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Ecstasy (MDMA, MDA, MDEA, MBDB)

ar ett amfetaminpreparat med bade stimulerande och hallucinogena egenskaper. Den kemiska
strukturen gar att manipulera, darfor har den ocksd kommit att kallas for "a designer drug". Det
syntetiserades och patenterades redan 1914 i Tyskland. Dess kemiska struktur (3,4-
metylendioxymetamfetamin) har likheter med tva andra syntetiska droger, MDA och metamfetamin, som
b&da har visat sig ge hjarnskador. I djurférsék har forskare visat att MDA och MDMA ger skador pd
nervceller, som sannolikt &r bestdende. Nervcellen I6ses upp och axonet avskiljs fran cellkroppen.

Initialt &stadkommer MDMA en 6versvamning av serotonin (signalsubstans; far cellerna att
kommunicera) i hjarnan, vilket motsvarar den kraftiga stimuleringen. Denna paverkan ger en skada pa
serotoninsystemet och anses av forskare ligga bakom de depressioner och psykoser som beskrivits félja
anvandningen av MDMA. Vidare sker en paverkan pd centra som reglerar kroppens védrme, térst och
hunger, vilket innebar att den férgiftade kan do av varmeslag eller kdnna en oandlig torst som inte kan
sldckas, vilket kan orsaka drunkningsolyckor. Varken kokain, amfetamin, heroin eller LSD ger upphov till
liknande forgiftningar och anatomiska férandringar i nervstrukturen.

Psykiska effekter

De eftertraktade effekterna borjar upptrada inom en halvtimme, n&r sitt maximum efter en och en
halvtimme for att sedan avta efter ca tre timmar. En "effektiv dos" & 20 mg medan tabletterna som
saljs innehaller 75-160 mg. Tabletternas utseende och farg har inget med effekten att géra. Tabletterna
&r givetvis inte produktkontrollerade, s8 man vet aldrig vilken styrka tabletten har. Darfér &r risken fér
en 6verdos alltid stor. Den som tar Ecstasy nadgra ganger brukar kdnna en stark eufori och kanner sig
fordlskad i vem som helst eller vad som helst i den omedelbara omgivningen (ddrav namnet Ecstasy,
nagot som ger extas). Man vill beratta om sig sjalv och fa kdnslomassig kontakt med alla i ens vég (byta
adresser).

Ecstasy ar uppskattat for att det framkallar kanslor av innerlig varme och kansla av brodraskap till sina
medmaénniskor. Man blir mhetsfull och kanner emotionell frihet som kan innehlla smekningar och
sexuellt umgénge. Tillhdrigheten till kulturen blir ocksa forstarkt via en atmosfar av dppenhet och
fértroende for medmanniskorna. Ett av drogen frammanat behov av socialt umgénge blir tillsammans
med drogens effekter en stor kontrast till tondringens osikerhet och sokande efter bekréaftelse som
individ. Drogen skapar ett artificiellt paradis for den enskilde individen. Darfor &r det den psykiska
dragningskraften som ar den starkaste drivkraften till att fortsatta intagandet av Ecstasy. Drogen
framkallar b&de ett beroende till den kinslomassiga upplevelsen och till det sammanhanget som drogen
intags i (setting).

For det stora flertalet &r ecstasy en festdrog, som anviands ndgra fa ganger. Ecstasy lockar framst
tonaringar som vill roa sig pa ett nytt och "héaftigt" satt och som okritiskt lyssnar pa drogférharligande
budskap.

Psykiska biverkningar ar panikattacker och fobier. Dessa kan sedan fortsatta under en 18ng tid hos de
som ar kansliga personer i grunden.

Fysiska effekter

De fysiska effekterna ar stora pupiller, torrhet i mun och svalg, hogt blodtryck och hdg puls. Aptitléshet
och minskat eller inget somnbehov gor att man upplever att man kan vara |gang under en I1&ng period.
Vidare upplevs en styv kansla i kdkarna och ett illamdende. Det kan ocksa uppsta motoriska

koordinationsmissar och kallsvettningar (som ger en skdn kansla).

Allvarliga fysiska biverkningar ar varmeslag, feber - hypertermi, inre blédningar, upplésning av



muskulatur, njursvikt, vattenférgiftning (p.g.a. felaktig information att man skall dricka mycket vatska),
leverddd.

Sannolika effekter av Ecstasy orsakad serotoninskada &r ett instabilt temperament, dalig sjalvkontroll,
angest och fobier, tvangsméssigt beteende, panikattacker, bulimi. P.g.a. av skador pa det serotonerga
systemet kommer inte antidepressiv medicin att ha en hjdlpande effekt.

Kvardrojande psykiska effekter

Under senare tid har neuropsykologiska studier uppméarksammat en allvarlig effekt pa den
neuropsykologiska funktionen efter I8ngvarigt ecstasy missbruk. Nedan kommer tre studier att refereras
och jag valjer att i texten lagga ut hela referenshéanvisningen for att gora det majligt att pa egen hand
soka sig vidare om det uppstar oro for vad det egna missbruket har astadkommit.

Volkow Nora D. Et al. The loss of dopamine tansporters in metamphetamine abusers rcovers with
protracted abstinence. The journal of neuroscience December 1, 2001,21(23): 9414-9418.

Metamfetamin missbrukare har dokumenterad signifikant forlust av dopamintransportérer som kan
associeras till lBngsammare motorisk funktion och nedsatt minne. Till vilken grad denna férlust leder till
neurodegenerativa sjukdomar, som t ex Parkinson, ar osakert och kan bero pa till vilken grad systemet
dterstélls. I en studie undersokte forskarna utstrackt abstinens hos metamfetaminmissbrukare (minst 5
dagar i veckan under 2 &r) och metaamfetamin och deras dopamintransportors forlust i striatum.
Striatum (basala ganglierna) ar i praktiken involverad i det cerebrala informationsflédet, framférallt i
kopplingen till frontala cortex. Den striatala lanken tycks inte kunna undvaras fér normal psykologisk
funktion. Mycket tyder pd att de basala ganglierna pa ett eller annat satt medverkar i alla typer av
sammansatt psykologiskt arbete — fran motoriska och sensoriska till intellektuella eller kanslomé&ssiga
aktiviteter. Nucleus caudatus ar lankad sarskilt till kognitiva processor, medan putamen spelar en
nyckelroll for aktivering av motoriska program, sarskilt sddana som &r av rutinartat slag. Striatums
dvergripande uppgift forefaller att modulera storhjarnans inlarda processer, sa att dessa kommer till
effektivt bruk i psykologiska verksamheter, sdvél psykiska som motoriska. De basala ganglierna spelar
kliniskt att doma framforallt en nyckelroll for att omsatta kanslor, avsikter och tankar i motoriska, t ex
verbala reaktioner.

Studien tittade pé’) dopamintransportérer hos missbrukare under de forsta 6 ménadernas abstinens och
testades sen igen under den forlangda abstinensen (12-17 ménader). En signifikant 6kning kunde
konstateras under den forlangda abstinensen (caudatus + 19%, putamen + 16 %). Dopamintransportor
dkningen under abstinensen kan bero pa att den av metamfetamin framkallade forlusten av
dopamintransportdrer reflekterar tempordra adaptiva fordndringar (d v s nedreglering), att forlusten
reflekterar skada p& dopaminterminaler, men att terminalerna kan aterhamta sig, eller att de
kvarvarande livskraftiga terminalerna 6kar synapsisk aktivitet. Eftersom de neuropsykologiska testen
inte visade samma signifikanta forbattring, sa kan man anta att 6kningen av dopamintransportorer inte
rackte till for att dterstalla full funktion.

Det finns ocksa rapporter fran denna grupp utifrd@n samma population som visar en reduktion av
dopamintransportérer med 27,8 % i caudatus och 21,1 % i putamen, som &ven kunde observeras efter
11 manaders abstinens, samt att metabolismen i orbitofrontala cortex minskar vilket kan medféra
kontrollfériust. Det orbitofrontala omrédet &r det limbiska systemets dverordnade omréde, dvs avvigning
av kanslor, vardering och social formaga.

Reneman L et al effects of dose, sex and long-term abstention from use on toxic effects of MDMA on
brain serotinin neurons. Lancet 2001 Dec 1;358(9296):1831-2.

Resultatet i denna studie visar att MDMA har en toxisk effekt p& det serotonerga systemet och att
kvinnor ar mer kdnsliga &nh man och att dessa féréndringar sannolikt ar reversibla framforallt hos
kvinnor. Emellertid innebér resultatet inte, p g a metodologiska svarigheter att man kan siga att den
neurotoxiska effekten &r reversibel. Matningen gjordes p& b&de moderata som hégfrekventa
missbrukare, men som alla hade avstatt under 1 ar. Férsamringen kunde enbart konstateras hos de
hégfrekventa anvdndarna. Man kan dock inte utesluta att nedsattningarna kan vara l&ngvarig eller
enbart till en del reversibla i occipitala cortex

Sekine Y et al. Association of dopamine transporter loss in the orbitofrontal and dosolateral prefrontal
cortices with methamphetamine-related psychiatric symptoms. Am J Psychiatry 2003; 160:1699-1701.

Forskarna finner att metamfetamin kan férorsaka en reduktion av dopamintransportorer i det
obrbitofrontala omradet, dorsolaterala omrédet och i amygdala. Psykiatriska symtom hos
metamfetaminmissbrukare kan tillskrivas reduktion av dopamintransportorstathet i det obrbitofrontala



omradet och dorsolaterala omrddet av hjarnan.

Om vi tédnker oss att transportérerna &r lastbilar och du har normalt 20 st ig8ng fér leveranser, s§ tas vid
tillféllet som ovan beskrives ett antal lastbilar ur trafik p g a skada. L8t oss ség ca tio st. Efter ett tag
(avh8llsamhet) kan man av de tio bygga ihop tre fungerande lastbilar som sedan ska utféra samma
arbete som de tjugo tidigare utférde. Detta fungerar en period men sliter hdrt p§ vagnparken och dérfér
tvingas man till en ldgre produktionsméngd, dvs individen orkar inte l&ngre utféra de tankeoperationer
som han tidigare kunde. Detta kan ge samma bild som vid depressioner och fobier. Det &r forst efter sex
mé&nader som man vet om lastbilarna h8ller m8ttet och att de kommer att fortsétta sin verksamhet



