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Hvad siger undersøgelser om psykiatrisk  
comorbiditet og alkoholmisbrug?

Hvilken slags undersøgelse?

Befolkningsundersøgelse
Ambulante patienter

Indlagte patienter
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Med hvad er deltagerne undersøgt?
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Grupper af symptomer (diagnoser)
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Første bølge:
Debutalder
Familiær historie, depression, alkohol,
antisocial personlighedsforstyrrelse
Baggrundsvariable: køn, alder, uddannelse
Tidligere behandlingstiltag
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Hvad er sandsynligheden for svær depression 

indenfor de næste 12 mdr.?
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14% (8,5%)
Jo sværere depression, jo større sandsynlighed 

for alkoholafhængighed
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Hvad er sandsynligheden for……….
hvis patienten har alkoholmisbrug, i forhold til 

normalbefolkningen?
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Angst x 2,2 – 3,1
Personlighedsforstyrrelser

Antisocial
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Hysterisk
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Type II Alkoholisme

Starter tidligt
Tåler alkohol anderledes

Alkoholisme først i tyverne
Impulsive rastløse som børn

ADHD (DAMP)
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Anden bølge:
Hyppighed af personlighedsforstyrrelser:
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Avoidant 2,3%
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Narcissistisk  6,1%
OCD  8,0%
Scizoid 6,9%
Andet  2,2%
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Hvis ........ var tilstede i bølge 1, hvad er så
sandsynligheden for tilstedeværelse i bølge 2?
Depressionstilstande   35%
Angsttilstande   33%
Mænd får det bedre
Ældre får det bedre
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Tidligere behandling medfører forværring
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For patientenFor patienten

Bliv god til at lede efter og finde både psykisk lidelse og misbrug hos samme 
patient

Behandel samtidigt ved sammebehandler for både misbruget og den psykiske 
lidelse

30 studier viser det er bedre end hver for sig

Fortsæt evt. behandlingen af den psykiske tilstand under tilbagefald

Langvarig behandling

Ray 2005
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For digFor dig

Jo flere diagnoser man har jo sværere er det at
få et godt resultat
Så når du ikke lykkes behøver det jo ikke
være dig, der er noget galt med
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KonklusionKonklusion

� Psykisk sygdom og alkoholmisbrug følges ad
� Begge tilstande behandles samtidigt

� Vær forberedt på længerevarende behandling
og dårligere resultat, i forhold til hvis patienten kun 
fejlede � n ting
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