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ANDREAS WAHL BLOMKVIST

SVERRE EIKA

Forfatterne oppgir folgende interessekonflikter: Dagfinn Hessen Paust er
fagansvarlig i Foreningen Tryggere Ruspolitikk. Andreas Wahl
Blomkvist er leder av Foreningen Tryggere Ruspolitikks radgivende
fagkomité. Sverre Eika er medlem av Foreningen Tryggere Ruspolitikks
radgivende fagkomité.

Morland og Waal er tilsynelatende enige med oss i at vanlige
forsiktighetshensyn ved forskrivning av rusgivende medisiner er lite relevante
ved substitusjonsbehandling av rusavhengighet. De misforstar likevel sentrale
momenter i var artikkel (1).

Vi mener for det forste ikke at LAR-pasienter fritt bor fa styre sin egen
medisinering, men at forsiktighetshensyn ikke kan vektlegges sa tungt at
behandlingsretensjonen lider og det illegale rusmiddelbruket gker — ettersom
dette er forbundet med gkt overdosedodelighet.

Mogrland og Waal gjor videre et poeng av at vi kun oppgir to referanser til stotte
for var pastand om at LAR i dag er for restriktivt, og de konstaterer at det
saledes er «lite som tyder pa» at vi har rett. Den ene av disse referansene er
imidlertid en litteraturgjennomgang av over 80 artikler som blant annet
fremhever pasientrettet behandling med fleksibelt medikament- og dosevalg og
okt tilgjengelighet i primaerhelsetjenesten (2). Merland og Waal oppgir selv
ingen referanser som trekker i motsatt retning.
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Vi «anbefaler» for gvrig ikke forskrivning av benzodiazepiner, slik Merland og
Waal hevder i sitt svar, men viser til stabilisering pa benzodiazepiner som en
kurant mulighet for benzodiazepinavhengige pasienter med hgy risiko for
sidemisbruk ved nedtrapping. Mens overdosedadeligheten er hay ved illegalt
bruk av benzodiazepiner, er den relativt lav blant den tredjedelen av LAR-
pasienter som i dag far benzodiazepiner legalt i et stabilt doseringsregime.

Ei heller mener vi & «advare mot restriksjoner», slik Mgrland og Waal skriver,
ndr vi viser til gkningen i heroinoverdoser etter innstrammingen i
opioidforskrivning i USA. Det vi advarer leserne mot, er 4 tolke Megrland og
Waals malplasserte henvisning til den amerikanske opioidepidemien dithen at
restriksjoner som skal forhindre at avhengighet oppstar — og som vi i var
kronikk papeker at er viktige — ogsa ber komme til anvendelse overfor allerede
avhengige pasienter.
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