Antidepressiv behandling basta
preventionen mot sjalvmord bland unga

Sjélvmord bland unga bor férebyggas genom evi-
denshaserad behandling av depression, inte med
hjalp av odokumenterade »sjdlvmordspreventiva 20
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Jag tror att jag och professor Danuta
Wasserman kan enas om att det &r 2001
skedde 110 sjdlvmord i dldrarna 15-24
ar medan antalet ar 2002 var 146. Man
kan dock inte fran enstaka data med ve-
tenskaplig trovirdighet dra generella
slutsatser sdsom att »sjdlvmord bland
unga Okar ytterst orovickande«, som
professor Wasserman gjorde i sin Medi-
cinska kommentar [1]. I sin replik pa
mitt kritiska inldgg star dock professor
Wasserman fast vid sin slutsats, vilket
forvanar [2, 3].

Program i Florida

Forvanande, men konsekvent, ar ocksa
professor Wassermans pastaende att en
vetenskaplig utvirdering av ett »sjélv-
mordspreventivt program« i Florida ro-
rande 330 000 elever skulle ha resulterat
i en »signifikant minskning av bade
sjdlvmordsforsok och sjdlvmord«. Da
professor Wasserman nu kompletterat
med referensangivelse [4] kan uppgif-
terna kontrolleras.

Man finner da att programmet initie-
rades skolaret 1989—-1990, vilket jag
markerat med en vertikal linje i diagram-
met (Figur 1). Under dessa tva kalender-
ar intrdffade 7 respektive 4 sjdlvmord i
lanets skolor inklusive high school. Un-
der de tva kalenderéren 1993-1994, da
programmet hade varit igang under fem
ars tid, befanns antalet sjilvmord vara 3
respektive 5.

Detta var inte ndgot imponerande re-
sultat och nagon statistisk signifikansbe-
rakning finns naturligtvis inte redovisad.
I stéllet beslutade man sig for att jamfo-
ra hela perioden 1989—1994 med perio-
den 1980-1988 och fick da fram en
»dramatisk minskning, 62,79 procent«!

Det ar detta resultat som professor
Wasserman okritiskt for vidare i sin Me-
dicinska kommentar och i efterféljande
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Figur 1. Antal suicid i
Dade County Public
Schools samt
trendlinje.
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replikskifte. Att slutsatsen dr felaktig
framgéar av diagrammet, som jag for
overtydlighets skull 1atit mitt kalkylpro-
gram komplettera med en trendlinje.
Minskningen av sjdlvmord skedde un-
der decenniet innan programmet starta-
de.

Slutsats

Slutsatsen av denna faktakontroll &r att
»suicidpreventiva program« dnnu inte
visats ha ndgon suicidpreventiv effekt.
Riksdagen har alltsd ingen anledning
alls att »anta det Nationella programmet
for sjalvmordsprevention« som profes-
sor Wasserman foreslog i sin Medicins-
ka kommentar. Diagnos och behandling
av den underliggande sjukdomen vid
majoriteten sjadlvmord, ndmligen de-
pression, ér en strategi som ar betydligt
battre dokumenterad [5, 6].
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Slutreplik 1:

Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.
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Sjalvmordspreventiva program
for unga behovs i Sverige ocksa

Suicidaliteten bland elever i interventionsskolor minskade signifikant
jamfdort med kontrollskolor. | Sverige behovs liknande sjalvmordspre-
ventiva program som ar lokalt anpassade.
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Sin vana trogen forenklar Goran
Isacsson sitt resonemang och later data-
kalkylprogrammet dra slutsatser i stéllet
for att sjdlv tolka statistiska uppgifter i
ett bredare sammanhang. Effekterna av
det sjidlvmordspreventiva programmet i
Dade county utvirderades genom att ut-
fallet fore och under interventionen jaim-
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fordes med resultat fran ovriga Florida
och hela USA (Figur 1; Tabell I). Sjélv-
mordstalet bland unga i Dade county i
Florida sjonk med 61 procent under in-
terventionen, jamfort med en observerad
5-procentig minskning under samma pe-
riod i hela Florida och en 4-procentig 6k-
ning i hela USA.

Replikerbarhet kréavs for att ett sjalv-
mordspreventivt program skall kunna
betecknas som effektivt. Isacsson forbi-
gar med total tystnad att en signifikant
minskning av suicidaliteten bland ele-
verna i interventionsskolor, i jamforelse
med kontrollskolor, har visats i ett annat
skolbaserat randomiserat suicidpreven-
tivt program i USA [1]. Detta framholl
jag for ovrigt ocksd i min replik i LT
7/2005 (sidorna 499-503; referens [6]).
Sjédlvmordsforsok dr en av de viktigaste
prediktorerna for fullbordade sjdlvmord.

I Sverige behdvs det liknande sjalv-
mordspreventiva program, som &r lokalt
anpassade, da sjidlvmorden och sjélv-
mordsforsoken bland unga ménniskor
inte minskar [2]. Unga sjédlvmordsnéra
personer maste upptickas, och ldrare
och elever behover verktyg for att lara
sig kdnna igen risksituationer, den suici-
dala kommunikationen och for att kunna
soka hjalp i tid.

Dessutom tycks Isacsson inte folja
den vetenskapliga debatt som fors i de
framsta medicinska tidskrifterna gillan-
de fordelar och nackdelar med att be-
handla barn och unga ménniskor med de
nya antidepressiva lakemedlen [3]. Var-
ken vérdgivare, lakemedelsproducenter
eller sjallvmordsnéra unga ménniskor ar
betjénta av Isacssons léttvindiga rekom-
mendationer av behandling med antide-
pressiva lakemedel utan att hinsyn tas till
de vetenskapliga fynd vi besitter idag[4].

Slutreplik 2:
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Figur 1. Sjalvmordstal per 100 000 barn och ungdomar (5-19 ar) i
Dade County och i Florida fran 1983 till 1988 (fore interventionen)
och fran 1989 till 1994 (under interventionen).

Tabell I. Sjalvmordstal per 100 000 barn och ungdomar (5-19 ar) i Dade County, i Florida respektive i USA

1983-1994.
Dade Florida USA
Fére interventionen (medeltal 1983-1988) 38 39 39
Under interventionen (medeltal 1989-1994) 14 37 41
Procentuell férandring fran medeltal 1983-1988 och 1989-1994 -61 -5 +4
Jag rekommenderar dven Isacsson att Referenser

lasa en kritisk artikel av Herman van
Praag, en av de mest framstaende biolo-
giska psykiatrerna, som pa ett nyanserat
sdtt visar att det krivs olika férebyggan-
de strategier bade pé individ- och be-
folkningsniva for att forebygga sjélv-
mord [5].

Att vilja bort fakta som inte passar
och att inte f6lja den vetenskapliga litte-
raturen, som Isacsson ger uttryck for i
sina inldgg, kan inte kallas for ett kritiskt
och vetenskapligt forhallningsstt.
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Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.
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Sjalvmord hos barn och unga forebyggs sakrast
genom effektiv behandling mot depression

Professor Wasserman hdvdade i sin
ursprungliga medicinska kommentar att
sé kallade suicidpreventiva program vi-
sats ge en signifikant minskad suicidfre-
kvens bland unga. Nér jag nu klargjort
att den studie hon hénvisade till inte vi-
sade det som hon pastod, aterkommer
professor Wasserman till studien av
Aseltine och DeMartino [1], som jag an-
klagas for att ha forbigatt med tystnad.
Publikationen avhandlar dock inte sjadlv-
mord utan »sjdlvrapporterade sjalv-
mordsforsok« som dr ett annat fenomen.

Intressant nog beskrevs interventio-
nen enligt f6ljande av forskarna: »SOS
promotes the concept that suicide is
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directly related to mental illness, typi-
cally depression, and that suicide is not a
normal reaction to stress or emotional
upset.«

Detta &r just den tes jag havdar. For-
fattarna fortsitter: »More adaptive atti-
tudes toward depression and suicide ...
were both significantly associated with a
lower probability of self-reported sui-
cide attempts. When we controlled for
these variables ... the effect of the pro-
gram ... was no longer statistically signi-
ficant.«

Jag vill déarfor upprepa min enligt
professor Wasserman alltfor enkla slut-
sats att sjdlvmord hos barn och unga

forebyggs sdkrast genom att tillforsikra
aven dessa grupper effektiv behandling
mot depression.

Goran Isacsson

overldkare, docent,

psykiatriska kliniken, Karolinska
Universitetssjukhuset, Huddinge
goran.Isacsson@neurotec.ki.se

Referens

1. Aseltine RH Jr, DeMartino R. An outcome evaluation
of the SOS Suicide Prevention Program. Am J Public
Health 2004;94:446-51.

Lakartidningen I Nr 14 1 2005 I Volym 102



Lékartidningen I Nr NN 1 2005 I Volym 102 1079



