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Overdoseselvmord skyldes i første rekke inntak av
reseptbelagte opioider og benzodiazepiner, ikke illegale
opioider.
I USA har man siden 1990-tallet hatt en utstrakt markedsføring og forskrivning av
opioider. Etter hvert ble opioider nærmest oppfattet som ufarlige smertestillende, og en
eskalering av bruken fulgte (1). Dette førte til en «epidemi» av opioidavhengighet og -
dødsfall, i et omfang vi ikke har sett i like stor grad i Europa. Men det betyr ikke at vi
ikke er påvirket av de samme strømningene. Undervurderer vi hvor farlige opioider og
andre vanedannende medisiner er når vi forskriver dem? Overvurderer vi kontrollen vi
har gjennom Reseptregisteret, e-resepter og universelle helsetjenester?

Nyman og medarbeidere viser i studien som nå publiseres i Tidsskriftet, at 94 % av alle
som døde av overdoseselvmord i perioden 2016–21 hadde opioider i blodet (2). De
viser også at det ikke er heroin og medikamenter brukt i legemiddelassistert
rehabilitering som utgjør hovedproblemet, men heller andre opioider som må forskrives
på resept. Vi kan ikke utelukke at noen av legemidlene er kjøpt illegalt og illegalt
produsert eller illegalt omsatt ved at noen selger sine forskrevne medisiner. Men vi må
ta innover oss at mange overdoseselvmord i Norge ser ut til å bli gjennomført med
medisiner forskrevet for å hjelpe pasienten. Antidepressiver ble også funnet ved 43 %
av dødsfallene i denne studien, som kan passe med behandling for depressive lidelser,
der økt selvmordsrisiko er kjent. Men hos de aller fleste overdoseselvmordene er det
opiater og benzodiazepiner i blodet, og mye av dette er nok også forskrevet av leger:
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opiater først og fremst som smertelindring, benzodiazepiner mot angst og uro, i noen
grad for søvn. Felles for disse medikamentgruppene er at de er avhengighetsskapende.
Det finnes motgift mot begge medikamentgruppene. Likevel er det dette de dør av.

«Vi må ta innover oss at mange overdoseselvmord i Norge ser ut til
å bli gjennomført med medisiner forskrevet for å hjelpe pasienten»

En amerikansk studie har tidligere vist at særlig forskrivning av benzodiazepiner økte
risikoen for selvmord, selv om også opioider økte risikoen noe (3). Vi vet at mange
opioidmisbrukere også misbruker benzodiapiner (4). Mange klinikere vil tenke at de
fleste pasienter overlever en overdose zopiklon eller diazepam. Men i kombinasjon
med andre medikamenter, som opioider og alkohol, blir de farlige.
Blandingsforgiftninger har en uforutsigbar klinisk presentasjon, og stoffene blir mer
dødelige enn hver for seg. Nyman og medarbeidere viser at tilsynelatende ikke-fatale
medikamenter kan bli fatale i kombinasjon og i store nok doser. Ekstra urovekkende
blir dette sett i lys av de amerikanske funnene (3), som indikerer at særlig bruken av
benzodiazepiner øker risikoen for selvmord.

Har du behov for å snakke med noen etter å ha lest denne saken?
Dersom det er akutt selvmordsfare, ring 113. Ring legevakt på tlf.
116117 for øyeblikkelig hjelp. Nasjonalt senter for
selvmordsforskning og -forebygging har en nettside der du finner en
oversikt, tilpasset dine behov, over hvor du kan ringe hvis situasjonen
er mindre akutt: Nssfinfo.no. På din kommunes nettsider kan du se
hvilke andre lavterskeltilbud som er tilgjengelige der du bor.

Det er fristende å fremheve at selvmordstallene i denne studien, som i andre studier,
nok er et minimumsantall. Finnes det skjulte selvmord blant overdosene som
klassifiseres som ulykker? I en skandinavisk studie fra 2015 fant man at bare 3 % av
forgiftningsulykker ble reklassifisert som selvmord ved en ekstern gjennomgang (5). Vi
kan derfor anta at mørketallene har vært små. Helt oppdaterte eller sikre svar får vi
aldri, men det er betryggende at over 90 % av alle overdosedødsfall i Norge får en
rettslig obduksjon (2). På den måten kommer vi så nærme en vurdering av dødsårsaken
som mulig. Men hvorfor er ikke tallet 100 %? For de etterlatte er det viktig at
dødsårsaken blir så riktig som mulig. Det er også viktig for rettssikkerheten vår.

Forfatterne skal ha honnør for å ha koblet data fra rettslige obduksjoner med data fra
Dødsårsaksregisteret. Denne koblingen av registerdata og kliniske data har gitt oss ny
kunnskap om overdoseselvmord og sammenhengen med forskrivning av
medikamenter. Ved kobling av data mot Reseptregisteret kunne vi hatt mulighet for å
undersøke videre om medikamentene er ervervet illegalt eller forskrevet til pasienten
her i Norge. Uansett tar vi med oss kunnskapen om at for å forebygge
overdoseselvmord, må vi i større grad fokusere på reseptforskrivning og ikke kun på
illegale opioider.
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