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Takk til professor Malt for utfyllende kommentarer i debatten (1). Han
kommenterer spesielt artikkelen fra Davies & Read (2). Dette er en systematisk
review hvor 24 studier er inkludert. De fant at andelen pasienter som fikk
seponeringsreaksjoner etter seponering av antidepressiver var stort sett lik i
randomiserte kontrollerte studier (54 %), observasjonsstudier (53 %) og
surveys (57 %).

Professor Malt mener «det er tendensigst kun & angi tall for
seponeringsproblemer uten samtidig 4 angi hvilke effekter behandlingen har».
Det er lett 4 veaere enig. Det har veert sveert vanskelig 4 na fram med data og
informasjon om seponeringsproblemene i snart 30 ar (3). Dette er endret de
siste par tre ar — mest takket vare systematisk arbeid og informasjon fra
pasienter og deres foreninger (4).

Malt kommenterer at «ngktern informasjon om mulige effekter og bivirkninger
for behandlingsstart vil redusere opplevelsen av alvorlige bivirkninger». Det er
lett & veere saerdeles enig nar det gjelder «ngktern informasjon». Slik
informasjon om nye antidepressiver har vert etterspurt i mer enn to tiar. Det
har vart seerdeles vanskelig & stole pa publiserte data om effekter og
bivirkninger (5, 6).

Malt velger & bruke begrepet «...opplevelsen av alvorlige bivirkninger».
Undertegnede mener slike beskrivelser tilslgrer problemstillingen og hjelper
overhodet ikke de pasienter som er rammet. Det er ikke sannsynlig at verken
bivirkninger eller seponeringsreaksjoner etter antidepressiver er «kun
opplevelser». Pasienten er avhengig av preparater som har bivirkninger pa kort
og lang sikt (6). Det ma alle behandlere erkjenne.
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