Lat antipsykotika och litium
vara gratis

Ett matt pa folkhdlsa ar livslangd. Om manniskor med svar
psykisk sjukdom, som lever 20 ar kortare an andra grupper,
fick sin medicin gratis skulle mycket kunna vinnas.
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Manniskor med svar psykisk sjukdom lever upp till 20 ar
kortare &an andra i Sverige idag och &r ocksa den grupp i
samhallet som har allra lagst inkomst. Hur man an mater ar
detta den fattigaste gruppen, har finns helt utslagna
manniskor. Och det ar ett folkhalsoproblem.
Anledningarna till den kortare medellivslaéngden ar manga och
fragestallningarna som ror den har gruppen komplexa. Manga
slussas runt mellan socialtjansten, psykiatrin,
Forsdkringskassan och Arbetsférmedlingen, fa ser helheten.
Politiskt sett ar overblicken liten eftersom
kommunalpolitiker, landstingspolitiker och rikspolitiker inte
alltid kan samarbeta Over ansvarsgranser.

Ibland handlar den "hjalp” som dessa personer kan fa i
praktiken om att fors6ka fa dem att hamna pa nagon annans
kostnadsstalle. De ar alltid Svarte Petter.

Dédsorsakerna &ar manga, men hjart- och karlsjukdomar
vanligast. Det beror oftast pa underdiagnostisering eller
brist pa hjalp fran den somatiska varden som inte tar den har
patientgruppen pa allvar. Kunskapen om psykiska sjukdomar ar
liten inom 6vrig vard och férdomarna mot dessa personer manga.

Det ar alltsa inte sjalvmord som &r den vanligaste orsaken
till att den har patientgruppen dor en for tidig dod, vilket
man kanske kan tro. Men det ar en viktig variabel som i viss
man kan medicineras bort. Det finns undersdékningar som visar
att en av atta med bipolar sjukdom begadr sjalvmord om de inte
far behandling. Risken sjunker avsevart vid medicinering med
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litium, det visar flera forskningsrapporter.

Fattigdomen spelar stor roll, den gor att manga patienter inte
har rad att hamta ut sin medicin. Sarskilt personer med
schizofreni har mycket dalig ekonomi och ett flertal blir utan
behandling pa grund av kostnaden. De bor pad héarbargen, hos
anhoriga och syns inte alltid pa socialtjanstens radar.

Att fa antipsykotika kraver manga olika kontakter som personen
kanske inte m&ktar med pa egen hand. En person med
vanférestallningar har mycket svart att i akuta faser klara av
kommunikation med myndigheter. Manga har ocksad skulder hos
Kronofogden som goér att det inte gar att gora
avbetalningsplaner med apoteken.

Det vetenskapliga stodet for lakemedelsbehandling vid
psykotiska sjukdomar ar stort. Det ar dock uppenbart att de
lakemedel som finns har biverkningar. For lakare ar det en
utmaning att motivera patienter till fortsatt behandling, bara
varannan patient med psykossjukdom fortsatter sin behandling
efter ett ar.

Att lakemedel for psykossjukdomar inte hamtas ut av ekonomiska
skal, med Okad risk for aterfall i psykos, ar en tragedi saval
som ett samhallsekonomiskt sloseri. Det ar en ekvation, som
inte blir lattare att forstd av att insulin f6r diabetes kan
hamtas ut kostnadsfritt sedan 1955 i Sverige. Bipolar sjukdom
och schizofreni &r 1livslanga sjukdomar som kan behova
medicineras hela livet.

Till och med lakemedelsbolagen ser staten som kund i det har
fallet eftersom denna patientgrupp ar fattig pa en global
skala matt och kanske inte skulle ha rad med nya och battre
mediciner ens om de fanns (vilket kan hamma forskning pa olika
satt). I USA har denna patientgrupp oftast inte heller rad med
sjukforsakringslosningar.

Men all utveckling leds inte enbart av kommersiella intressen,
inte ens i ldkemedelsbranschen. Har ar det kanske sa att
staten maste ta sitt ansvar och varna om de allra svagaste. I
Sverige mater vi folkhalsa till exempel i livslangd. Om man



tog ett rejalt omtag kring den har skoraste gruppen i
samhdllet kanske aven mattet for livslangd totalt skulle Oka i
vart land?

Vi foreslar att man bérjar med att gora antipsykotika
kostnadsfri for alla med psykossjukdomar. Samt gor Ulitium
och/eller annan stamningsstabiliserande medicin kostnadsfri
for alla med bipolar sjukdom av den allvarliga sorten.

Pebbles Karlsson Ambrose, férfattare och bloggare
Martin Schalling, ordférande for Psykiatrifonden

Las en replik pa inlagget har.
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