Drogberoende - en allvarlig sjukdom
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Alkohol- och narkotikamissbruk berdknas kosta samhdillet 150 miljarder kronor, enligt
regeringens utredare Gerhard Larsson. Att kunna ge effektiv behandling till drogberoende
skulle forutom minskning av mdnskligt lidande dven ge enorma samhdllsvinster. Stélder,
rdttsprocesser och omhdndertagande av barn dr bara ndgra kostnadsposter en missbrukare
star for. Drogberoende dr en komplicerad och allvarlig sjukdom. Att forsta sig pd vad som
héinder i hjdrnan vid ett drogberoende dr ddrfor mycket viktigt i sokandet efter effektiv och
langsiktig behandlig. Forskarna vet mer dn nagonsin om vad som hdnder i hjdrnan pd vigen
till ett beroende.

Beloningssystemet aktiveras

Hjdrnan har sedan urminnes tider utrustats med ett system, beloningssystem, sa att vi kan
kénna njutning och vélbehag. Detta beloningssystem finns till for var 6verlevnad och
aktiveras bland annat nir vi dter nagot gott dd vi dr hungriga, vid sexuella upplevelser men
ocksa vid fysisk aktivitet och framgangar i livet. Dessa sorters njutningar &r pa en normal niva
och gor att vi kan leva ett liv som fér oss att mé bra. Droger far oss ocksé att mé bra, men &r
beroendeframkallande. Manga kan inte ens starta sin dag utan morgonkaffe innehéllande
koffein eller i vérsta fall sin cigarett eller snus innehallande nikotin. Att snusa eller roka
kanske inte kdnns sd alvarligt jimfort med att ta narkotika, som heroin eller kokain, men alla
droger aktiverar samma system i hjdrnan, beloningssystemet. Mycket forskning har gjorts pd
hur droger verkar och man upptéckte 1954 beloningssystemet. Det forskarna sdg var att
signalsubstansen dopamin var inblandad. Man sag en 6kning av dopamin i1 beléningssystemet
som gjorde att man kédnde njutning. Droger kan alltsd 6ka mangden dopamin i hjdrnans
beldningssystem och detta skapar vilbehag och njutning.

Den morka sidan av drogberoende

Skulle anvdndning av droger bara ge njutning och inte vara beroende framkallande skulle
missbruk av droger inte finnas, nu dr sé inte fallet. Droger &r beroende framkallande och olika
droger olika mycket. Nédr man for forsta gdngen tar exempelvis heroin far man ett enormt rus.
Manga heroinmissbrukare jagar kdnslan som det forsta ruset gav hela sin tid som heroinister.
Det forsta ruset ar for de flesta missbrukare en enormt positiv upplevelse, oavsett vilken drog
det géller. Missbrukare beskriver ofta forsta gdngen som att man hittat hem”. Denna enorma
eufori skapas av en enorm aktivering av beloningssystemet och saledes en enorm 6kning av
dopamin. Till en boérjan dr det positiva minnet av denna eufori som driver personen in i ett
beroende. Hjirnan &r skapad att motivera oss att gora saker som kdnns bra, det dr det som
gjort att vi vandrat 1dnga strackor for vatten eller riskerat livet under jakt for att skaffa mat.
Denna enorma kénsla av vilbehag en drog skapar gor att personen vill ha drogen igen och
igen. Nir sedan drogen intas under en ldngre tid borjar kroppen vénja sig vid drogen. Kroppen
reagerar da starkt ndar drogen inte finns 1 kroppen med symptom som nedstimdhet och dysfori
(fig. 1). Denna abstinens &r olika for alla droger, vissa droger har mycket starka abstinens



symptom. Heroin abstinens bestér bland annat av svara muskelsmaértor, feber och enorm
angest. Enda sittet att bli av med abstinensen &r att ta drogen. Detta leder till att drogen intas
for att bli av med abstinens och for att kdnna en viss eufori. Vid dnnu mer 1dngvarigt
drogmissbruk vénjer sig kroppen ytterligare och blir till slut inte ens kapabel att kdnna eufori
vid drogintag. D4 &r man inne i ett stadium dér drogen intas endast for att halla abstinens
symptomen borta, alltsd for att bara kunna kénna sig normal. Vad som skapar detta tillstdnd
forskas det mycket pd och man har bland annat sett att det finns ett antibeloningssystem som
satts igdng for att motverka den Gveraktivitet av beloningssystemet droganvéndning skapar.
Detta antibeloningssystem forsoker alltsd skapa balans i kroppen genom att motverka
beldningssystemet. Sammanfattande skapas vid kroniskt anvdndande av droger en ny balans 1
kroppens kénslomissiga system déir drogens stindiga nirvaro &r inkluderad.
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Figur 1: Diagram som beskriver fordndringar i drogeffekt. Kurva I: Effekt vid forsta intaget av drogen da endast
eufori kdnns. Kurva II: Effekt vid droganvéndning da eufori fortfarande kénns vid drogintag men vid avsaknad
av drog dominerar dysfori. Kurva II: Effekt hos en beroende da drogintag endast skapar en normal eller mycket
liten kénsla av eufori och vid avsaknad av drogen kénns en enorm dysfori.

Antibeloningssystem aktiveras

Det ér inte bara kroppens beloningssystem som aktiveras utan ocksa ett antibeloningssystem
satts igdng vid anvindning av droger. Detta antibeloningssystem bestar av kroppens
stressystem. Kroppens stressystem aktiveras snabbt och har en kort startstricka men dessvérre
en lang bromsstriacka. Det tar langt tid for kroppens stressystem att avta och minska pé sin
aktivitet, vil igdngsatt vill det inte gérna sluta. Att ta droger under en lidngre tid aktiverar
antibeloningssystemet och vénjer kroppen vid att detta ska vara pa. Nar man da slutar ta
droger och saledes rubbar den balans kroppen byggt upp, med ett 6veraktivt belonings-
antibeloningssystem, hinger kroppen inte med. Att snabbt sluta med drogen ger forst och
framst en akut abstinens, som dr en reaktion pd att drogen gar ut ur kroppen, men ocksa en
forldngd abstinens som kan vara upp till veckor och ménader. Den akuta abstinensen ger
fysiska symptom medan den forlingda abstinensen dr mer psykisk.



Drogberoende — en sjukdom dar nervbanor forandras

Man kan fraga sig hur forskare idag kan se drogberoende som en sjukdom. Men faktum é&r att
drogberoende &r en sjukdom som kan jimforas med andra fysiologiska sjukdomar som hogt
blodtryck, astma och diabetes. Alla dessa sjukdomar blir vérre 6ver tid och paverkas av
miljofaktorer. Anvandning av droger under en ligre tid paverkar inte bara belonings- och
antibeldoningssystemen utan ocksé nervbanorna i de delar av hjérnan som aktiveras. Stindig
aktivering av specifika nerver i hjarnan pd grund av drogintag leder till att nervbanorna byggs
om. Nervbanor i hjdrnan som aktiveras ofta och mycket forstarks. Detta sker inte bara vid
drogberoende utan ocksa d& man exempelvis lér sig spela ett instrument. Man dvar och dvar
och ju mer man 6var desto béttre blir man. Detta beror pa att hjérnan stirker de delar som
aktiveras vid aktiviteten. Dessutom é&r dessa forstarkningar bestdende och dndras inte tillbaka
bara for att man slutar spela instrumentet eller slutar ta sin drog. En pianist kommer hela sitt
liv kunna spela piano trots ett 1dngt uppehall. En drogberoende fér alltsa bestdende
fordndringar i nervbanor. Detta gor att en fore detta drogberoende ér kénslig for drogen i sig
och saker forknippade med drogen i princip hela sitt liv. Om man en ging varit alkoholist &r
det mycket svért att sedan dricka alkohol under kontrollerande former. P4 grund av att
nervbanorna dr permanent fordndrade kan aterfall ocksé ske langt efter senaste drogintaget.

Drogberoende och motivation

Det kan vara svért att forstd hur andra blir beroende av droger och man kan felaktigt anta att
en person som dr drogberoende saknar moraliska principer eller viljestyrka att sluta anvénda
drogen. I verkligheten &r drogberoende en komplex sjukdom. Sjukdomen gér fran att till en
borjan domineras av impulsiva handlingar till att senare bli tvingsméssig. Drogberoende har
alltsé inslag av tva sjukdomar, impulsivitet och tvangsmdssighet (fig. 2).

Sjukdomar med fordndrad impulskontroll karaktériseras av att man kénner en spanning och
upprymdhet innan man gor en impulsiv handling, efterat kdnner man littnad och njutning.
Motivationen till att fortsdtta med beteendet &r att hindelsen gav positiva kéinslor. En klassisk
sjukdom med impulskontrollstdrning &r kleptomani. Den sjuke kénner spanning infor att stjédla
ett objekt och en njutning efterét. I motsats till detta karakteriseras tvangssyndrom av oro och
stress fore man gor den tvangsmaéssiga handlingen. Efterdt kinner man en minskning av denna
oro och stress. Motivationen till att fortsdtta med detta beteende ligger i att forsoka minska en
redan befintlig angest och oro. En klassisk tvangsmaissig sjukdom dr obsessive compulsive
disorder (OCD) dér den sjuke har tvdngstankar kring exempelvis renlighet. Tankarna skapar
angest medan beteendet, att exempelvis tvétta hdnderna ett antal gdnger, minskar denna
angest men ger inte direkt ndgon njutningseffekt. Applicerar man dessa tvd sjukdomar pé en
drogberoendes sjukdomsforlopp ser man att en dvergang fran stord impulskontroll till
tvingsmaissighet sker. Denna skiftning i motivation till att ta drogen sker i ett drogberoende
och kan forknippas med olika delar i hjarnan.
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Figur 2: Under ett drogberoende sker en 6vergéng frén positiv forstarkning i och med positiva kanslor kring
beteendet till att domineras av negativ forstirkning som bestér av att dimpa en redan existerande dngest men
utan nagon direkt njutningseffekt.

Framtida forskning

Man vet idag relativt mycket om vad som hénder i hjdrnan vid drogberoende men fortfarande
saknas effektiv och langsiktig behandling. Den mesta forskningen ér gjord pa opiater som
heroin men mer forskning kring alkohol och marijuana behovs. Det storsta problemet &r att
det inte finns tillgéng till bra kemiska &mnen att jobba med. Till exempel saknar man bra
ligander, @mnen som binder till receptorer 1 hjérnan, och passande radiospérare, &mnen som
visar var receptorerna finns i hjarnan.

Att ha ett effektivt och langsiktigt sitt att behandla drogberoende ar av storsta vikt. Forskning
pa att forsoka forstd vad som hinder i1 hjdrnan vid skapandet av tvingsmissigheten ar viktig.
Att kunna 16sa den gatan skulle kunna bana vég for nya mediciner och behandlingsmetoder.
Varfor overgér en drogberoendes beteende fran impulsivitet till tvAngsméssighet? Varfor kan
en drogfri narkoman &terfalla i sjukdomen efter flera ar av uppehdll? Dessa fragor maste
besvaras for att drogberoende sjuka ska kunna fa hjélp att bli friska.
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