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Re: Psykisk syke lever kortere1923

I kronikken Psykisk syke lever kortere i Tidsskriftet nr. 3/2015 
(1) skriver Lars Lien og medarbeidere: «Den forventede levetid
er omkring 20 år kortere for mennesker med alvorlige psykiske
lidelser enn for befolkningen for øvrig. Nesten 60  % av overdøde-
ligheten kan tilskrives somatiske sykdommer med stort potensial
for forebygging». Kronikken ble kommentert av Svein Reseland
(2). Ved å vise til internasjonal forskning, tillegger han bruken av
psykofarmaka en vesentlig årsak til økt dødelighet. Lien har kom-
mentert innlegget og gir avklarende opplysninger. Han sier dette
har vært og er under bred debatt. Likeledes at de fleste pasienter
i hans omtale ikke hadde vært behandlet med antipsykostiske
midler. Den økte dødeligheten var av hjerte- og karsykdommer,
diabetes og kreft, dvs. av sykdommer som er relatert til arv og
miljø. Det må derfor gjenfinnes biologiske årsaker til dette. Lien
fremhever også at det i psykiatrien er behov for økt kompetanse
i forebyggende medisin (1).

I Tidsskriftet nr. 15/2015 publiserte Ane Brantzæg Næss og 
Anna Luise Kirkengen oversiktsartikkelen Er en belastende barn-
dom knyttet til kortere telomerer? (3). Utgangspunktet er at belast-
ning i barndommen, slik som mishandling, omsorgssvikt eller fat-
tigdom, er forbundet med økt sykelighet og dødelighet i voksen 
alder. De tar utgangspunkt i en fyldig referanseliste hvor kortere 
teleomerer er funnet.

Hva er telomerer? På alle fire ender av kromosomene sitter 
DNA-sekvenser som en hette for å beskytte kromosomene mot 
slitasje. Uten disse vil kromosomene brytes ned og bli ustabile, og 
cellen vil dø. Det er en signifikant korrelasjon mellom lengden på 
telomerene og alder, kjønn, dødsrisiko av somatisk sykdom og psy-
kisk sykdom, herav depresjoner og ulike former for stress belast-
ninger (4). Telomerlengden sier noe om forventet levetid, og er også 
relatert til epigenetiske prosesser som DNA-metylering (5). Epigen-
etikk er en reversibel endring i genuttrykket som ikke representerer 
endring i selve genet, men som kan påvirke neste generasjon. Dette 
omtales i boken Evolution, Early Experience and Human Develop-
ment, skrevet av Darcia Narvaez og medarbeidere og anmeldt i 
Tidsskriftet (6). Omsorgssvikt kan derfor merke et barn genetisk.

Kan endret livsstil påvirke genuttrykket og sykdomsrisiko? 
Utholdenhetstrening spesielt, men også styrketrening har sikre 
gunstige fysiologiske effekter på de fleste aldringsprosesser, som 
hjerte- og karsykdommer, diabetes og kanskje demens (7, 8). Det 
er kommet forskningsresultater som finner økt telomerlengde ved 
fysisk aktivitet (9, 10). I en oversiktsartikkel artikkel om epigene-
tisk regulering av metabolske prosesser indusert av fysisk trening 
(11), omtaler forfatterne spesifikt effekter på inflammasjon, kreft, 
sentralnervesystemet, hjerte- og karsystemet og spesielt på telomer-
lengden som uttrykk for aldring. De konkluderer med at selv om 
ikke alle data er robuste nok, vil videre forskning sannsynligvis 
konkludere med at fysisk aktivitet vil ha en essensiell plass i psy-
kisk og somatisk helse i en befolkning.

Den tradisjonelle deling mellom psyke og soma er således utdatert. 
Kontrollert fysisk kondisjonstrening vil sannsynligvis være et sentralt 
valg ved mange psykiatriske lidelser. Fysisk og psykisk helse hører 
nærere sammen enn tidligere antatt.
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L. Lien og medarbeidere svarer:1923

Takk til Tor-Erik Widerøe for interessante perspektiver på vår 
artikkel. Vi kjenner lite til telomerforskning, men slik Widerøe 
beskriver det ser vi at dette kan ha betydning for økt dødelighet 
i den gruppen vi beskriver. Vi vil tro at telomerene vil ha en viktig 
rolle særlig knyttet til epigenetikken. Det kan i den sammenheng 
også være grunn til å trekke fram Forsdahl-Barker hypotesen (1), 
som sier noe om leveforhold i barneårene og senere dødelighet. 
Til slutt vil vi takke for påminnelsen om betydningen av fysisk akti-
vitet. Dette er en bivirkningsfri og godt dokumentert behandling 
som har effekt både på «psyken og soma».
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Jeg mener at de studiedata som Lars Lien og medarbeidere og Tor-
Erik Widerøe viser til, gir en skjev/uriktig fremstilling av psyko-
farmakas nytteverdi versus skade. Denne skjevheten skyldes bl.a. 
at det ikke er tatt hensyn til at de ulike dødsårsaksregistrene (som 
dataene er hentet fra) ikke har den nødvendige kvalitet. Dette pro-
blemet er dokumentert i flere artikler/studier, hvor det fremgår at 
bivirkninger av legemidler som oftest ikke registreres (feilkodes), 
hvilket medfører at konklusjoner kan være bias (1, 2). Dette oppstår 
når studieforfattere ikke korrigerer for manglende innrapporte-
ringer til de ulike registrene grunnet et redusert antall obduksjoner, 
uspesifikke eller udefinerte dødsårsaker (f.eks. dødsfall forårsaket 
av legemiddelforgiftninger) etc.

Som om ikke dette var nok, så overdrives psykofarmakas mulige 
nytteverdi også i et stort antall av de studier som i utgangspunktet 
er lagt til grunn for godkjennelsen av legemidlene (3 – 5). Jeg antar 
at de ulike lands legemiddelkontroller på et tidlig tidspunkt kunne 
avslørt at de fleste typer psykofarmaka ikke har en positiv nytte-

>>>



BREV TIL REDAKTØREN

1924 Tidsskr Nor Legeforen nr. 21, 2015; 135

verdi dersom de tok seg bryderiet med å granske alle data og gjorde 
dem tilgjengelige for publikum.

Bivirkninger av antidepressiva, antipsykotika og sovemidler 
inkluderer diabetes, hjerte- og karsykdommer, hjerneslag, infek-
sjoner og kreft, som vil kunne bidra til økt dødelighet hos dem som 
bruker disse preparatene. I tillegg kommer uopprettelige ansikts-
skader (i form av endret utseende), øyesykdommer, bevegelighets-
forstyrrelser, metabolsk syndrom, benskjørhet og fallskader (6 – 11).

De fleste er enige i at fysisk aktivitet er positivt og har en mulig 
gunstig virkning på telomerene, slik Tor-Erik Widerøe antyder. 
Dette gjelder faktisk alle mennesker, ikke kun de som har en psy-
kisk lidelse, og kan selvsagt ikke alene forklare hvorfor psykisk 
syke mennesker dør 20 år tidligere enn andre mennesker. Jeg mener 
at Lien et al og Tor-Erik Widerøes forskningsformidling er skjev/
uriktig bl.a. fordi de i utgangspunktet ser helt bort fra legemidlenes 
dokumenterte potensiale for alvorlige og dødelige bivirkninger. For 
å sitere den kjente forskeren Bernard Fisher: «Vi stoler på Gud, alle 
andre må kunne fremlegge bevis» (12).
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Lungekreft – endringer i insidens etter kjønn, alder 
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I Tidsskriftet nr. 20/2015 skal det på s. 1848 under Konklusjon i tredje 

avsnitt første setning stå: Lungekreftratene for middelaldrende kvinner 

og middelaldrende menn nærmer seg hverandre, og Akershus hadde 
høyere rate for kvinner enn for menn siste femårsperiode.

Vi beklager feilen, den er rettet på nett.


