”Aterfall i drickande
beror inte pa
bristande vilja”
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Beroendeforskning.

Social stress ar den vanligaste orsaken till aterfall hos
alkoholberoende personer, siger forskaren Markus
Heilig. Han vill beritta om vad som hénder i hjarnan
for att fa oss att sluta moralisera over beroendesjuka.

Tank dig att du drabbas av till exempel svar astma eller
hjartsvikt.



Du far behandling och blir battre. Efter en manad avslutas
behandlingen och man hoppas att du ska vara frisk nu.

Nar du far nya astmaattacker, eller nar hjartsymtomen
kommer tillbaka, beklagar varden och omgivningen ditt
~aterfall” och att behandlingen inte fungerat. Kanske ar det
ingen idé att satta in samma behandling igen, eftersom du
inte klarade av att halla dig frisk, resonerar man.

— Sa skulle ju ingen i varden gora med de sjukdomarna. I
stallet ser man aterfallen som ett bevis for att behandlingen
fungerade, och som ett skal for att fortsatta med den och
med uppfoljande kontroller, sager psykiatriprofessorn
Markus Heilig.

Men nar det galler alkohol- och drogberoende ar det
annorlunda.

— Beroende behandlas ofta som om det vore en akut
sjukdom som kan botas med en kortare behandling. Det
brukar handla om avgiftning och samtal. Nar det inte
fungerar ses det som brist pa vilja eller dalig karaktar.

Men finns det inte anda en skillnad dar, om man
verkligen vill bli frisk fran ett missbruk och bestaimmer sig
sa kan man val lata bli att dricka eller ta droger?

— Nej, det ar just det som manga inte kan, sager Markus
Heilig. Det ar en vanlig missuppfattning, men da maste man
fundera pa vad "vilja” egentligen ar.

Sjalv brukar Markus Heilig anvanda bilden att hjarnan ar
som en polsk riksdag med massor av ledamoter som i
slutandan ska rosta.

— Om man tror att viljan ar en fristaende enhet tanker man
kanske att "han valde att fortsatta dricka”. Med det andra



synsattet har vi 150 ledamoter som rostar olika och det kan
bli kaos.

— Patienter som gang pa gang misslyckas med att halla sig
nyktra "ville” inte mindre an andra. Deras verktyg svek.
Forst nar vi forstar hur de har verktygen ser ut kan vi hjalpa
patienterna.

Och det ar just det han sysslar med, att forsoka ta reda pa
hur det fungerar och hitta satt att hjalpa dem som fastnat i
beroende av alkohol eller droger.

Markus Heilig ar psykiater, hjarnforskare och en
internationellt kind beroendeforskare. Han har nyligen
kommiit tillbaka till Sverige efter elva ar som chef for
forskningen om alkohol- och drogberoende vid National
Institute of Health i USA. Sedan i hostas ar han professor
vid universitetet i Linkoping.

"Beroende” ar egentligen en problematisk term, tycker
Markus Heilig. Man kan ha stora alkoholproblem utan att
vara beroende i den meningen att man upplever
abstinensbesvar.

— Det handlar om att inte kunna lata bli att anvanda alkohol
eller droger pa ett destruktivt satt trots att man vet att det
far negativa konsekvenser.

Som neuroforskare vill Markus Heilig i basta fall hitta nya
och battre behandlingsmetoder. Men han hoppas ocksa att
forskningen ska bidra till att fa bort stigmat runt
beroendesjukdomarna, och till att manniskor ska sluta tro
att det handlar om ”vi” och "dom”.

I sin nyutkomna bok ”Alkohol, droger och hjarnan” (Natur
och Kultur) skriver han:



"Droger utnyttjar system i hjarnan som vi alla anvander for
att fa det vi onskar, undvika faror och fatta kloka beslut. Nar
man val har insett detta bor det inte langre vara mojligt att
se en person med ett beroende utan att tinka: 'Det ar bara
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tack vare en nadig forsyn som det dar inte ar jag™.

Utan kunskaper om vad som hander i hjarnan kan
beteendet hos personer med alkohol- och drogberoende ofta
te sig helt obegripligt for andra.

Varfor kan de inte skarpa sig nar de ser hur illa det gar? Hur
kan de svika manniskor de alskar, till och med sina barn?

Man kanner inte igen sig. Obegripligheten blir latt en
grogrund for fordomar och missuppfattningar.

I boken gar Markus Heilig grundligt igenom den moderna
forskning som finns kring orsaker och mekanismer bakom
beroendesjukdomar.

Han har ocksa med ett antal patientfall fran sin erfarenhet
som lakare, sa att lasarna ska kunna forsta hur det han
berattar om hjarnan fungerar i praktiken.

For han vill verkligen att manniskor ska forsta, inte minst
beslutsfattare och alla som arbetar med personer med
beroendetillstand.

— Behoven ar skriande. Manniskor gar under, skadas och
dor varje dag i sitt missbruk, och andra omkring dem
drabbas ocksa hart. Det ar helt oacceptabelt att sa manga
inte far behandling utifran den kunskap vi har i dag.

— Aven om vi inte kan bota i grunden, skulle vi dramatiskt
kunna minska dodsfall, sjukdomar och kostnader som
orsakas av beroendesjukdomar om patienterna fick tillgang
till sdidan behandling, sager Markus Heilig.



Alkohol- och drogberoende ar en kronisk och livshotande
sjukdom som medfor aterfall, framhaller han.

— Men med behandling kan manga ha ett bra liv med
sjukdomen. Utan behandling kan den medfora doden.

— Ibland kanner jag mig som varldens trakigaste manniska
nar jag pratar om det har. "En gang alkoholist, alltid
alkoholist” ungefar. Men for manga fungerar det tyvarr sa.

Att sluta dricka ar inte sa svart. Det ar att inte borja igen
som ar det svara.

Forenklat uttryckt ar det sa att man far bestaende
forandringar i hjairnan nar man anvander mycket alkohol
eller droger under en langre tid. Forandringar som okar
risken for aterfall pa olika vis.

Det innebar bland annat att olika "triggers” kan leda till
aterfall. En liten dos alkohol, “bara ett glas”, ar kanske den
vanligaste triggern och det kallas for "priming” pa
forskarsprak. Men ocksa saidant som paminner om
drickandet kan vacka suget, som att ga forbi en mysig bar
dar man tidigare druckit.

Alkoholberoende ar arftligt till mellan 50 och 70 procent.
Mellan 15 och 20 procent av befolkningen beraknas ha
benagenhet for sjukdomen. Det kan bland annat innebara
att man stimuleras mer av alkohol an andra, och att man
inte upplever samma kroppsliga obehag vid stigande
berusning som andra gor — man ser ut att “tala” alkoholen
battre.

Genetiken samverkar, som alltid, med miljon och
livshandelser paverkar olika personer pa olika satt.

Dalig impulskontroll ar en kand riskfaktor, liksom stress
och negativa kanslor som kan vacka ett sug aven hos



personer som lyckats lata bli att dricka under mycket l1ang
tid.

— Social stress och marginalisering ar viktigt pa hundra
olika satt har, sager Markus Heilig. I vart samhalle ar social
stress den kanske storsta stressfaktorn, och det ar den
vanligaste orsaken till aterfall hos alkoholberoende
personer.

Ur ett evolutionart perspektiv ar manniskan en
grupplevande primat dar utstotning fran gruppen har
kunnat innebara doden.

Man vet att social marginalisering och utfrysning aktiverar
samma omrade i hjarnbarken som fysisk smarta: insula,
som bland annat styr empati och reglering av kanslor. Och
det omradet aktiveras aven vid sug efter alkohol eller
droger, berattar Markus Heilig.

— Men det ar bara hos de som ar alkoholberoende som
social stress leder till alkoholsug.

Dessutom okar langvarigt drickande hjarnans
stresskanslighet. Det blir en ond cirkel som latt forstarks av
att drickandets konsekvenser ofta innebar samre sociala
relationer och kan leda till uteslutning och ensambhet, vilket
i sin tur aktiverar insula.

— De har upptackterna vackte stor debatt i den kliniska
varlden. Tidigare trodde manga att hjarnan
“normaliserades” om patienterna holl sig nyktra, och sa kan
det sakert vara i mindre svara fall.

— Men forskningen kom fram till att det till sist uppstar
forandringar som kanske ser ut att avklinga pa ett par
manader, men som i sjalva verket ligger dar under ytan som
en tickande bomb som utloses av exempelvis stress.



I dag finns bade lakemedel och psykologisk behandling, som
kognitiv beteendeterapi, som kan vara till hjalp vid
beroendesjukdomar. Alltfor fa far alltsa tillgang till de
behandlingarna, menar Markus Heilig.

Det nyaste lakemedlet i Sverige mot alkoholberoende,
substansen nalmefen, ska minska suget och konsumtionen
och forhindra aterfall &ven om man "tar ett glas”, men
effekterna varierar. For vissa, upp till 50 procent enligt
studier, fungerar de bra, sager Markus Heilig.

— Men det ar lite som rysk roulette, vi vet inte vilka de 50
procenten ar. Om det gillde mig sjalv, eller nagon
narstaende, skulle jag nog vilja satsa pa att avsta helt fran
alkohol. A andra sidan dr ménga patienter inte redo for
helnykterhet, och da ar det jattebra att lakemedlen finns.

Kommer det i framtiden att ga att helt bota
beroendesjukdomar?

Det finns teorier om att det finns ett slags molekylara
“omkopplare” som slas pa i viktiga hjarnceller om vi
utvecklar ett beroende, och som ligger bakom
forandringarna i hjarnan som uppstar da. Om dessa
omkopplare finns, kan forskarna hitta dem och lara sig att
sla avdem?

— Det ar min drom, sager Markus Heilig. Jag tror att
teorierna stammer, och att vi kommer att hitta omkopplare.
Men det ar valdigt mycket som vi inte vet annu.

Malin Nordgrenmalin.nordgren@dn.se

Fakta. Genetik och beloningssystem

Arftligheten bakom beroendesjukdomarna ar hég, men de genetiska
faktorerna ar olika for olika patienter, har forskningen visat. Man har
lAnge vetat att barn till alkoholpatienter "tal alkohol” battre an andra,
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och pa sa satt antagligen saknar ett inbyggt skydd mot att dricka for
mycket. Annat handlar om det som brukar kallas for hjarnans
beléningssystem och om signalsubstansen dopamin. Férenklat
uttryckt kan alkoholintag leda till en "kick” genom att endorfiner,
"kroppens morfin” frisatts i hjarnan och aktiverar det dopaminerga
belbningssystemet.

Ett exempel pa behovet av individuell behandling &r substansen
naltrexon, som anvands som lakemedel for att minska aterfallsrisken
vid alkoholism genom att blockera effekterna av endorfinfrisattningen.
For en mindre del av patienterna har det mycket god effekt, for en
storre del fungerar det samre eller inte alls. Ingen visste varfor, forran
Markus Heilig och hans forskargrupp i USA kunde visa att patienter
med en viss genvariant som gor att de har god hjalp av naltrexon
(cirka 15 procent av en vit befolkning) aktiverar sitt beléningssystem
mycket starkare nar de far alkohol an de som har den "vanliga”
varianten av genen.

Leder en forskningsstudie

Just nu leder Markus Heilig en forskningsstudie i Linko6ping, den forsta
| varlden dar stimulering av nervceller provas mot alkoholberoende.
Tekniken kallas TMS, transkraniell magnetisk stimulering, och det ar
insula, en del av hjarnbarken, som stimuleras. Studier med TMS mot
depression och nikotinberoende har haft lovande resultat. Markus
Heilig hoppas att metoden ska ha effekt framfor allt pa det alkoholsug
som triggas av stress hos alkoholberoende.

Fakta. Markus Heilig
Alder: 56 ar.

Bakgrund: Fodd i Polen. Familjen flydde fran antisemitiska forfoljelser
dar 1971. Innan dess hade den da elvaarige Markus bara sett en
berusad person en enda gang, men i omradet dar de forst bodde i
Sverige var droger och vald vardagsmat.

Disputerade i experimentell psykiatri i Lund 1989, och var pa
Karolinska institutet fram till 2004. | elva ar var han klinisk
forskningschef for USA:s nationella institut for alkoholmissbruk,
NIAAA.



GOr i dag: Leder det nya psykiatriska forskningscentrum som startats
vid Link6pings universitet.

Aktuell: Med boken "Alkohol, droger och hjarnan” (Natur och Kultur).

| kvall, den 15 mars, deltar Markus Heilig i en forfattarkvall pa ABF-
huset i Stockholm kI 18 dar han berattar om sin forskning och pratar
om bland annat evidensbaserad behandling av missbruk. Ovriga
deltagare &r psykiatrerna Asa Nilsonne och Predrag Petrovic som talar
om mindfulness respektive emotionell instabilitet.
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procent av befolkningen beréknas ha benégenhet for
alkoholberoende.

Social stress och marginalisering ar viktigt pa hundra olika satt har.



