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Begrepsavklaring

Psykotiske symptomer imens eller rett etter bruk av 
psykoaktive stoffer, og som ikke forklares som akutt 
intoksikasjon eller abstinens

F1X.5

1 2

3 4



19.09.2025

2

Begrepsavklaring

Rusutløst psykose
• Skyldes rusmiddelbruk
• Avtar når rusfrihet har vart en 

stund

Primær psykose
• Uavhengig av rusmiddelbruk
• En måned eller mer uten rus før 

psykosen inntreffer
• For eksempel schizofreni (F20)

F1X.5 F2
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Hvor vanlig er det?
Årlig insidens av rusutløst psykose i Skandinavia

Rognli et al., 2022
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Årlig insidens av psykose utløst av alkohol, cannabis, 
amfetamin og multiple substanser i Danmark, Norge 
og Sverige
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Årlig insidens av cannabisutløst psykose i Danmark, Norge 
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Akutt er det svært vanskelig å se forskjell

• Få og små studier 
• Ulikhet i hva, hvordan og når målt
• Ingen klare systematiske forskjeller på tvers av studier
• Noe færre negative og positive symptomer, og noe mindre 

familiesårbarhet, hos de med rusutløst
• En review, ingen metaanalyser

(Medhus 2014; Dawe 2011; Nunez & Gurpegui 2022; Wang 2016, Wilson 2018)

Overgang fra rusutløst psykose til schizofreni

• 3.187 tilfeller av rusutløst psykose
• 453 (14.2%) alkoholutløst psykose
• 562 (17.6%) cannabisutløst psykose
• 707 (22.2%) amfetaminutløst psykose
• 1.235 (38.8%) psykose utløst av bruk 

av multiple substanser

• 636 senere diagnostisert 
schizofreni spektrum lidelse

• 6-årig kumulativ risiko overgang 
• Rusutløst psykose: 27.6%
• Cannabisutløst psykose: 36.0% 

Kumulativ overgangsrate fra ulike typer rusutløste psykoser til schizofreni-
spektrum lidelse

Rognli et al., 2023

Metaanalyse overgang

• Oversiktsartikkel og metaanalyse
• 50 studier
• N = 40 783

• Samlet overgangsrate på 25 % (95 % CI 18% – 35%)
• Cannabis 34 % 
• Amfetamin 22 %
• Opioid 12 % 
• Alkohol 10 %

• Til sammenlikning
• Ultra high risk of psychosis: 36 % 

Murrie et al., 2020; Fusar-Poli et al., 2012
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Familiebasert sårbarhet spiller inn

• Forhøyet familiebasert sårbarhet for psykose hos de med rusutløst 
psykose

• Rusmiddelbrukere med BÅDE mye bruk OG høy familiebasert 
sårbarhet har høyere risiko for psykotiske symptomer

Kendler et al. Prediction of onset of substance-induced psychotic disorder and its
progressionto schizophrenia in a Swedish national sample. Am. J. Psychiatry, 2019. 

McKetin et al, 2023

Kausalitet

• Hvordan si sikkert at noe er årsak til noe annet?

A B

C
Deskriptive diagnoser

Vi vet ikke fullt ut årsaken
til en sykdom

Oppsummert

• Vanskelig å skille akutt
• Genetisk sårbarhet (og andre risikofaktorer) spiller inn
• Kausal antagelse
• En betydelig andel får senere schizofreni

Rusutløst 
psykose Schizofreni

Konsekvenser

Behandling Rettslig
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Fengsel, rettsvesen, tilregnelighet

• Rusutløst psykose ikke regnet som «alvorlig psykisk lidelse»
• Får konsekvenser for skyldspørsmålet. Ansvar selv for selvpåført rus
• Rettsvesenet har sin egen praksis, gjør sine egne vurderinger, bare 

delvis påvirket av helsetjenestens tenkning og praksis

Denne problematikken er særlig tydelig for personer 
med rusutløste psykoser, eller det som forstås som 
en rusutløst psykose. De har ofte en omfattende 
voldshistorikk, men får korte innleggelser fordi de 
gjenvinner samtykkekompetansen etter at rus og 
psykose opphører.

• 86% hadde tidligere domfellelser

• 49% hadde fått tidligere kriminelle 
forhold henlagt på grunn av tvil om 
strafferettslig tilregnelighet

• 81,2% hadde vært i behandling i 
psykisk helsevern

• psykoselidelser 57,0% 
• rusmiddellidelser 58,6%
• rusutløst psykose 23.1%

• Korte innleggelser (2 døgn median)
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Behandling

• Akutt behandling i PHV
• Uklar langtidsoppfølging – behandlingsveiledere er uklare

• FEP
• DUP

Oppsummering

• Rusutløst psykose deler mange likheter med F2-psykoser

• Pasientene havner mellom mange stoler 
• Mye tyder på at pasienter med rusutløst psykose i dag får for dårlig 

behandling

• Vi vet at det å bli innlagt med rusutløst psykose er en sterk risikofaktor for 
schizofreni
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