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Kritisk analys av skattningar
av samhallets kostnader for
alkoholkonsumtion

En diskussion om fem studiers metodval och resultat

Abstract

The consumption of alcohol imposes costs on the society and
several cost-of-illness studies have been conducted to estimate
these costs. This essay presents the results from five cost-of-illness
studies and examines the methodology used. The differences in
results are discussed in reference to the differences in the applied
methods.

The results differ immensely from US$ 91 to US$ 2,433 per capita.
These differences could partly be explained by six factors;
1) differences in the costs included; 2) attributable fraction of alcohol
consumption in different diseases and phenomena; 3) methods used
(in particular for indirect costs); 4) level of discount rate;
5) definitions including area of estimation and 6) institutional
dissimilarities.

A discussion about costs to the Swedish society when the
consumption increases to the level of the European Union
estimates this to at least US$ 435 per capita, i.e. an increase by
40-50 percent.

The results of this essay stress the importance of similar methods
and definitions in order to be able to compare international studies
and evaluate national policies.
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1 Inledning

Det ir vilkint att alkoholkonsumtion medfér externa kostnader
och de flesta linder har idag nigon form av reglering av alkohol och
alkoholkonsumtion. De totala kostnaderna for alkoholkonsumtion
ir dock svira att berikna, dels for att inte alla effekter av
alkoholkonsumtion har klarlagts, dels f6r att minga effekter ir
svira att kvantifiera och inte mojliga att sitta pris pd. Trots dessa
problem finns det goda skil att forsoka uppskatta samhillets
alkoholrelaterade kostnader. Foér det forsta anvinds ofta
kostnadsargument f6r att motivera olika politiska stdndpunkter
vilket forutsitter vilgjorda kostnadsberikningar. Fér det andra
visar kostnadsanalyser inom vilket/vilka omrdden de storsta
problemen finns och kan dirfér motivera ingrepp pd dessa
omriden framfoér andra. For det tredje visar dessa studier pd luckor
i information, kunskap och de nationella rapporteringarna av
statistik. Till sist ligger kostnadsanalyser till grund fér att kunna
jimféra olika nationella policys utifrin effektivitet.'

1.1 Cost-of-illness

”The 1994 international symposium on the economic and social
costs of substance abuse” utvecklade de forsta internationella
riktlinjerna fér hur kostnadsundersékningar fér samhilliga kost-
nader av drogkonsumtion skall utféras for att 6ka jimférbarheten
mellan olika studier.! Dessa riktlinjer rekommenderar att studier
gors som cost-of-illness (c-0-1) studier, trots olika metodologiska
problem.’

I c-o-i studier skattas kostnader fér en sjukdom eller foreteelse.
Oftast ingdr endast direkta och indirekta kostnader men iven
intangibla kostnader (t.ex. smirta, oro) kan inkluderas. Syftet med
denna form av studie ir att de ofta kan ses som en utgdngspunkt
for ekonomiska utvirderingar genom att visa var i sambhillet
kostnaderna uppstdr pga. sjukdomen eller féreteelsen och var de
potentiellt storsta vinsterna kan géras. C-o-i studien 1 sig kan inte
anvindas f6r att argumentera hur resurser skall férdelas i samhillet
utan ir en grund varpi alla kostnadseffektivitetsstudier vilar.’

! Single (1995).

2 For den intresserade finns en kortare genomgéing i “Estimating cost associated with alcohl
abuse: towards a patterns approach” ICAP reports 7.

> Kobelt (2002) s.33.
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1.2 Syfte

Syftet med denna uppsats idr att presentera resultat frin c-o-i
studier 6ver alkoholkonsumtion och att utféra en kritisk analys av
de metoder som anvints och diskutera skillnader i resultat utifrén
dessa metodologiska olikheter.

D3 vi fokuserar pd resultatskillnader som uppkommer av
metodskillnader har vi avstitt att virdera de studier som ingdr i
uppsatsen. En sddan virdering skulle kriva en kompletterande
diskussion och ligger utanfér denna uppsats ram.

1.3 Uppsatsens uppbyggnad

Kapitel 2 tar upp material och metod som ligger till grund fér
denna uppsats. En diskussion férs angdende vilka studier som ska
ingd 1 jimférelsen och vilka problem som kan uppstd vid
jimforelser av t.ex. olika internationella studier.

Kapitel 3 inleds med definitioner av relevanta begrepp och
presenterar de studier som granskas i uppsatsen. Analysen av
metoder och resultat redovisas uppdelad i olika kostnadsblock och
presenteras i tabellform.

I kapitel 4 diskuteras centrala skillnader som framkom i
analysen. Diskussionen hills pd ett generaliserande plan och
exemplifieras med metodskillnader frdn analysen.

Uppsatsen avslutas 1 kapitel fem med en sammanfattning.

2 Material och metod
2.1 Avgransningar

Det finns ett stort antal studier som f6rsdkt uppskatta kostnaderna
for alkoholkonsumtion. Denna uppsats tar endast upp c-o-i studier
over alkohol som har ett samhillsperspektiv och som publicerats pd
engelska eller svenska. Utdver detta efterstrivas en internationell
spridning. I denna uppsats har fem studier valts att granskas utifrin
nigot av f6ljande kriterier:

¢ Studien ir aktuell, publicerade frn 1996 och framit (Single et al.
(1998), Scottish Executive (2001)).
e Studien behandlar svenska forhéllanden (Johnson (1983)).
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e Studien ir betydande i den meningen att den refereras till upp-
repade ginger 1 litteraturen (McDonnell & Maynard (1985),
Nakamura et al. (1993)).

Det bor noteras att c-o-i dr en av flera mojliga metoder for att
skatta kostnader for alkohol. Den demografiska metoden ir ett
alternativ som frimst skiljer sig i frigan om virderingen av
mortalitet och morbiditet. I den demografiska metoden jimférs
storleken och strukturen pd en exponerad population med en icke-
exponerad population, dvs. en population utan alkoholkonsumtion
och dess effekter. Kostnader skattas utifrdn skillnaden mellan dessa
grupper. Denna metod ir snarare en kompletterande metod till c-o-i
dd de miter tvi olika tidsaspekter. Den demografiska metoden
skattar kostnader som uppkommit till och med undersékningsiret
och dir c-o-1 studier skattar kostnader som uppkommer frin och
med undersékningsperioden.*

En tredje och inte speciellt utbredd metod ir den externa eller
Rand Corporation metoden. Denna tar endast upp strikt externa
effekter, dvs. kostnader som drabbar andra in konsumenten. Alla
kostnader som beriknas i Rand Corporation metoden beriknas
dven 1 c-o-1 metoden och man kan dirfér hivda att den senare ir en
mer utférlig kostnadsberikning dir den foérra ingdr som en
komponent.’

Denna uppsats fokuserar siledes pd c-o-1 metoden som utan
tvekan dr den mest anvinda och rekommenderad i de inter-
nationella riktlinjerna.®

Pipekas bor att de utvalda studierna inte ir de enda méjliga, utan
det finns en mingd andra c-o-i studier 6ver alkohol som skulle
kunna ingd i denna uppsats.” D3 uppsatsen fokuserar pd hur
metodskillnader pdverkar resultaten ir valet mellan dessa mojliga
studier av mindre vikt, t.ex. skulle ytterligare studier som féljer de
internationella riktlinjerna troligtvis inte piverka resultatet i nigon
betydande riktning.

*Se t.ex. Single (1995).

> Single (1995).

¢ Single (1995).

7 Exempel pd detta ir SU (2003);Gjelsvik (2004); Collins & Lapsley (2002) and Economic
cost of alcobol and drug abuse in the United States -1992(The).
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2.1.1 Litteraturs6kning

Litteratursékningarna utférdes under mars minad 2004 1 Medline
Ovid 1996 - mars 2004, Econlitt och NBER. I Medline anvindes
foljande “mesh”; ”alcohol & cost of illness” samt “alcohol & health
economics”. I Econlitt anvindes sékorden “cost of illness &
alcohol”, “health economics & alcohol”, “cost benefit & alcohol”
samt “cost & alcohol”.

I de flesta fall fanns abstracts tillgingliga for litteratursékningens
triffar och utifrdn dessa gjordes ett urval baserat pd avgrins-
ningarna. I de fall abstracts saknades gjordes urvalet utifrdn titel
och typ av publikation. I NBER gjordes sékningen i abstracts,
dock utan att ge nigra intressanta resultat.

Referenser i funna publikationer anvindes som ytterligare killor.

2.1.2  Betydande studier

Kriterierna for att bli betraktad som betydande studie baseras pd
hur stor pdverkan de har haft f6r efterkommande studier. Urvalet
har baserats pd mingden refereringar i studier som valdes ut genom
litteratursékningen. Vid en genomging av litteraturen kan man
notera att vissa studier och vissa forfattare dterkommer betydligt
oftare in andra. Ett sista urval gjordes bland dessa for att f ett
brett spektrum av bidde férfattare och undersékningsomride.’®

2.2 Metod

For att underlitta jimférelser mellan olika studier krivs vissa
“anpassningar” av de resultat som presenteras. Dessa anpassningar
kommer att diskuteras nedan.

2.2.1 Valutor

Alla kostnader har konverterats till amerikanska dollar 1 2003 &rs
penningvirde.” Kostnaderna har vixlats till amerikanska dollar med
vixelkursen som foreldg vid undersékningsperioden och sedan

¥ Dessa it McDonell & Maynard (1985) och Nakamura (1993).
? Vixelkurserna tas ifrin OECD Health Data och “Money, finance and the euro: statistics”.
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riknas upp med det amerikanska konsumentprisindexet.'” Denna
metod lider av problemet att vixelkursernas férindring har viss
friktion och att férindringar i enskilda linders képkraftsparitet inte
fullt ut korrigeras av vixelkursen p4 kort sikt utan snarare beror pd
forvintningar. Detta kommer dock inte medféra nigra problem
inom ramen fér denna uppsats, dd den tinkbara felmarginalen inte
sannolikt pdverkar resultatet.

2.2.2 Kostnadsblock

Det finns ingen konsensus om hur kostnaderna skall redovisas och
vilka kostnadskomponenter som skall ingd i de storre block-
kostnaderna. Ett exempel ir om kostnader f6r produktionsbortfall
pga. rattonykterhet skall presenteras samlat med alla alkohol-
relaterade dodsfall eller med trafikolyckor. Detta pdverkar
jimforelsen och dirfor kommer jimforelsegrunden vara den
blockindelning som presenteras vid varje analysdel (se kap.3). M a
o delas vissa studiers blockresultat upp och gérs om for att passa in
1 analysdelarna. Detta paverkar dock inte sjilva resultaten. I vissa
fall ir det inte mojligt att dela upp de presenterade siffrorna pd
grund av att delkostnader inte redovisas. Vi tar d& upp kostnaderna
1 den kategori som vi bedémer vara den mest relevanta.

2.2.3 Utférande av analys

En jimférelse av kostnader for olika linder kan vara problemfylld
dven om hinsyn tas till vixelkurser och prisindex. Detta kommer
sig av att kostnaderna kan pdverkas av institutionella skillnader
och/eller skalférdelar/nackdelar, dvs. att landets storlek kan
paverka hur effektivt institutioner kan drivas, vilket ir ett problem.
I analysen korrigeras endast for befolkningsstorlek genom att
berikna kostnaderna per capita.!' Ett alternativ dr att presentera
kostnaderna i1 procent av  BNP men detta medfér ytterligare
problem se 4.8.
De delar som skall jimféras ar 2

e  Ytterligare perspektiv utdver samhillsperspektiv

19 Vixelkurserna tas ifrin OECD Health Data och “Money, finance and the euro: statistics”.
! Befolkningssiffror dr hamtat frin OECD Health Data och ”Annual abstract of statistics”.
12 Baserats pa Choi et al. (1997.
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Definitioner

Prevalens- kontra incidensbaserad

Metod f6r kostnadssittande f6r morbiditet och mortalitet
Medtagna kostnader

Metoder for framtagande av kostnader (iven attributable fraction
och diskontering)

e Resultat

Analysen tar endast upp metoder som presenteras i de granskade
studierna. En nackdel med detta dr att uppgifter i de olika studierna
ofta himtas frin andra studier utan att metoden som ligger till
grund f6r uppgiften redovisas.

2.2.4 Internationella riktlinjer "

Vid ett symposium 1 Banff, Kanada, 1994 togs de f6rsta stegen mot
att fastsld internationellt acceptabla metodologiska riktlinjer f6r att
estimera kostnader fér anvindandet av alkohol, tobak och olagliga
droger. Dessa riktlinjer har sedan uppdaterats vid flertalet tillfillen.
Syftet med att uppstilla internationella riktlinjer var att 6ka
jimfoérbarheten mellan olika studier och dirmed dven 6ka mojlig-
heterna for internationella jimférelser mellan nationella policys.

3 Kritisk analys av publicerade cost-of-illness studier
3.1 Definitioner

I detta avsnitt definieras olika centrala begrepp som anvinds i de
nedan granskade studierna.

3.1.1 Prevalens och incidens

Vanligen bygger kostnadsberikningarna i de olika studierna pi
prevalensbegreppet. En prevalensbaserad studie underséker de
kostnader som uppkommer under en specifik tidsperiod (ofta
under ett dr) som ir en f6ljd av nutida och tidigare konsumtion.
Aven kostnader som belastar framtida &r tas med. Alternativet till

13 Bygger huvudsakligen pa Single (1995).
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prevalensbaserade studier ir incidensbaserade studier. Incidens-
studier miter livstidskostnaden fér en sjukdom under ett
sjukdomsfoérlopp vilket stiller stora krav pd kunskaper om
sjukdomstérlopp och om vilka kostnader som kan uppkomma.
Bland annat av detta skil ir de flesta c-o-i studier prevalens-
baserade.

3.1.2 Indirekta kostnader

Ett problem i kostnadsberikningar ir vilket virde som skall sittas
pd liv och hur detta virde skall bestimmas. Det finns tre metoder
som kan anvindas, dvs. metoder baserade pd: 1) humankapital, 2)
willingness-to-pay (WTP) och 3) friktionskostnaden.

Humankapital metoden virderar mortalitet och morbiditet
utifrin den produktion individen har potential f6r, bide inom
forvirvsarbete och inom hemarbete. Detta virde mits 1 hur mycket
arbetsgivaren ir villig att betala f6r arbetsinsatsen och skall siledes
inkludera férutom 16n, arbetsgivaravgifter och eventuella
pensioner, férméner och skatter. Den framtida inkomsten méiste
dven konverteras till ett nuvirde genom diskontering, se nedan.

WTP metoden utgdr frin vad individen ir villig att betala for att
férindra sina statistiska risker for mortalitet och morbiditet.
Denna metod ger allmint ett hégre virde in vad humankapital
metoden gor, d4 den senare metoden ger en undre grins for vad
individen ir villig att betala fér att férindra sina statistiska risker."*

Friktionskostnadsmetoden antar att det finns individer utan
arbete som kan trida in p& arbetsmarknaden och som kan
kompensera f6r produktionsbortfallet, givet viss arbetsléshet. Den
produktion som férloras till dess att den ursprungliga produktions-
nivdn ir dterstilld beriknas som en kostnad (friktionskostnaden).
Lingden pd perioden med nedsatt produktion varierar med
avseende pd plats, tid, industri, typ av arbete etc. Uppskattningar av
kostnader med friktionskostnadsmetoden hamnar alltsd ligre in
med de ovan nimnda metoderna.”

1 Max et al. (1990).
5 Drummond et al. (1997).
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3.1.3 Diskontering

Nir man beriknar framtida inkomster eller kostnader maéste
hinsyn tas till att dessa inkomster/kostnader ir mindre virda for
individen i framtiden 4n samma summa idag. Genom diskontering
konverteras den framtida summan till ett nuvirde. Det finns en rad
rekommendationer for olika diskonteringsfaktorer, normalt mellan
2-10 procent.'* Minga studier anvinder en diskonteringsrinta pd
5-6 procent. Detta diskuteras mer lingre fram. Generellt innebir
en l3g diskonteringsfaktor att individen virdesitter framtiden
marginellt hégre relativc mot nutiden 4n med en hogre
diskonteringsfaktor.

3.1.4 Attributable fraction

Detta begrepp avser den del av en sjukdom som kan tillskrivas en
eller flera specifika faktorer. Den faktor som ir av intresse 1 virt fall
ir alkoholkonsumtion. F4 sjukdomar orsakas dock av endast en
faktor utan snarare finns en rad orsaker som leder fram till
sjukdomen och/eller kan det finnas flera faktorer som alla miste
foreligga samtidigt for att en sjukdom ska bryta ut. For att kunna
mita alkoholens kostnadsverkningar krivs att alkoholens del i
sjukdomen kan brytas ut frin de 6vriga sjukdomsfaktorerna. For
detta anvinds attributable fraction begreppet och som avser den del
som kan tillskrivas alkoholen som direkt orsak, idven nir
orsakssambandet ir indirekt. Om attributable fraction ir 1 s3
innebir det att alkohol ensam orsakar sjukdomen; om attributable
fraction ir 0 s finns inget samband mellan alkohol och sjukdomen.
Detta begrepp gir idven att tillimpa pd andra omriden in
medicinska, t.ex. brinder.

I detta sammanhang ir det intressant hur dessa attributable
fractions har uppskattats i olika studier.

3.2  Oversiktlig presentation av fem granskade studier

I detta avsnitt presenteras de fem studier som kommer att granskas
i denna uppsats. Innehillet fokuserar pd sddana skillnader som inte

16 Se t.ex. Xie et al. (1998) s. 242 och vidare ref.
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kan analyseras inom ramarna fér de uppstillda kostnads-
kategorierna, t.ex. skillnader i syfte och perspektiv.

3.2.1 Johnson (1983)

Denna studie avser att underséka materiella kostnader som
uppkommer pga. alkoholkonsumtion ur ett samhilleligt perspektiv
1 Sverige for 4r 1981. Med materiella kostnader menar forfattaren
kostnader som inte riknas in bland intangibla kostnader, t.ex.
smirta, lidande och sorg. Forfattaren anvinder sig endast av
resultat och siffror frin andra studier. Detta hindrar inte jimférelse
med andra studier, dd de inldnade resultaten och siffrorna ligger pd
en sd ”18g” analysnivd att metodologiska val indd maiste goras.
Forfattaren avsikt dr att ligga 18gt 1 sina skattningar. Han avser
ocksd att forsoka gora rimliga skattningar av kostnader dven dir
osikerheten ir stor.

Johnson miter kostnaden fér alkoholkonsumtion 1 vart samhille
jimfort med ett hypotetiskt samhille dir alkohol inte konsumeras.
Detta medfér att studiens kostnadsomrade blir stérre in om endast
de externa kostnader som uppstir ur alkoholkonsumtion jimfért
med konsumtion utan nigra externa kostnader hade mitts.
Forfattaren motiverar detta med att det inte gir att dra nigon
tydlig linje mellan bruk och missbruk samt att en stor del av
missbrukarna endast verkar vara brukare i omvirldens 6gon.

Studien uppskattar kostnaderna fér ir 1981 men méinga av de
uppgifter som han grundar sina berikningar pd hirrér frdn 1970-
talet. Detta medfor enligt forfattaren inga sirskilda problem, d&
osikerheterna 1 virdena dr si stora att kortsiktiga férindringar i
sambhillet inte ir viktiga i ssmmanhanget.

Genomgdende uppskattar han minnens andel av kostnaderna
och ligger sedan till kvinnornas andel som en femtedel av minnens.
Detta motiveras med att det ir den vanliga proportionen som
framfors 1 svenska studier och att forskningen kring kvinnors
missbruk ir eftersatt.

I de berikningar dir medelinkomst eller liknade finns med har
Johnson tagit hinsyn till andra l6nekostnader f6r arbetsgivaren,
t.ex. arbetsgivaravgifter. Detta innebir att nir forfattaren skriver
medeldrsinkomst avses vad arbetsgivaren dr beredd att betala, vilket
ocksd kan antas motsvara virdet av produktionen under ett &r.
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Andra 16neférminer som den anstillde kan dtnjuta ir dock inte
inriknade.

Tilliggas bor att Johnson gor overslagsmissiga kalkyler over
intangibla kostnader och kostnader fér tredjepart (stat, landsting
och kommun). I de senare kostnaderna ingdr dven intikter, dvs.
inkomster t.ex. 1 form av skatter. Resultatmissigt redovisas
forluster for alla parter. Resultaten dr dock osikra och hela
resonemanget kan sigas ligga utanfor studien.

Johnson uppskattar de totala samhilleliga kostnaderna i Sverige
till US$ 20,2 miljarder, vilket motsvarar US$ 2 433 per capita.
Detta dr den hogsta per capita kostnaden 1 de granskade studierna,
med god marginal.

3.2.2  Single et al. (1998)

Studien av Single et al. (fortsittningsvis Single) syftar till att
uppskatta de ekonomiska kostnaderna pi den materiella vilfirden
av substansmissbruk 1 Kanada 1992. Studien inriktar sig pd olika
droger; alkohol, tobak och olagliga droger. Inom ramen {6r denna
uppsats beaktas endast alkohol. Kostnaderna skattas utifrin en
jimforelse med ett hypotetiskt samhille utan alkoholmissbruk.
Missbruk definieras som en konsumtion som medfér kostnader
utdver anskaffningskostnaderna.

Forfattarna utgdr frin de riktlinjer som finns fér c-o-i studier
dver substansmissbruk, se 2.2.4 och utfér en prevalensbaserad
studie for olika konsumtionsnivier och relativ risk for att skatta
attributable fraction fér alkoholrelaterad sjukdomsfaktor utifrin
ICD-9." Relativ risk skattas for varje sjukdoms- och dédsfaktor
baserat pi en stor mingd andra studier.® Genomgiende for
studien kontrolleras foér dlder och kén. Prevalensen bygger pd tvd
nationella enkiter.

I studien redovisas inte intikter relaterat till alkoholkonsumtion.
Forfattarna for en diskussion om alkoholens positiva sjukdoms-
effekter men limnar ekonomiska uppskattningar av dessa effekter
utanfér studien, di andra positiva effekter av alkoholkonsumtion
inte skattas.

7 1CD-9 ir ett system for att klassificera diagnoser i olika koder for att mojliggdra standardisering,
koderna korresponderar mot olika sjukdomskategorier. Systemet togs fram av WHO (1977).
'8 Inkluderade i review av English et al. (1995).
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I fall dir medelinkomst finns med i berikningarna har férfattarna
riknat ut en medeldrsinkomst som inkluderar bide hel- och deltid
samt dven extraférméiner, diremot ir inte Svriga kostnader for
arbetsgivaren medriknade. Till detta liggs dven kostnader for
hemarbete vilket virderas enligt timtaxa for utfért jobb enligt
statistik.

Forfattarna foljer nigot som de kallar conservative operating
principle som innebir att kostnader endast finns medtagna dir det
finns vilgrundade Dbevis fér ett orsakssamband mellan
alkoholkonsumtion och dess effekter. Det innebir ocksd att
forfattarna alltid viljer den ligsta méjliga uppgiften frin andra
studier nir egna uppgifter saknas.

Den totala kostnaden fér samhillet som Single kommer fram
till ir US$ 8,2 miljarder, vilket motsvarar en per capitakostnad pd
US$ 287.

3.2.3 Nakamura et al. (1993)

Nakamura et al.(fortsittningsvis Nakamura) underséker den
ckonomiska kostnaden av alkoholmissbruk i Japan 1987.
Forfattarna har en flytande grins mellan alkoholmissbruk och
alkoholism vilket ibland férvirrar analysen. Detta pdpekas inom
relevanta kategorier 1 analysen och behandlas ytterligare i kapitel 4.

Nakamura for inget resonemang om vad som ingdr i begreppet
medelinkomst. I denna uppsats utgdr vi frin att endast inkomst av
arbete ingdr, dvs. inte Svriga kostnader for arbetsgivaren eller
forméner. Vad som dock ingdr dr virdet av hemarbete, baserat pd
timtaxa.

I relevanta fall, frimst mortalitet och morbiditet, kontrollerar
forfattarna for faktorer sisom 4lder, koén och arbetskrafts-
deltagande. For diagnoser utnyttjas ICD-9.

Den totala kostnaden fér det japanska samhillet uppskattar
Nakamura till US$ 74,3 miljarder som ger US$ 608 per capita.

3.24 McDonell & Maynard (1985)

McDonnell & Maynard skattar de samhilleliga kostnaderna fér
alkoholmissbruk i England och Wales 1 1983 4rs priser. I studien tas
inga intikter av alkoholkonsumtion upp. Inte heller privata eller
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intangibla kostnader skattas. Milsittningen ir att gora forsiktiga
skattningar fér att reducera risken for 6verskattningar.

Forfattarna anvinder 1 studien prevalens fér alkoholmissburk i
undersdkningsomrddet. De kommer fram till (med hjilp av
uppgifter frdn en annan studie) att 750 000 personer har alkohol-
problem i England och Wales vid tidpunkten fér studien. I
berikningen kontrollerar férfattarna f6r kon, ekonomisk aktivitet
och grad av problem (alkoholberoende eller problemkonsument). T
vissa fall ges dven férslag pd andra metoder, frimst dir en
jimforelse gors mellan olika grupperingar av alkoholkonsumenter.
Dessa dr uppdelade i absolutister, l3g, medel och hégkonsumenter
med olika konsumtionsfrekvenser. Gruppindelningen varierar
ndgot mellan olika kostnadskategorier men fokuserar pd skillnaden
mellan 1ig- och hégkonsumenter dir medelkonsumenter inte ingar
1 nigon gruppering. Resultaten frin denna metod anvinds inte i
kostnadssammanstillningen varfér den endast kommer kommen-
teras 1 analysdelen.

McDonnell & Maynards jimforelsegrund skiljer sig &t mellan
olika kostnadskategorier. Nir prevalensbegreppet utnyttjas jaimférs
hégkonsumenter (beroende och problemkonsumenter) med icke-
problemkonsumenter och i fallet med t.ex. sjukvirdskostnader
jimférs  alkoholrelaterade kostnader med ett hypotetiskt
alkoholfritt samhille. Detta behandlas vidare i kapitel 4.

Nir forfattarna anvinder sig av medelinkomst, tex. vid
produktivitetsforluster, s& utgdr de ifrdn vad arbetsgivarna ir villiga
att betala. Sdledes kan man anta att bide olika former av skatter och
forméner ir pdlagda pd medelinkomsten.

McDonnell & Maynard skattar de samhilleliga kostnaderna fér
alkoholkonsumtion till US$ 4,5 miljarder, vilket ger US$ 91 per
capita. Detta dr den ligsta kostnaden i de granskade studierna.

3.2.5 The Scottish Executive (2001)

Rapporten Alcohol misuse in Scotland: trends and costs for The
Scottish Executive har ett tudelat syfte, dels att presentera och
analysera trender f6r alkoholmissbruk fér Skottland, dels att skatta
totala kostnader associerade med alkoholmissbruk fér Skottland.
Denna uppsats inriktas mot det senare syftet.
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Resultaten redovisas 1 2001/02 &rs priser. Vid konvertering till
US$ och vid upprikning med prisindex har medelvirdet av 2001
och 2002 4rs virden anvints.

Studien ir baserad pi prevalens foér olika nivier av alkohol-
konsumtion och relativ risk fér dessa nivéer. I studien kontrolleras
tor dlder, kon och ekonomisk aktivitet.

Nir medelinkomst anvinds baseras denna pi 16n plus 6vriga
kostnader fér arbetsgivaren, dvs. avgifter och skatter. Férméaner av
olika slag ingdr ej. For olika diagnoser i sammanhang med direkta
och indirekta alkoholrelaterade déds- och sjukdomsfall anvinds
ICD-9 och ICD-10.

Forfattarnas avsikt dr att monetirisera alla kostnader vilket inte
alltid dr mojligt utan vissa kostnader exkluderas.

Denna studie har en mer differentierad uppdelning av olika
enhetskostnader. Dir andra studier bara har en genomsnitts-
kostnad for t.ex. sjukvird per dag har denna studie olika kostnader
for flera olika typer av vird

Den totala kostnaden som skattas i rapporten till The Scottish
Executive ligger pd US$ 1,6 miljarder. Utslaget pd befolkningen blir
detta US$ 321 per capita.

I tabell 1 sammanstills de undersokta studiernas resultat.

Tabell 1. Totala kostnader av alkoholkonsumtion (US$)
(M avser miljoner)

Kostnad

Scottish
Executive
(2001)

McDonnell

& Maynard
(1985) (1993)

Johnson
(1983)

Nakamura Single

(1998)

total
per capita

M 20 240
2433

M4518,1 M74341,5
91 608

M8 150,0
287

M 1623,2
321

3.3 Halso- och sjukvardskostnader

Alkoholkonsumtion medfér hilsorisker, bdde direkt genom t.ex.
forgiftning och indirekt genom t.ex. vissa former av cancer. De
flesta sjukdomsfoljder av alkoholkonsumtion ir inte exklusivt
beroende av alkohol och det ir inte korrekt att hivda att samtliga
fall i en given diagnos ir orsakade av alkohol dven om det finns ett
samband mellan alkoholkonsumtion och insjuknande. Istillet krivs
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uppskattningar av hur stor del av fallen 1 en specifik sjukdom som
kan antas vara orsakade av alkohol. Det ir dessutom mojligt att
dven icke-alkoholrelaterade sjukdomar kan férvirras och kriva mer
behandling pga. alkoholkonsumtion, vilket ocksd ir en kostnad fér
sambhillet.

Det finns en mingd metodologiska problem inom detta omride
varav underrapportering av alkoholorsaker, som kan férvintas frin
sjukvdrdshdll, ir ett. Det resonemang som férs ovan madste
sjilvklart dven tillskrivas skador som uppkommit genom olyckor.

Hilsovardskostnader uppdelas 1 den hir uppsatsen 1 fem olika
kategorier som kommer analyseras var for sig nedan for att sedan
sammanstillas 1 tabell 2.

3.3.1 Sjukhusvird

I sjukhusvérd ingdr alla de kostnader som uppkommer genom vird
pd virdinrittningar dir patienten stannar lingre in fér ett enskilt
likarbesok. Kostnaderna skattas oftast genom att antalet alkohol-
relaterade sjukhusdagar, bide direkta och indirekta, multipliceras
med medelkostnaden for sjukhusvird per dag. Bide McDonnell &
Maynard och Single utnyttjar denna metod. Aven Nakamura
anvinder denna metod i frigan om sjukhem, dir han antar samma
forhillande mellan patienter med alkoholrelaterade orsaker och
totala antalet patienter som foreligger inom sjukhusvirden. Han
anvinder denna metod ocksd som grund 1 berikningen av
kostnaderna for sjukhusvird, iven om kostnaderna hir summeras
for varje diagnos med alkoholrelation. I berikningen tas hinsyn till
attributable fraction, antalet patienter och medellingden av
sjukhusvistelsen.

Scottish Executive skiljer sig frin studierna ovan genom att de
indirekt alkoholrelaterade sjukhusdagarna skattas med hjilp av
prevalens fér konsumtion och relativa risken fér olika
konsumtionsnivier med avseende pd olika diagnoser. I évrigt ir
metoden likartad. De direkta alkoholrelaterade fallen mits utifrin
antalet utskrivna personer frin sjukhuset under undersékningsiret
och deras totala summerade vistelsetid.

Johnson diremot viljer att uppskatta hur stor del av de totala
kostnaderna fér sjukhusvird som kan tillskrivas alkohol-
konsumtion. Det uppskattade virdet ir 20 procent (uppskattat
efter andra studier). Till denna summa liggs dven kostnader fér

369

Bilaga 5



Bilaga 5

SOU 2005:25

vard av missbrukare pd sociala institutioner som frimst ir avsedda
for alkoholmissbrukare.

McDonnell & Maynard tar upp kostnaden for direkt
alkoholrelaterade sjukdomar enligt metoden ovan, dir de utgir
ifrdn varje diagnos nir medelvistelsen ska tas fram. Till detta liggs
kostnader med indirekt alkoholrelation dir attributable fraction
anvinds pd diagnosnivd. Ingen skillnad gors pd icke-psykiatriska
och psykiatriska sjukdomar vid indirekt alkoholrelation utan hela
kostnaden presenteras i denna kategori.

Utover ovan redovisade skillnader skiljer sig studierna ytterligare
i frigan om vilka kostnader som tas upp. Scottish Executive
inkluderar kostnader f6r laboratorietestningar i den dppna vérden i
sjukhuskostnaderna. 1 genomsnitt togs tvi tester (blod- och
biokemiska tester) vid likarbesék som hade direkt anknytning till
alkohol, vilket ingdr i sjukhusvirdskategorin. Aven vid likarbesok
med indirekt orsak togs tvd tester i genomsnitt, vilket dock inte
anses vara kostnader som bér tillskrivas alkoholkonsumtion di
dessa tester inte nédvindigtvis beror pd alkohol. Studien gor ocksd
en separat analys fér alkoholrelaterade skador pd foster och
nyfédda dir vdrdnadshavare soker sig till sjukvidrden. Endast tre fall
uppticktes och har dirfér en marginell betydelse for kostnads-
skattningen. Till detta liggs dven en separat kostnad fér akutvird
dir de alkoholrelaterade fallen anses uppga till 12 procent (frdn en
annan studie) och kostnader fér den missbruksvird som ligger
utanfor sjukvirden, t.ex. dagcentra. Hir antas att 20 procent av den
totala kostnaden f6r missbruksvird kan tillskrivas alkohol.

Single skiljer sig mest frin de 6vriga undersékta studierna genom
ett resonemang och berikning av kostnader som uppkommer
genom att alkoholkonsumtion kan medféra att behandlingstider
for icke-alkoholrelaterade dkommor okar och pd si sitt medfor
storre kostnader. Detta kallas av Single co-morbidity och uppgir
till 11 procent av fallen med en alkoholrelaterad férstadiagnos.
Detta uppskattas genom undersékningar av extra behandlingsdagar
nir andra till femte diagnosen ir alkoholrelaterad men inte den
forsta.

I den totala kostnaden for sjukhusvird som Single skattar ingir
iven kostnader for sjukhusbaserade hembesdk/vard vilka antas ha
samma alkoholrelaterad proportion som sjukhusvird. Till detta,
och med samma metod, liggs kostnader f6r vird som varken ir
hemvérd eller sjukhusvard.
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Det bér hir dven noteras att Scottish Executive presenterar bdde
psykiatrisk och icke-psykiatrisk vird i en klumpsumma, vilken 1
denna studie redovisas under sjukhusvird.

Kostnadsmissigt ligger Johnson éverligset hogst med US$ 500
per capita. Aven Nakamura ligger betydligt hogre 4n de 6vriga med
US$ 102 per capita. Ligst ligger McDonnell & Maynard med US$ 4.

3.3.2 DPsykiatrisk vard

Denna kategori tar upp alla kostnader fér psykiatrisk vérd.
Metoderna som anvinds féljer oftast de som anvinds fér
sjukhusvirdskategorin, dvs. antal virddagar multiplicerat med
medelkostnaden per dag baserat pd attributable fraction av
alkoholrelation. McDonnell & Maynard och Nakamura féljer
denna metod men skiljer sig frdn varandra i hur de skattar
attributable fraction. Nakamura skattar attributable fraction genom
att utgd frin antal terapitillfillen fér alkoholister 1 férhéllande till
det totala antalet terapitillfillen. McDonnell & Maynard diremot
miter endast kostnaderna &ver direkta alkoholrelaterade huvud-
diagnoser. De indirekta diagnoserna togs, som ovan nimnt, upp 1
kategorin for sjukhusvdrd. Ett undantag finns dock och det ir
cirrhos som antogs ha en alkoholrelaterad del pd 66 procent men
tas med i denna kategori. McDonnell & Maynard utgdr ifrin varje
diagnos nir medelvistelse skall riknas fram.

Single anvinder samma metod som presenterades under
sjukhusvérdskategorin, vilket ocksd grundar sig pd samma metod
som de ovan nimnda. Single baserar attributable fraction p3
diagnoser, direkta, indirekta och co-morbidity.

Johnson och Scottish Executive presenterar psykiatrikostnader
inbakade i sjukvardskategorin. Scottish Executive skattar dock dven
kostnader f6r dagsbesck pd sjukhus vilket endast giller psykiatri.
Dir uppskattas alkoholrelaterad attributable fraction ligga pd 8
procent, vilket ir medianen mellan attributable fraction for
alkoholrelaterade likarbesok for psykiska dkommor (3 procent)
och attributable fraction fér alkoholrelaterad sjukhusvird for
psykiska &kommor (13 procent)

Kostnadsmissigt ligger alla skattade kostnader vil samlade kring
US$ 1 per capita.
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3.3.3 Likarbesok och hembesok

Denna kategori innefattar kostnader for likarbesék 1 6ppenvirden
och hembesok/vard av professionell personal. Kostnader fér den
vard som familj och vinner utfér ir alltsd inte inriknade i denna
kategori. Tre av de undersékta studierna skattar denna kostnad
enskilt. Alla av dessa studier wutnyttjar alkoholrelaterade
attributable fraction fér likarbessk. McDonnell & Maynard antar
en alkoholrelaterad bessksdel pd 1-3 procent (tagen frin en annan
studie) medan Single anvinder sig av en alkoholrelaterad del av
totala likararvodena som skattas till 1,2 procent.

Scottish  Executive anvinder samma metod som under
sjukhusvirdskategorin for att uppskatta attributable fraction fér
alkoholrelaterade likarbesok, dvs. for direkt alkoholrelation
utnyttjas statistik dver diagnoser, for indirekta utnyttjas prevalens
fér konsumtion och relativ risk vid olika konsumtionsnivier per
diagnos. Till detta liggs dven kostnader fér hembesok/vard for
bide icke-psykiatrisk och psykiatrisk vird. Alkoholrelaterad
attributable fraction fér dessa skattas genom att ta medianen
mellan attributable fraction fér likarbessk och sjukhusvard for
respektive del och mits 6ver antal besk. Attributable fraction fér
de bida ir 1,7 procent for icke-psykiatrisk respektive &tta procent
for psykiatrisk hembesok/vird. Kostnaden foér detta presenteras
sammanslaget fér icke-psykiatrisk och psykiatrisk vird och
redovisas dirfér i denna kategori. Till detta liggs dven kostnader
fér community psychiatric team contact dir samma attributable
fraction anvinds som vid psykiatriskt hembesék, dvs. &tta procent.

Aven Single skattar kostnader fér hembesok/vird genom att
anvinda samma kostnadsproportion fér alkoholrelation som
anvindes f6r sjukhusvérd.

Ur kostnadssynpunkt ligger McDonnell & Maynard s& lagt att
det inte ir relevant att rikna ut kostnader per capita. Hogst ligger
Single med US$ 12.

3.3.4 Mediciner

Denna kategori tar upp kostnader f6r mediciner som inte ingdr i
nigon av kategorierna ovan, t.ex. mediciner som inte anvinds inom
varden pd sjukhus. Denna kategori har behandlats pi olika sitt av
de undersokta studierna och tvd av studierna (McDonnell &
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Maynard och Johnson) har inte uppskattat nigon kostnad 6ver
huvudtaget. Nakamura skattar denna kostnad genom att antaga att
den alkoholrelaterade konsumtionen av icke-ordinerade mediciner
har samma proportion till den totala konsumtionen som den
alkoholrelaterade sjukvirdskostnaden har till den totala sjukvards-
kostnaden.

Single uppskattar kostnaden f6r mediciner genom att anvinda
samma attributable fraction pa den totala kostnaden som anvindes
1 kategorin fér sjukhusvird. Denna ir uppdelad pd varje diagnos
som kan ha alkoholrelation.

Scottish Executive miter den alkoholrelaterade kostnaden for
mediciner som anvinds fér behandling av substansbero-
ende/missbruk. Frin en annan studie framgdr att sex procent av
den totala kostnaden fér medicinering inom detta omride kan
tillskrivas alkoholberoende/missbruk.

Scottish Executive fir en si 13g kostnad inom denna kategori att
kostnad per capita ligger nira noll. De ¢vriga tvd studierna som har
skattat denna kostnad hamnar runt USS$ 4 per capita.

3.3.5  Ovrigt

En kostnad som tvd studier tar upp dr ambulanskostnader. Scottish
Executive anvinder en attributable fraction pd 12 procent (himtat
frdn en annan studie) pd antalet resor. Single antar att samma
kostnadsproportion giller f6r de totala kostnaderna f6r ambulans-
service som for sjukhuskostnaderna.

I denna kategori redovisas dven en ospecificerad kostnadspost
hos Single som redovisas som “ytterligare hilsovirdskostnader”.
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3.4 Forlorad produktion

Forlorad produktion kan uppsta p4 flera sitt. Fortidig dod innebir
att individer t.ex. avlider som en f6ljd av alkoholkonsumtion
genom direkta eller indirekta orsaker. Forutom svirigheter 1 att
bestimma andelen fértidigt déda som ir alkoholrelaterade finns det
dven problem kring virdering av forlusten. Ett sitt att bestimma
virdet pd liv ir med humankapital metoden, vilket vanligtvis
motsvarar det belopp som arbetsgivaren ir villig att betala for
anstillningen av en individ. Det kan dock diskuteras om detta virde
kan anvindas pd ekonomiskt inaktiva minniskor &ver
pensionsdldern, sjukskrivna eller arbetslésa. WTP metoden har inte
detta problem men denna metod ir férenad med andra svdrigheter,
frimst nir det giller att virdera liv. "’

Alkoholkonsumtion anses ocksd bidra till hogre sjukfrdnvaro,
okad arbetsloshet och simre produktivitet pd jobbet. Att mita
nedsatt produktivitet pd jobbet ir problematiskt och de granskade
studierna visar flera olika ansatser (se nedan).

Alder och kén ir viktiga faktorer att kontrollera fér i och med
att de bla. pdverkar mingden férlorade &r (olika férvintad livstid)
och inkomst.

Denna kostnadskategori indelad 1 fyra delar och finns samman-

stilld 1 tabell 3.

3.4.1 Sjukfrinvaro

Det vanliga ir att det idr frinvaron frdn forvirvsarbetet som
beriknas. McDonnell & Maynard utgér ett undantag, dd de dven
inkluderar ekonomiskt inaktiva kvinnor utifrin antalet extra
sjukdagar (uppgifter himtat frdn en annan studie) baserat pi
prevalens och medelinkomst fér foérvirvsarbetande kvinnor. I
studien ingdr endast kvinnors hemarbete, dvs. mins hemarbete och
andra icke-betalda aktiviteter utférda av kvinnor och min ingdr
inte.

Skillnaden mellan de undersékta studierna ir s stora nir det
giller metoder for att mita sjukfrinvaron att varje studie mdste
presenteras enskilt.

91 de granskade studierna ir inte besparingar for samhillet relaterat till fortidig dod inkluderade, da
detta raknas som intikt. For diskussion kring nettokostnader se vidare kap 4.
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McDonnell & Maynard utgdr fr8n sin prevalensbaserade
uppskattning av antal problem- och beroendekonsumenter. Frin en
annan studie himtas en uppskattning av hur mycket hogre frinvaro
alkoholberoende har i férhillande till icke-beroende. Utifrin denna
uppgift och en siffra pd medelinkomsten fis en uppskattning pi
kostnaden for alkoholrelaterad sjukfrdnvaro vilken ir en blandning
av alkoholrelaterade kostnader fér alkoholister och problem-
konsumenter. Till denna kostnad adderas sedan en kostnad fér
frdnvaro pga. alkoholrelaterade trafikolyckor efter att ha gjort ett
avdrag pd fem procent for att undvika dubbelrikning. Férfattarna
anvinder sig dven av en annan metod dir hég- och ligkonsumenter
jimfors och dir den uppkomna skillnaden uppskattas till mellan
40-100 procent vara alkoholrelaterad. Resultaten frin denna
berikningsmetod anvinds dock inte vidare 1 studien.

Nakamura miter sjukfrdnvaro i tre delar som summeras ihop till
en totalkostnad. Dessa delar ir: 1) sjukhusvistelser, 2) frinvaro till
foljd av arbetsolycka (exklusive sjukhusvistelse) och 3) fortids-
pension. Kostnaden f6r detta uppskattas med hjilp av prevalens for
problemkonsumtion, attributable fraction och medelinkomst.

Johnson tillskriver 20 procent av den totala sjukfrinvaron som
alkoholbetingad. Kostnaden ges av den sammanlagda frinvaron i ar
och medeldrsinkomst. Till detta adderas en alkoholbetingad del av
fortidspensionskostnaderna enligt samma metod samt administ-
rationskostnader.

Scottish Executive uppskattar att individer med alkoholberoende
har tre ginger si hog frinvaro som genomsnittet. Kostnaden
riknas ut genom prevalens f6r alkoholberoende.

Single diremot uppskattar ingen enskild kostnad fér denna
kategori utan har en stdérre klumpsumma for alkoholrelaterad
morbiditet, mer om detta under 3.4.3.

Ur kostnadssynpunkt ligger Johnson mycket hégre dn de dvriga
undersokta studierna med en per capita kostnad pd US$ 663.
McDonnell & Maynard och Scottish Executive ligger pid hoga
trettiotal samt Nakamura ligst pd US$ 15 per capita.

3.4.2 Arbetsloshet

Den ekonomiska kostnaden for alkoholrelaterad arbetsloshet har
uppskattats i tvd av de olika studierna och i dessa tvd studier har
olika metoder anvints for att skatta denna kostnadspost.
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McDonnell & Maynard skattar skillnaden genom att utgd ifrdn den
tidigare redovisade prevalensbaserade siffran fér problem-
konsumenter och alkoholister och antal extra dagar i arbetsloshet
fér denna grupp individer multiplicerat med medelinkomsten.
Aven i denna kategori utnyttjar McDonnell & Maynard en
alternativ. metod som baseras pd skillnaden mellan lig- och
hégkonsumenter och dir skillnaden till mellan 40-100 procent
tillskrivs alkohol. Denna metod ger en hog kostnad, £ 2154,5-
5386,25 miljoner (1983 &rs priser), dvs. en kostnad som fullstindigt
skulle dominera kostnadsberikningarna. Den framriknade kost-
naden anvinds fortsittningsvis inte av férfattarna.

Scottish Executive miter alkoholrelaterad arbetsléshet utifrin
prevalens for alkoholberoende. Detta stills 1 relation till
anstillningsstatus vilket gav en hogre arbetsléshet foér alkohol-
beroende individer. Detta omvandlas sedan till férlorad
produktivitet genom en virdering utifrin medelkostnad for
anstillning for arbetsgivaren.

Scottish Executive skattar kostnaden till US$ 25 per capita
medan McDonnell & Maynard skattar denna kostnad till US$ 8.

3.4.3 Minskad effektivitet

Individer kan uppvisa simre produktivitet pd jobbet av orsaker som
har med alkoholkonsumtion att géra. Exempel pd detta ir om
individen ir berusad, lider av bakfylla eller lider av symptom av en
lingre tids skadlig alkoholkonsumtion. Tre av de undersdkta
studierna har uppskattat ett virde fér minskad effektivitet som
foljd av alkoholkonsumtion.

Single finner en skillnad i medeldrsinkomst mellan & ena sidan
alkoholberoende och personer som lider av alkoholrelaterade
skador och & andra sidan normalpopulationen. Med hjilp av andelar
for beroende och alkoholrelaterade skador av hela populationen
frdn andra studier kan en totalkostnad riknas fram.

Nakamura uppskattar kostnaden fér samhillet pd grund av
minskad effektivitet genom att ta fram antalet férvirvsarbetande
med problemkonsumtion genom prevalens. Han antar, med stéd
frin en annan studie, att problemkonsumenter har 21 procent ligre
produktivitet, baserat pi medeldrsinkomst.

Johnson antar att tio procent av kostnaden {6r kompensation till
arbetshandikappade eller arbetsgivare som anstillt arbets-
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handikappad kan tillskrivas alkoholrelaterade skador. Till detta
ligger han alkoholrelaterade kostnader fér indirekta kostnader vid
sjukfrinvaro, l6neefterslipning pd grund av lingre frinvaro samt
minskad produktivitet. Detta uppskattar han till 50 procent av
kostanden f6r sjukfrinvaro.

Kostnadsmissigt ligger Nakamura hogst med US$ 390 per
capita, sedan kommer Johnson pd US$ 226 per capita. Ligst ligger
Single med US$ 53 per capita.

3.4.4 Fortidig dod

Alkoholrelaterade olyckor och sjukdomar med dédligt utfall
minskar den potentiella produktionen i samhillet och f6r pa sd sitt
bort resurser frin sambhillet, ndgot som skall tas upp som en
kostnad. Tre av de undersdékta studierna har hir anvint
humankapital metoden med smd skillnader sinsemellan. Bide
Nakamura och Single inkluderar timersittning fér hemarbete 1
utrikningen Single baserar utrikningarna pd diagnos-, dlders- och
koénsspecifika virden.

McDonnell & Maynard diskuterar humankapital metoden 1
positiva ordalag men har sjilva inte mojlighet att utféra en sidan
berikning utan tvingas anvinda siffror frin en annan studie.

Johnson och Scottish Executive skiljer sig frdn de &vriga
studierna. Johnson uppskattar attributable fraction fér dédlighet
for olika &ldersgrupper under 65 ar. Han skattar inte den framtida
produktionsférlusten av déda utan anvinder kostnaden baserad pd
medeldrsinkomst f6r det bortfall som sker under det innevarande
dret. Till detta ligger han sedan produktionsbortfallskostnader for
personer som skulle ha varit i ekonomisk aktiv dlder (under 65)
under undersékningsiret men som avlidigt tidigare. Den alkohol-
relaterade dédligheten f6r &ren innan 1970 uppskattar han till
50 procent av den alkoholrelaterade dodligheten for undersok-
ningsdret och for dren 1970-1980 uppskattar han samma alkohol-
relaterade dodlighet. Slutligen f&r di Johnson fram det totala
antalet forlorade arbetsir under undersokningsdret som beror pd
alkoholrelaterad dédlighet vilket kan multipliceras med medel-
drsinkomst. Johnson kontrollerar dven fér kén i1 berikningen.
Metoden som anvinds ligger nira den demografiska metoden som
jimfor ett exponerat samhille med ett icke-exponerat samhille.”

2 Se 2.1 fér en kortare beskrivning av metoden.
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Scottish Executive anvinder sig av WIP metoden genom att
himta betalningsviljan (virdet) for ett levnadsir frdn en annan
studie. Antal alkoholrelaterade dodsfall fir de fram genom
attributable fraction av bdde direkta och indirekta dédsfall p& grund
av alkoholmissbruk genom prevalens och relativ risk. Genom att
kontrollera for kon och 8lder kan antalet férlorade levnadsir
skattas. Den kostnad som skattas innefattar bdde ekonomiskt
aktiva och inaktiva individer.

Forlusten av framtida inkomster/levnadsir diskonteras med
6 procent 1 alla studierna, med undantag av Johnson som inte
diskonterar alls i sin berikning och McDonnell & Maynard som
uppdaterar siffror frin en annan studie.

Kostnadsmissigt ligger McDonnell & Maynard ligst med
US$ 32 och Johnson hogst pd US$ 317 per capita. De 6vriga
studierna sticker sig mellan US$ 85-125 per capita.
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3.5 Samhallets reaktion

Samhillet har flera sitt att mota de problem som
alkoholkonsumtion medfér, t.ex. socialverksamhet direkt eller
indirekt inriktad mot alkoholrelaterade problem, hilsofrimjande-
och preventionsprogram samt forskning. Férsikrings och bidrags-
system kan dven forvintas finga upp personer med alkohol-
relaterade problem, dven om det inte dr dess primira funktion.
Forsikrings- och bidragsutbetalning ir i sig en transferering och
inte en samhillelig kostnad, diremot ska de administrativa
kostnaderna i samband med utbetalningarna tas upp.

Med undantag av forskning ligger stora delar av den hir
kostnadskategorin pd de lokala myndigheterna i de linder som
studierna underséker. Detta medfér att kostnaderna ofta ir
sammanslagna 1 de granskade studierna som varken méjliggor
uppdelning 1 jimférbara enheter eller nedbrytning av metoder.
Detta giller frimst Johnson men samma problem kan ses i 6vriga
studier. Resultaten redovisas dirfér 1 de kategorier dir de passar
bist in. Hela kategorin bér dock lisas som en helhet, d& den finns
sammanstilld 1 tabell 4.

3.5.1 Forskning

En del forskning sker idag f6r att mota alkoholens effekter, dels
riktade mot direkta effekter, dels riktade mot indirekta effekter. I
det senare fallet bor inte hela kostnaden tillskrivas alkohol.

Fyra av studierna tar upp forskningskostnader. Johnson tar
endast upp forskning direkt inriktade mot alkohol och detsamma
giller f6r McDonnell & Maynard som endast presenterar tvd
organisationers kostnader fér forskning kring alkoholism. Single
utgdr ifrdn de totala forskningskostnaderna i samhillet och
tillskriver en del av dessa som alkoholrelaterade. Nakamura
anvinder samma metod men utgdr ifrin de totala kostnaderna for
forskning kring mental hilsa. Han antar att samma proportioner
finns for alkoholrelaterad forskning mot den totala forskningen
inom detta omrdde som fér medicinska kostnader. Single beriknar
attributable fraction (uppgifter frdn en annan studie) pi den
indirekta forskningen och ligger till kostnaden fér direkt forsk-
ning.
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De skattade kostnaderna for alkoholrelaterad forskning ligger
under US$ 1 per capita for alla studier som skattar denna kategori.

3.5.2 Prevention och hilsofrimjande dtgirder

Mingden av insatser varierar mellan linder nir det giller att minska
konsumtionen av alkohol, t.ex. upplysningskampanjer och hilso-
rimjande program. Aven om dessa insatser ir kostnadseffektiva ska
de medtas 1 en c-o-i studie 6ver alkohol, di de medfér kostnader 1
jimforelse med ett hypotetiskt alkoholfritt samhille. Utdver detta
finns dven institutioner som inte ir skapade for att svara mot
alkoholproblem men som indd kan férvintas belastas, t.ex.
iktenskapsrddgivning.

De olika studiernas behandling av dessa kostnader ir mycket
svarjimforliga, dd8 kostnaderna kommer frin nationella program
som drivs 6ver kortare eller lingre tidsperioder. Dessa kostnader
redovisas endast 1 tabellen och fortsittningsvis 1 detta avsnitt
fokuserar vi pd skillnader i metodval som gir utéver specifika
nationella skillnader.

Single inkluderar kostnader fér universitetsutbildning. Fér detta
utnyttjas en attributable fraction av kostnaden som baseras pd den
tid inom utbildningen som anvinds till alkoholfrigor i férhillande
till den totala utbildningstiden.

Johnson tar upp offentliga kostnader fér ungdoms- och
idrottsverksamhet med motivering att dessa verksamheter till viss
del avser att motverka sociala problem bland barn och ungdomar,
diribland alkoholproblem. Attributable fraction uppskattas av
Johnson till 10 procent.

Johnson redovisar dven en klumpsumma av kostnader for
forebyggande &tgirder utférda av brandférsvar och riddningstjinst
samt privata forebyggande dtgirder. Exempel pd det senare kan vara
huslarm, taxiresor eller undvikande av vissa platser.

McDonnell & Maynard redovisar liga kostnadsuppskattningar,
ligre an US$ 1 per capita. Single ligger lite hogre pd US$ 5 per
capita och hégst ligger Johnson pd US$ 67 per capita.
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3.5.3 Forsikringsadministration

Forsikringsutbetalningar av olika typer ir i sig inte en kostnad 1
samhillsekonomisk mening utan en transferering och ska dirfér
inte beriknas. Diremot ir de resurser som gér it f6r administration
vid utbetalning en kostnad och ska dirfér beriknas. Endast
Nakamura och Single har uppskattat dessa kostnader. Nakamura
anvinder sig &terigen av samma proportionsférhillanden som
dterfinns mellan alkoholrelaterade medicinska kostnader och totala
medicinska kostnader foér att skatta den alkoholrelaterade
kostnaden fér forsikringsadministration gillande hilso- och
pensionsforsikringar.

Single skattar den alkoholrelaterade andelen fér administrativa
kostnader for arbetsloshetskassa och socialbidrag till 0,5 procent
(frdn annan studie). I fallet med workers compensation payments,
som ger ersittning for icke dodliga arbets- och maskinskador
anvinds en hogre attributable fraction, 4,9 procent anses vara
alkoholrelaterat.

Ovriga administrativa kostnader ir inte uppskattade.

Kostnadsmissigt ligger Single ligst pA US$ 2 och Nakamura
hoégst med US$ 8 per capita.

3.5.4 Socialverksamhet

Inom denna kategori ingdr kostnader for alkoholrelaterad icke-
medicinsk verksamhet, t.ex. kostnader fér hemtjinst och
omhindertagande av barn.

Kostnader for socialverksamhet i olika former tas upp i tre av de
granskade studierna. Gemensamt f6r dessa dr att det endast ir
offentlig verksamhet som ir inkluderad, men innehillet skiljer sig
dt. Nakamura tar upp kostnader foér utbetalningar inom social-
bidrag avseende alkoholiserade och handikappsbidrag avseende
personer som rikat ut for en alkoholrelaterad skada. Scottish
Executive anvinder sig av olika attributable fractions for olika delar
inom socialverksamheten som inriktar sig mot barn och familjer.
Dessa ligger pd 6-24 procent. Johnson anvinder ocksd olika
attributable fractions foér olika delar av den sociala verksamheten,
dessa ligger mellan 10-25 procent. Utdver detta skattar han
attributable fraction f6r andra delar, sdsom ungdomsvardskolor och

385

Bilaga 5



Bilaga 5 SOU 2005:25

vard av personer som blivit utvecklingsstérda pd grund av moderns
alkoholkonsumtion under graviditeten.

Den hogsta skattade kostnaden stdr Johnson f6r med US$ 144
per capita. Scottish Executive och Nakamura ligger betydligt ligre
med US$ 22 respektive US$ 2 per capita.
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3.6  Brottslighet

Det finns ett direkt samband mellan vissa brott och alkohol, ssom
rattonykterhet, och ett indirekt samband med en mingd andra,
sdsom valdsbrott och vandalism. Detta medfér sjilvklart en
kostnad for samhillet i form av polisingripanden och rittegingar
samt kostnader for bestraffningar. Problematiskt dr att avgora till
vilken del som ett brott orsakas av alkohol. Aven fenomenet med
att dricka for att ”f4 mod” att utféra vad man har planerat ir
definitionsmissigt svért. Skulle inte brottet ha utforts om inte det
var mojligt att “dricka sig till mod”? Alkoholkonsumtion och
kriminell aktivitet kan ocksd samexistera utan inbérdes paverkan.

Denna kostnadskategori uppdelas 1 tv8 delar som finns
sammanstillda i tabell 5.

3.6.1 DPolisingripanden

Den vanliga kostnadsberikningen for polisingripanden 1 de
undersdkta studierna bygger pd attributable fraction av den totala
kostnaden fér polisvisendet. Diremot finns det variationer i hur
stor del av brotten som tillriknas alkoholkonsumtion och vilka
kostnader man baserar utrikningarna pi. Johnson skiljer sig frin
dvriga studier genom en mer detaljerad uppdelning av kostnader.
Han tar var for sig upp kostnader fér utredning, allmin over-
vakning och allmin och socialpolisiir spaning, trafikovervakning
och administration. De attributable fractions forfattaren anvinder
sig av varierar mellan 15-33 procent. I kostnaden for
utredningsarbete inkluderas dven kostnader fér domstolar.

Bide Johnson och Single koncentrerar sig pd direkta alkohol-
relaterade brott och vildsbrott. Ovriga typer av brott limnas
utanfér analysen, dven om Johnson fér ett resonemang om rén.
Scottish Executive diremot skattar en attributable fraction av den
totala kostnaden 6ver alla brott.

Nakamuras studie skiljer sig frin évriga pd en punkt och det ir
nir de Ovriga studierna skattar kostnader fér brott med
alkoholrelation s skattar Nakamura kostnader {6r brott som beror
eller troligen beror pd alkoholism. Nakamura skattar endast en
totalkostnad for hela rittssystemet och d& denna inte kan delas upp
pd delkostnader redovisas den 1 denna kategori.
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McDonnell & Maynard beriknar inte kostnader for ritts-
visendet i stort utan ndjer sig med att uppdatera siffror frin en
annan studie. De siffror som anvinds baseras pd ingripande vid
rattonykterhet och fylleribrott. Notera ocksd att kostnaderna dven
inkluderar administrationskostnader f6r domstol och férsikringar.

Ifrdga om attributable fractions ligger Single l8gt med
11,9 procent, Scottish executive hégt med 26 procent.

Kostnadsmissigt ligger Scottish Executive hogst med US$ 60 per
capita strax fére Johnson pid US$ 53 per capita. Ligst ligger
Nakamura och McDonnell & Maynard som inte kommer éver US$
1 per capita. Single ligger 1 mitten med US$ 25.

3.6.2 Rittegdng och bestraffning

Alkoholrelaterade brott belastar dven det juridiska systemet, frimst
domstolar och fingelser. Johnson anser att en rimlig attributable
fraction for totala kostnader fér domstolsvisendet dr 20 procent
(skattat efter andra studier). Denna kostnad ir dock inriknad i
polisingripandekategorin. McDonnell & Maynards siffror miter
endast domstolskostnader fér brott med direkt anknytning till
alkohol. En viss del av kostnaden beror pd andra droger d3 det inte
gors ndgon statistisk skillnad p8 alkohol och évriga droger vid vissa
motortrafikbrott.

Single gdr lingre och uppskattar kostnaderna fér domstolar
uppdelat pd biade direkt alkoholrelaterade brott och attributable
fraction f6r alkohol av vildsbrott. Lingst gir Scottish executive
som skattar direkt alkoholrelaterade brott och attributable fraction
for indirekt alkoholrelation fér alla andra brott.”

Single skattar, bide 1 fallet med domstol ovan och bestraffning
nedan, en attributable fraction som ska anvindas 6ver totala
kostnader. Single ger alltsd en skattning av hur stor del av alla brott
som ir relaterade tll alkohol genom att utgd ifrin direkta
alkoholrelaterade brott och vildsbrott.

Nir det giller kostnader f6r bestraffning anvinder Johnson en
metod som skiljer sig frin Singles. Han skattar en attributable
fraction for de totala kostnaderna fér vildsbrott. Johnson skattar
dirfér hur stor andel av alla domar foér vildsbrott som ir
alkoholrelaterade. Denna kostnad ska iven kompensera fér dvriga

2121 Brott registrerade av polisen under ett ir.
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brotts indirekta alkoholrelation. Till detta adderas kostnader for
brott med direkt alkoholrelation.

Observera att Johnson dven har en kostnad fér administration
separat frdn Svriga kostnader. I Singles och Scottish Executives
studier ir kostnaderna beriknade pd en hogre abstraktionsnivd dir
administrativa kostnader ingdr.

I skattningen av bestraffningskostnader si skiljer sig Scottish
Executive frin 6vriga studier. Scottish Executive anvinder samma
metod som fér rittegdngskostnader, dvs. attributable fraction éver
alla brott men ligger dven till kostnader f6r de som ir démda for
alkoholrelaterade brott dret innan och som fortfarande avtjinar sitt
straff. Resultatet blir alltsd en summa f6r kostnader f6r den totala
pafoljdstiden for alkoholrelaterade brott dir dom f6ll under
undersokningsdret eller ret innan. Utdver detta liggs iven
kostnader for frivird till. Denna skattas som en andel av totala
kostnader.

Nir det giller attributable fraction ligger Single och Scottish
Executive relativt nira varandra. Single anvinder 29,3 procent som
métt pd all alkoholrelaterad brottslighet som kommer till domstol
och bestraffning medan motsvarande siffra fér Scottish Executive
ir 100 procent for direkta och 25 procent for indirekta alkohol-
relaterade brott. Johnson anvinder sig av en attributable fraction pd
60 procent for alkoholrelaterade valdsbrott.

Nir det giller skattade kostnader for rittegingar och
bestraffningar relaterade till alkoholkonsumtion ligger Single och
Scottish Executive hégst med US$ 26 respektive US$ 23. Johnson
ligger ligre med US$ 11 och idven i denna kategori ligger
McDonnell & Maynard runt US$
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3.7  Owrigt

I detta avsnitt redovisas 6vriga kostnader, i férsta hand materiella
skador vid trafikolyckor och brinder. Se tabell 6.

3.7.1  Trafikolyckor

I denna kategori ingir endast materiella skador som fé6ljd av
alkoholrelaterade trafikolyckor, dd andra kostnader har lyfts ut till
andra kategorier, t.ex. hilso- och sjukvirdskostnader. Alla
granskade studier, med undantag for Scottish Executive, har skattat
kostnader fér trafikolyckor. Nakamura och Single skattar kost-
naden som en attributable fraction av den totala kompensa-
tionen/kravet frin forsikringsbolagen vid motorfordonsolyckor.
Andelen skiljer sig dock at mellan dessa studier, d8 Nakamura och
Single anvinder andelar motsvarande 0,7 respektive 16 procent.

McDonnell & Maynard och Johnson skattar kostnaden utifrin
medelkostnad per olycka. McDonnell & Maynard tillskriver
alkohol 10 procent av alla olyckor (uppgift frin en annan studie)
medan Johnson anvinder olika procentsatser for olika typer av
olyckor (uppgift frin en annan studie). Till detta ligger Johnson
ocks3 vissa administrativa kostnader fér forsikringar.

Aven i denna kostnadskategori ir det stora skillnader mellan de
olika studierna. Hogst ligger Johnson pd US$ 144, Single pd US$
18 och McDonnell & Maynard pd US$ 5. Ligst skattad kostnad
star Nakamura f6r med en kostnad per capita lingt under US$ 1.

3.7.2 Brinder

Nakamura och Single anvinder sig av en kostnadsdel som kan
tillskrivas alkohol av den totala kostnaden fér brinder, exklusive
kostnader redovisade i andra kostnadskategorier. Dessa attributable
fractions himtar forfattarna frin andra studier. Single utvecklar
problematiken kring rékningens och alkoholens relation till
brinder. Den attributable fraction som anvinds i studien baseras pd
alla fall dir den som orsakat branden var berusad utan att réka plus
hilften av de fall dir den som orsakat branden var bdde berusad och
rokande.
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Johnson uppskattar alkoholrelaterade kostnader f6r brinder och
andra egendomsskador, t.ex. olyckor pd arbetsplatsen, hemmet etc.,
dock ej trafikolyckor.

Kostnadsmissigt ligger Nakamura och Single ligt, runt US$ 1
per capita medan Johnson skattar kostnaden till US$ 10 per capita.

3.7.3  Ovrigt

Johnson tar dven upp produktionskostnader fér alkohol som en
kostnad fér samhillet. Denna kostnad beriknas utifrdn den totala
forsiljningen under ett ar dir alkoholskatten dras av men momsen
finns kvar.

Kostnader f6r alkoholrelaterad skadegorelse uppskattas ocksd av
Johnson, genom att anta att 40 procent av kostnaden f6r den totala
skadegoérelsen hamnar pd kommunala bolag.

Kostnaderna fér dessa tvd kategorier uppskattar Johnson till
US$ 399 respektive US$ 10 per capita.
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4 Diskussion

Detta kapitel diskuterar metodskillnader och exemplifierar
effekterna av dessa med stod av analysen i kapitel 3. Kapitlet ir
uppdelat i avsnitt som fokuserar pd generaliserbara férklaringar till
skillnaderna i kostnader som de granskade studierna redovisar.

4.1 Resultat

Av tabell 1 framgdr att det ir stora skillnader 1 resultat mellan de
olika studierna. Johnsons studie ligger avsevirt hogre in ovriga
studier men dven Nakamuras resultat ir relative hég. Studien av
McDonnell & Maynard redovisar den ligsta kostnaden. Hur
mycket kan metodskillnader férklara av spridningen i resultaten?
Johnson skattar de total kostnaderna hégre in évriga granskade
studier. En anledning till detta ir att han skattar fler kostnadsdelar.
Single diremot viljer att endast skatta kostnader dir det finns sikra
vetenskapliga bevis fér ett orsakssamband och att han alltid viljer
den ligsta mojliga kostnaden nir han himtar uppgifter frin andra
studier. Detta leder till att Single skattar de totala alkoholrelaterade
kostnaderna relativt 1igt. Denna skillnad i metod mellan Johnson
och Single kan emellertid knappast helt férklara Johnsons mycket
hégre resultat. En annan férklaring dr att Johnson allmint
tillskriver alkoholkonsumtion stdrre negativa externa effekter in
ovriga studier och att Johnson ofta ligger pd en hogre
abstraktionsnivd pi skattningarna. Ett exempel pd det senare kan
ses 1 kostnaderna fér hilso- och sjukvird dir Johnson uppskattar
en attributable fraction fér all sjukvdrd medan &vriga studier
skattar kostnader for olika delar av hilso- och sjukvirden.
Nakamuras studie ligger ocksi relativt hogt 1 kostnads-
skattningarna, dock visentligt ligre in Johnson. Det ir frimst
delkostnaderna for sjukvdrd och minskad effektivitet som driver
upp kostnaderna i Nakamuras studie. I det senare fallet skiljer sig
Nakamura ifrin de 6vriga studierna genom att anvinda ett virde
(21 procent) fér nedsatt effektivitet f6r alla problemkonsumenter
(utifrin prevalens). Detta virde ger sdledes en hogre kostnad for
minskad effektivitet in t.ex. Single som skattar denna kostnad
genom att underséka l6neskillnader mellan normalpopulationen
och personer med alkoholrelaterat beroende, handikapp eller andra
skador. Singles metod miter inte nedsatt effektivitet beroende pa
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t.ex. rus och bakfylla pd arbetsplatsen. Hirav kan Singles metod
férvintas underskatta kostnaden. Intressant dr ocksd att notera att
Nakamuras skattning iven ir hoégre in Johnson foér denna
delkostnad. I fallet med sjukvirdskostnader utgir Nakamura frin
medicinska kostnader per diagnos vilket skiljer sig frin t.ex. Single
som utgdr ifrin ett medelvirde f6r medicinska kostnader 6ver alla
diagnoser. Kan detta forklara Nakamuras hogre kostnader? Single
gor en kinslighetsanalys 6ver just denna kostnadspost och kommer
fram till att, 1 fallet med alkoholrelaterade kostnader 1 Kanada 1992,
skulle den metod som anvinds av Nakamura ge 6 procent ligre
kostnader. Detta indikerar att trots metodval ligger kostnaderna
hogre 1 Nakamuras studie och att metodvalet inte kan forklara
Nakamuras hogre kostnader. I likhet med Nakamura utgir
McDonnell & Maynard frin kostnader per diagnos och deras
resultat ligger betydligt under 6vriga studier. Férklaringen till
skillnaden 1 resultat kan ocks3 hirledas till institutionella skillnader
och attributable fractions (se vidare nedan).

McDonnell & Maynard ir som ovan nimnt den studie som
kommer fram till de ligsta kostnaderna. Studien ligger 13gt i alla
kostnadskategorier och ir i manga delar motpolen till Johnsons
studie. F& uppskattade kostnader och l3gt hillna virden ir dock
knappast hela férklaringen till de l18ga kostnaderna. Det ir rimligt
att anta att McDonnell & Maynards studie uppskattar alkohol-
konsumtionens negativa effekter ligst av de undersékta studierna.
Det kan dven vara sd att problemkonsumtionsdefinitionen har en
snivare innebérd vilken underskattar problemen i samhillet (se
vidare nedan).

Det dr wvirt att notera att de hogsta och ligsta
kostnadsskattningarna hirrér frin de tvd ildsta undersokta
studierna. Detta kan tyda pd att den forskning som har utférts de
senaste tvd decennierna har lyckats att bide standardisera och
forbittra metoderna vilket kar jimférbarheten mellan studier och
mdijligen dven resultatens trovirdighet.
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4.2 Kostnadskategorier

Den mest uppenbara skillnaden mellan olika studier ir att olika
kostnader tas upp. Det finns minga skillnader att uppmirksamma
och detta avsnitt behandlar en del av dessa.

Intangibla kostnader ingdr inte i ndgon av studierna trots att
denna kostnadspost bor vara med i en kostnadsanalys. Skilet ir
svirigheterna kring mitning av hilsostatus. Idag har det emellertid
utvecklats verktyg for att finga den hilsorelaterade livskvaliteten,
tex. EQ5D, vilket okar mojligheterna att 1 framtiden iven
inkludera intangibla kostnader i1 analyserna. Inkluderande av
intangibla kostnader kommer sannolikt att piverka resultaten
avsevirt. Johnson gor en oversiktlig skattning av de intangibla
kostnaderna vilket ger ett resultat som uppgér till 50 procent av de
totala kostnaderna fér alkoholkonsumtion. Denna siffra kan, dven
om den i hogsta grad ir osiker, ge en fingervisning om att
inkluderade intangibla kostnader kommer att ge betydligt hogre
samhilleliga kostnader f6r alkoholkonsumtion.

Alkoholkonsumtion fér dven med sig positiva effekter, t.ex.
forebyggande av hjirtsjukdomar. Alla granskade studier valde att
endast ta upp bruttokostnader och utelimna intiktssidan dven om
bide Single och Johnson diskuterar detta omride. En studie som
skattar nettokostnader kommer att landa pd en ligre kostnadsniva.
Alkoholens positiva effekter dr ur ett samhillsperspektiv intressant
men om dessa intikter tas med 1 undersékningen méste detta goras
konsekvent 6ver alla kostnadskategorier. En sidan undersékning
skulle kriva ingdende kunskaper om bl.a. alkoholvanor och effekter
pa sjilvupplevd hilsa/livskvalitet.

De tvd diskuterade kostnadsdelarna ovan ir uteslutna frin
studierna av skil som bygger pd praktiska problem (intangibla
kostnader) respektive generella metodéverviganden (nettokost-
nader). Det finns dven andra skil till att kostnadsdelar saknas i
studierna. Ett exempel kan ses i Scottish Executives diskussion om
kostnader for laboratorietester dir de indirekta alkoholrelaterade
sjukdomsfallen ir uteslutna med motiveringen att testerna inte
noédvindigtvis miste vara relaterade till alkohol. Detta problem
ligger nira diskussionen om attributable fraction inom 6vrig hilso-
och sjukvird och det ir mojligt att argumentera for att attributable
fraction 1 princip borde tillimpas idven foér kostnader for
laboratorietester. 1 detta fall dr emellertid kostnadsandelarna
relativt 13ga och kan inte férvintas pdverka det totala resultatet i
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nigon stdrre utstrickning men det visar indi pd teoribundna
problem som kan uppstd och som piverkar méjligheterna att
jimfora olika kostnadsstudier. Andra exempel frin studierna som
pdverkar mer ir Johnsons kostnader fér produktion av alkohol,
Singles co-morbidity och Johnsons kostnader fér ungdoms- och
idrottsverksamhet.

Det kan dven noteras att det finns stora variationer pd vilka
kostnader som ingdr i de olika kostnadskategorierna och hur de
definieras, se 4.7.

4.3 Attributable fraction

Storleken pd den andel av en kostnad som tillskrivs alkohol-
konsumtion pédverkar givetvis storleken pd den alkoholrelaterade
samhillskostnaden. Denna andel kan, de facto, variera mellan olika
geografiska och demografiska strukturer, se vidare 4.8. Hela
skillnaden behéver dock inte beror pd dessa strukturella skillnader,
jven olika metoder for att skatta attributable fraction pdverkar
resultatet. Ur t.ex. kostnaden for sjukvird kan tre olika metoder
urskiljas: 1) officiell statistik, dir andelen alkoholrelaterade fall tas
direkt ur det statistiska materialet (Scottish Executive).
2) prevalensbaserade skattningar, vilket sker genom att anvinda
relativ risk for olika sjukdomar pd olika nivier av alkohol-
konsumtion. Detta kriver dock detaljerad information om de
risker olika alkoholkonsumtionsménster fér med sig och
konsumtionsménstret fér det undersdkta omridet (Single, Scottish
Executive). 3) allminna uppskattningar som baseras pi andra
nirliggande studier. Dessa uppskattningar kan ske pd alla nivder,
frin attributable fraction fér en enskild sjukdom till en hel
kostnadskategori. Det ir viktigt att granska grunden foér dessa
uppskattningar, dd de kan vara olika vil underbyggda. Exempel pa
detta ir Johnsons skattning av sjukvirdskostnader dir forfattaren
tillskriver 20 procent av de totala kostnaderna till alkoholrelaterad
vird. Andelen baseras pi tv8 andra studier som tillskriver
alkoholkonsumtion ca 25 respektive 33-50 procent av sjukvirds-
kostnaderna. Aven om Johnson ligger ligt i vad som kan férvintas
vara den faktiska andelen f6r alkoholrelationen ir siffran 1 sig
osiker. Aven Scottish Executive anvinder denna metod i vissa fall,
t.ex. vid skattningen av attributable fraction 6ver dagsbesdk pd
sjukhus (psykiatrisk vdrd) dir virdet tas fram som median mellan
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tvd virden som anvints tidigare 1 studien. Bida dessa
uppskattningar av attributable fraction fir, trots att de dr rimliga,
betraktas som osikra. For att pipeka motsatsen till detta, dvs.
bittre metodologiskt underbyggda virden, skulle man kunna
hinvisa till stora delar av de 6vriga studierna, se t.ex. Singles och
Scottish Executives behandling av sjukvardskostnader.

D3 det férsta metoden endast kan ge kostnader for direkt
alkoholrelaterade fall miste ndgot av de tvid andra metoderna
anvindas for att kunna ge en fullstindig kostnadsanalys. Vilket av
de tvd andra som ir att foredra dr svirt att siga. Det beror pd, som i
sd minga andra fall, vilket material som finns tillgingligt bdde inom
tidigare forskning och inom det statistiska materialet 1
undersékningsomridet. Inom medicinska omriden finns det stérre
mojlighet att utnyttja internationella studier in inom samhills-
orienterade omrdden, dir de geografiskspecifika skillnaderna ir
storre, se vidare nedan.

Virt att notera ir att ingen av de undersékta studierna har anvint
sig av incidens utan att prevalens dr enklare att handskas med
utifrdn tillgingligt material och kunskap.

4.4 Datamaterial

For kostnadsanalyser 6ver alkohol som strivar efter att vara
fullstindiga finns {8 enhetliga datamaterial tllgingliga.
Undersékningarna baseras pd material frin ménga olika killor. Man
kan inte dra nigra slutsatser om huruvida undersékningsdelarna
baseras pd s.k. top-down eller bottom-up studier vilket skulle kriva
en djupare undersékning av materialet som studierna grundar sig pa
vilket ligger utanfér denna uppsats ramar. En top-down studie
utnyttjar befintliga register och databaser 6ver kostnader vilket
appliceras pd ett prevalensunderlag medan en bottom-up studie
undersdker kostnader fér enskilda individer som sedan
generaliseras till att omfatta en hel population.”? T de undersékta
studierna ir det mojligt att se att top-down har utnyttjats inom
vissa omrdden, t.ex. hilso- och sjukvird, diremot ir frigan om
bottom-up svdrare att svara pa.

22 Kobelt (2002).
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4.5 Indirekta kostnader

Som tidigare konstaterats pdverkar valet av metod resultatet nir
mortalitet och morbiditet ska skattas. De metoder for skattning av
mortalitet som anvinds 1 de undersdkta studierna dr humankapital-
och WTP metoderna samt en tredje metod av Johnson. Studien
som anvinder WIP metoden (Scottish Executive) ger den nist
hégsta kostnaden per capita, slagen endast av Johnson. De studier
som anvinder sig av humankapital metoden har visserligen
inbordes stor spridning 1 kostnadsskattningarna men ligger
betydligt ligre din den studie som baserats pd WTP metoden. Detta
ir teoretiskt forvintat, di humankapital metoden underskattar
kostnaden, frimst pd grund av att utebliven produktion av icke
forvirvsarbetande individer inte ingdr. WTP metoden riskerar & sin
sida att ligga hogt 1 kostnadsestimeringarna.

Nimnas bér ocksd att Johnson anvinder sig av en metod som
har vissa likheter med den demografiska metoden som jimfor ett
exponerat samhille med ett samhille utan exponering eller ett
samhille dir effekterna av en exponering har férsvunnit. Pga. att
delar av Johnsons metod har svagheter, frimst vad giller
berikningen av antalet alkoholrelaterade dédsfall dr det inte mojligt
att med sikerhet tillskriva den stora skillnaden i resultat till metod.
Det ir troligt att en del av den hogre kostnaden hos Johnson dven
bygger pa en hogre andel alkoholrelaterade dédsfall.

4.6 Diskontering

Diskontering har som tidigare nimnts stor inverkan pd resultaten i
en kostnadsanalys. Alla studier med undantag av Johnson utnyttjar
diskonteringvirde pd 6 procent. Johnson diskonterar inte pga. sitt
metodval angfende mortalitet (se ovan). Bla. Single fér en
diskussion om diskonteringsvirdet och gér en kinslighetsanalys pd
4, 5, 6 och 10 procent. Skillnaden i kinslighetsanalysen mellan den
ligsta kostnaden (10 procent) och den hdgsta (4 procent) ger en
kostnadsskillnad pd nira 100 procent.
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4.7 Definitioner

Definitionsskillnader mellan studier ger sjilvklart skillnader i
resultat. Ett vanligt begrepp 1 de olika studierna ir ”problem-
konsumtion” vilket ofta definieras utifrin sjilvupplevda problem
vid alkoholkonsumtion (Scottish Executive, McDonnell &
Maynard). Denna definition férindras inom vissa kostnads-
kategorier, t.ex. i kategorin for samhillets reaktion. I detta fall
innebir problemkonsumtion all konsumtion som medfér en
kostnad f6ér samhilleliga institutioner (McDonnell & Maynard).

Ett bittre begrepp foér det senare ir missbruk som oftast
definieras som konsumtion som medfér externa kostnader -
kostnader som belastar samhillet (Single). Detta begrepp ska inte
forvixlas med den mer vardagliga betydelsen av ordet som ligger
nirmare alkoholism, som definitionsmissigt kriver beroende. Det
ir inte heller detsamma som problemkonsumtion, d&
missbruksbegreppet tar upp alla externa kostnader foér alkohol-
konsumtion och kan férvintas vara en bredare definition.

Svérigheterna kring definitioner stiller frimst till problem for
studier som anvinder sig av relativ risk vid olika konsumtionsnivéer
och prevalens fér konsumtion di antalet individer med
missbruk/problemkonsumtion paverkar resultaten kraftigt samt att
beroende pd hur problemkonsumtion definieras avgor hur stor del
av de faktiska samhilleliga kostnaderna av alkoholkonsumtion som
tas upp i studien.

Diagnoskategorierna ir ett exempel pid de ménga definitions-
problemen inom detta imne. Det ir frimst inom de indirekta
alkoholrelaterade sjukdomarna som problem kan uppstd. Inom
detta omrdde finns det dock ett verktyg (ICD-10). Detta verktyg
anvinds dock inte 1 tvd av studierna (Johnson och McDonnell &
Maynard) vilket gér kostnadsjimforelser inom hilso- och
sjukvirdskategorin osikra.

Jimforelseproblem kan uppstd dven utan definitionsskillnader
t.ex. nir studierna, av olika skil, inte miter samma sak. Exempel pd
detta frin de olika studierna gir att hitta t.ex. 1 Nakamuras
behandling av brottslighet. Fran att tidigare i studien ha inriktat sig
pd alkoholrelaterade kostnader f6r missbruk/problemkonsumtion
mits istillet brottskostnader fér alkoholism. Detta ger
definitionsmissigt ett ligre resultat dn t.ex. missbruk. Allts3
innebir detta att dven om samma kostnadskomponenter ingdr i en
kategori dr det inte sikert att det ir samma foreteelse som
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undersoks. Ytterligare ett exempel dr att Nakamura miter
kostnader for psykiatrisk vird over antal terapitillfillen for
alkoholister medan McDonnell & Maynard miter &ver
alkoholrelaterade huvuddiagnoser. 1 fallet med kostnader fér
sjukfrdnvaro ir detta problem extra tydligt dir kostnaderna mits
over alkoholism (McDonnell & Maynard och Scottish Executive),
problemkonsumtion (Nakamura) och missbruk (Johnson).

Ett annat relaterat problem ir trafikolyckor. Trafikolyckor
orsakade av alkoholkonsumtion bér naturligtvis tas med i
kostnadsanalyser. Orsakssambandet dr emellertid inte sjilvklart
(detta giller for 6vrigt dven mdnga andra delkostnader). Férutom
att det kan wvara svirt att mita andelen alkoholrelaterade
trafikolyckor, vilket oftast mits utifrin andel olyckor dir minst en
part varit piverkad, kommer dven frigan upp om alkoholpiverkan
under grinsen for trafikonykterhetsbrott tas med.

En viktig faktor inom alla dessa ovannimnda problem ir i
praktiken vilket datamaterial forskaren har tillgdng till. Fér att fi
bittre och mer stringenta studier i framtiden krivs mer forskning.

4.8 Institutionella skillnader

Alla skillnader 1 olika kostnadsanalyser av alkoholkonsumtion kan
inte tillskrivas skillnader i metoder. Samhilleliga institutioner (bide
organisationer och kulturella strukturer) kan pverka resultaten. I
detta avsnitt diskuteras olika institutionella skillnader som kan
forvintas paverka storleken pd kostnaden f6r alkoholkonsumtion.

Det mest uppenbara ir konsumtionsménstret. Detta dr nigot
som Nakamura diskuterar och som motiverar ligre kostnader i
Japan i jimforelse med amerikanska studier pd grund av ligre
konsumtionsnivd i Japan. Man kan dock férvinta sig att det inte
bara ir mingden alkohol som konsumeras per invinare som
paverkar utan dven hur och vad som dricks. Det s.k. binge drinking
beteendet dir stora mingder alkohol konsumeras under kort tid,
vanligtvis ett veckoslut, kan férvintas medfora stérre kostnader for
t.ex. brottslighet, férgiftning och olyckor 1 férhillande till en mer
mittlig konsumtion utspridd under stérre tidsperiod. Aven
skillnader 1 konsumtionsménster mellan de s.k. vin-, 6l- och (f.d.)
spritlinderna  kan férvintas medféra skillnader i kostnads-
berikningar.”

B Por vidare diskussion och utvecklingstrender i Sverige och Europa se Leifman (2002).
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Hur samhillet ir organiserat i sina olika delar kan ocks
forvintas pdverka. T.ex. kan 1 princip kostnadseffektiviteten inom
hilso- och sjukvirden pdverka, di samma prevalens och relativ risk
inte behéver ge samma kostnader 1 tvd linder samt hur vil
samhilleliga institutioner ir utbyggda fér att bemoéta alkohol-
problem vilket ger skilda resultat. Dessa tvd exempel beror 1 f6rsta
hand kostnader f6r hilso- och sjukvird samt sambhillets reaktion
men pédverkar i sin tur alla andra kostnadskategorier.

Om man gir ner pd kategorinivd uppstir skillnader, t.ex. vilken
samhillelig del som har ansvar {6r vad. Ett belysande exempel finns
i Johnsons studie dir kommunerna stir fér kostnader for
missbruksvird. Dessa kostnader hamnar dirfér 1 kategorin for
samhillelig reaktion 1 studien. Andra samhillen kan vara
organiserade pd andra vis, dir tex. sjukvirden har ansvar for
missbruksvirden varpd dessa kostnader hamnar i kategorin fér
hilso- och sjukvard. Detta gor att det dr viktigt dels att studierna
presenterar alla kostnader som ingdr, dels att sirskild uppmairk-
samhet riktas mot innehillen i kategorierna vid jimforelser.

Ett sillan diskuterat problem ir graden av utveckling i
jimforelselinderna. Detta har hittills inte varit ndgot stort problem
d3 de flesta kostnadsundersokta linder tillhor den relativt sett hogt
utvecklade vistvirlden. Vid jimforelser med utvecklingslinder
miste detta korrigeras for om jimférelsen skall vara relevant. Detta
problem berdr i stort sett varje kostnadskategori.

Det finns som synes stora problem kring c-o-i berikningar éver
alkoholkonsumtion och vid jimférandet mellan olika studier.
Mycket av den kritik som finns riktad mot denna typ av
undersékningar bekriftas i denna uppsats bla. jimférbarheten
mellan olika studier. Det faktum att dessa problem liter sig pekas
ut gor att mojligheterna att 1 framtiden producera enhetliga och
jimforbara studier dkar. I synnerhet med hjilp av de internationella
riktlinjer som kontinuerligt har uppdaterats frdn och med den
forsta versionen 1995. Riktlinjerna ¢kar inte bara jimférbarheten
utan forbittrar ocksd i mdnga fall undersékningarnas kvalitet.

Utférandet av en c-o-i fér en eventuell svensk studie kriver
noggrannhet bdde vid val av metod och vid val av datamaterial. For
att studien ska vara internationellt jimférbar méste i forsta hand
metoder, definitioner och kostnadskategorier éverrensstimma med
den internationella standarden och di frimst de internationella
riktlinjerna. Vidare miste kostnadskategorierna utformas pd ett
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sddant sitt att institutionella skillnader mellan olika linder inte
tillits paverka jimférbarhetsgraden.

Om de punkter som tagits upp under detta kapitel beaktas finns
det goda méjligheter att estimera c-o-1 studier f6r alkohol som
bide ir jimforbara och tillrickligt precisa for att kunna anvindas
for t.ex. policyjimforelser och cost-effectiveness analyser.

4.9 Framtida kostnader

Detta avsnitt diskuterar vilka kostnader som kan antas tynga det
svenska samhillet nir och om alkoholkonsumtionen nér i nivd med
6vriga EU-medlemslinder. Denna diskussion baseras pd resultaten
i Single och rapporten till Scottish Executive som vi uppfattat vara
de mest rimliga studierna. I detta sammanhang ir det viktigt att ta
hinsyn till konsumtionsnivin vid undersékningstidpunkten for de
olika studierna, dir Kanada (Single) lig runt &tta liter ren alkohol
per person och 4r** och Skottland (Scottish Executive) 1ig runt sju
liter ren alkohol per person och ir.”® Vid undersékning av andra
killor f6r Kanadas alkoholkonsumtions nivd ges andra uppgifter,
t.ex. nirmare sju liter’ och 7.5 liter.”” Pga. denna osikerhet
likstills dessa tvd linders konsumtionsnivd pa ett virde pd sju liter
ren alkohol per person och &r.

Den samhilliga kostnaden f6r denna konsumtionsnivd beriknas i
studierna till US$ 287 och US$ 321 f6r Kanada respektive
Skottland i 2003 &rs penningvirde. Genom att helt ta medelvirdet
mellan dessa siffror fs en enkel skattning pd kostnaden per capita
for alkoholkonsumtion pd sju liter per person och 4r, motsvarande
US$ 304.

Den svenska alkoholkonsumtionen 1ag &r 2002 dven den p3 ca sju
liter ren alkohol per person och &r.” Om man ser Sverige 4 ena sida
och Kanada och Skottland & den andra sidan som likvirdiga linder
kan man anta att de samhilliga kostnaderna 1 Sverige ir US$ 304
per capita och dr. Noteras bor emellertid att alla samhilliga
kostnader inte ir inkluderade 1 denna siffra. De granskade studierna
fér Kanada och Skottland saknar bl.a. uppskattningar fér intangibla
kostnader. Om man utgdr ifrin Johnsons &versiktliga skattning av

24 Global alcohol database, WHO.

5 Alcohol misuse in Scotland: trends and costs (2001).
% Skog (1998).

7 OECD Health Data (2004).

28 OECD Health Data (2004).
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intangibla kostnader (50% av totala kostnader) skulle den faktiska
kostnaden foér Sverige &r 2002 vara ca US$ 450 per capita (2003 ars
penningvirde). Fortsittningsvis kommer diskussionen inte att ta
med intangibla kostnader utan utg3 ifrin kostnaden pg US$ 304.

Medelvirde for alkoholkonsumtionsnivin i EU* 2002 ligger pd
knappa 11 liter ren alkohol per person och &r.”® Detta motsvarar i
princip Frankrikes konsumtionsniva 1997.

Foér 1997 finns det en c-o-i studie fér de samhilliga kostnader av
alkoholkonsumtion fér Frankrike som redovisar en kostnad per
capita pi US$ 435, uppriknad till 2003 &rs penningvirde.”’ Denna
undersokning ingir inte bland de granskade studierna i denna
uppsats men vi bedéomer den som jimférbar metodmissigt med
Single och rapporten till Scottish Executive. Det ir troligt att
samhilliga kostnader fér Sverige skulle stiga till en liknande nivd
nir och om alkoholkonsumtionen stiger till EU genomsnitt.

En konsumtionsokning 1 Sverige frin 7 liter ren alkohol per
person och &r till 11 liter kan férvintas ¢ka de sambhilliga
kostnaderna med 40-50 procent. Detta exkluderar vissa kostnader
sdsom intangibla kostnader vilket leder till att den faktiska
kostnaden fér alkoholkonsumtion kan férvintas ligga betydligt
over US$ 435 per capita vid en konsumtionsnivd pd 11 liter. Det
finns dven ytterligare faktorer som talar f6r att kostnaden for det
svenska sambhillet kan vara storre, t.ex. det svenska kulturella
monstret av binge-drinking.

5 Avslutande sammanfattning

Denna uppsats har ett tudelat syfte, dels att redovisa resultat av
cost-of-illness studier éver alkoholkonsumtion, dels att géra en
kritisk granskning av de metoder som anvinds i dessa studier och
diskutera skillnaderna 1 resultat utifrdn dessa metodologiska
skillnader.

De undersdkta studiernas kostnader konverteras till US$ och
riknas upp till 2003 4rs penningvirde med hjilp av det amerikanska
konsumentprisindexet. I uppsatsen gors alla jimférelser i kostnader
per capita.

%’ Endast de 15 medlemslinder som ingick fore utvidgningen 1/5-04.

0 Virde for Osterrike dr 1999, Portugal, Spanien, Frankrike, Italien, Grekland, Luxemburg, Belgien
och Nederlinderna ar 2000, 6vriga 2002. OECD Health Data (2004).

3! Fenoglio et al. (2003), for konvertering av valuta anvindes vixelkurs frin Triacom.
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Resultatmissigt finns det stora skillnader, hogst 1 férhillande till
befolkningsmingd ligger Johnson (1983) med en kostnad pd
ungefir US$ 20,2 miljarder (US$ 2 433 per capita) och Nakamura
et al. (1993) med US$ 74,3 miljarder (US$ 608). Ligst av de
undersokta studierna ligger McDonnell & Maynard (1985) med en
kostnad pd US$ 4,5 miljarder (US$ 91). Dir emellan ligger Single
et al. (1998) och rapporten till the Scottish Executive (2001) med
USS$ 8,2 respektive US$ 1,6 miljarder (US$ 287 resp. US$ 321)

Skillnaderna mellan de olika studierna ir stor. Det ir svirt att dra
slutsatser om att en kostnadskategori skulle vara mer benigen att
skapa skillnader. Férklaringen ligger inom andra omrdden t.ex. hur
stora negativa effekter som tillskrivs alkohol. Det dr de tvd ildsta
studierna som ger det hogsta och ligsta resultatet vilket kan tyda pd
en utveckling mot bittre kunskap och mer jimférbara studier.

Vid granskningen av skillnaderna i de olika kostnadskategorierna
eller delkostnaderna finner man en rad olika faktorer som delvis
kan forklara skillnaderna.

o Kostnadskategorier: studierna redovisar olika delkostnader.

e Attributable fraction: storleken pd den alkoholrelaterade
andelen och hur den uppskattas varierar.

e Indirekta kostnader: olika valda metoder pdverkar resultaten.
Diskontering: olika val av diskonteringsrinta ger stora
skillnader 1 resultat.

o Definitioner: hur centrala begrepp definieras och vad som
faktiskt mits 1 de olika delkostnaderna.

o Institutionella skillnader: linders kulturella och organisatoriska
skillnader paverkar.

Alla dessa faktorer miste tas hinsyn till vid utférandet av en c-o-i
for att den ska vara jimférbar med internationella studier.

Kostnader for det svenska samhillet om/nir konsumtionsnivin
ndr upp till EU-genomsnittet skattas i denna uppsats till US$ 435 per
capita i 2003 &rs priser, dvs. en kostnadsékning med 40-50 procent.
Intangibla kostnader ir inte inriknade i denna siffra och inte heller
har speciell hinsyn tagits tll det typiska konsumtionsménstret.
Den skattade siffran skall ses som ett minimivirde dir den faktiska
kostnaden ir betydligt hogre.
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Bilaga 6

Priselasticiteten for alkohol
1984-2003

Inledning

Priset pd alkohol brukar nimnas som ett av de viktigaste alkohol-
politiska instrumenten foér att kontrollera den totala konsum-
tionen. Skilen till detta dr dels att efterfrdgan pd alkohol faktiskt ir
priskinslig, dels att staten via skatter och avgifter har stora
mojligheter att styra priset. Mojligheterna fér ett enskilt land som
Sverige att fora en sjilvstindig skattepolitik har dock kommit att
begrinsas 1 takt med den 6kande ekonomiska integrationen. I
synnerhet dr det kombinationen av nist intill slopade inforsel-
kvoter och ligre alkoholpriser i Danmark och Tyskland som skapar
problem. Den kraftiga privatinférsel som foljer av detta frestar pd
den svenska alkoholpolitikens legitimitet. Om den svenska staten
viljer att anpassa alkoholpriserna till omvirldens ligre nivier ir det
angeliget att man har ett bra kunskapsunderlag fér att kunna
bedéma konsekvenserna pd konsumtion och skador.

Syftet med denna studie ér att pd basis av aktuella data analysera
ett antal frigestillningar som ror kopplingen mellan pris och efter-
frdgan pd alkohol. Féljande avsnitt presenterar de frigestillningar
som ska belysas 1 denna rapport.

Thor Norstrom
Institutet for social forskning (SOFI)

Stockholms universitet

409



Bilaga 6

SOU 2005:25

Hur stark ar priselasticiteten fér 61, vin och sprit?

De 6versikter (Ornstein 1980; Ornstein & Levy 1983; Osterberg
1995; Osterberg 2001) som finns rérande priselasticiteten fér
alkohol visar en stor spinnvidd i skattningarna. Skattningarna
avpriselasticiteten for 6l varierar t.ex. mellan 0 och -3 i Osterbergs
(1995) genomging. Aven om man exkluderar extremvirdena
kvarstdr stora skillnader. Dessa kan delvis bero pd en faktisk
variation 1 priskinsligheten mellan linder och 6ver tid, men ocksi
skillnader i t.ex. modellval och datakvalitet har sannolikt stor
inverkan pa resultaten. Vid skattningar av priselasticiteten konfron-
teras man i de flesta linder med tvi fundamentala metodologiska
problem som knappast giller fér Sverige; det giller frigan om
exogenitet och datakvalitet. Aven om man bor forvinta sig ett
samband mellan pris och efterfrigan pd alkohol ir sambandets
riktning 1 en observerad negativ korrelation inte sjilvklar. Hojda
priser bor leda till minskad efterfrigan, men en minskad efterfrigan
kan ocks3 gora att siljarna pd marknaden sinker priserna. P4 en fri
marknad kan priset alltsd inte antas vara exogent, dvs. obereonde av
efterfrigan, vilket komplicerar elasticitetsskattningar. En fordel
med den svenska alkoholmarknaden i detta sammanhang ir att
priserna inte sitts med hinsyn till efterfrigan utan verkligen ir
exogena. En annan férdel ir den hoéga kvaliteten och detalj-
rikedomen 1 data avseende sdvil f6rsiljning som priser. I t.ex. USA
baseras prisdata pd direktobservationer i vissa butiker av priset pd
ndgra {4 utvalda mirken av 61, vin och sprit. Eftersom dessa mirken
inte alltid ir representativa och bara stdr fér en brikdel av den
totala férsiljningen, finns det stora mitfel 1 dessa prisserier, ngot
som skapar problem i statistiska analyser av sambandet mellan pris
och férsiljning (Young Bielinska-Kwapisz 2003).

Svenska data erbjuder siledes goda metodologiska férut-
sittningar for att skatta priselasticiteten f6r alkohol.

Hur snabbt slar en forandring i priset pa alkohol igenom?

Man brukar skilja mellan kortsiktig och lingsiktig priselasticitet dir
den senare som regel ir starkare. En bilist som erfar ett hogre
bensinpris nir han kér in pd macken viljer knappast att avstd frin
att tanka. Diremot kan han komma att dra ner pd néjeskdérning och
dven vilja en bensinsndlare bil nir byte blir aktuellt. T exemplet sker
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det en langsiktig anpassning till det hogre priset; det tar alltsd viss
tid innan prisindringen fir fullt genomslag. Hur snabbt respon-
derar konsumenterna pd en férindring i priset pd alkohol? Enligt
flera studier ir den lingsiktiga priselasticiteten starkare in den
kortsiktiga nir det giller alkohol (Edwards m.fl. 1994). Utifrdn
dessa resultat dr det dock svért att sluta sig till hur tidshorisonten
ser ut, alltsd hur ldng tid det tar innan en prisforindring slir
igenom.

Ar priselasticiteten stabil dver tid och rum?

Priselasticiteten pd en produkt brukar vara hégre om det existerar
alternativ. Mot denna bakgrund bér vi férvinta oss att elasticiteten
blev starkare i och med att inférselkvoterna héjdes i januari 1995,
vilket ju 6kade tllgingligheten till alternativ, billigare alkohol. Man
bér dven forvinta sig geografiska skillnader 1 elasticiteten. De hojda
inforselkvoterna ledde till en markant 6kning 1 inférseln av frimst
6l 1 sédra Sverige. En studie av Norstréom (2000) visar att det finns
en tydlig geografisk gradient 1 denna effekt: den avtar med
kvadraten pa avstindet till Helsingborg (dir den ir starkast). Finns
det ett motsvarande ménster 1 priskinsligheten?

Ger en 6kning i priset samma effekt som en minskning?

P4 grund av alkoholens beroendeframkallande egenskaper kan man
tinka sig att det existerar en asymmetri i priseffekten pd sd sitt att
en prissinkning ger en starkare effekt in motsvarande prisckning.

Data och metoder

Forsiljningsdata avser Systembolagets detaljhandelsférsiljning av
6l, vin och sprit uttryckt i liter ren alkohol. Prisindex ir baserade pd
viktade varukorgar som deflaterats med konsumentprisindex
(KPI). Originaldata ir p8 mdinadsbasis med regional uppdelning
enligt den gamla linsindelningen och ticker perioden januari 1984—
mars 2004. For flertalet analyser har en aggregering gjorts till
kvartalsdata pd nationell nivi.

Statistiska analyser av tidsseriedata dr férknippade med ett flertal
komplikationer. Den vanligaste komplikationen ir att tidsserierna
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innehller starka trender, vilket dr fallet hir (se figur 1-3). Detta
kan skapa skensamband: tv serier kan ju utvecklas i samma (eller
motsatt) riktning utan att vara kausalt kopplade till varandra. En
annan komplikation ir strukturen i feltermen; feltermen inkluderar
bland annat orsaksfaktorer som inte beaktas i analysen. En av
forutsittningarna i vanlig regressionsanalys ir att feltermen inte har
ndgon struktur. I tidsserieanalys ir detta antagande inte realistiskt,
eftersom utelimnade orsaksfaktorer som regel ir autokorrelerade,
dvs. har en struktur. Den aktuella analysen kompliceras dessutom
av den sisongsvariation som finns 1 kvartalsdata.

De komplikationer som beskrivits hir beaktas i den teknik for
tidsserieanalys som har utvecklats av Box och Jenkins (1976), ofta
benimnd ARIMA-modeller. Med hjilp av differentiering gors tids-
serierna stationira (trendfria). Detta innebir att i stillet for att
analysera sambandet mellan riserierna Y, och X, s analyseras
sambandet mellan férindringarna, dvs. mellan VY, och VX, dir
VY.=Y-Y,,. (I analyserna hir gérs som regel dven en sidsongs-
differentiering.) Differentiering av detta slag minskar risken for att
skensamband ska uppst, dven om den inte elimineras. Ett annat
visentligt sirdrag i ARIMA-analyser ir att feltermsstrukturen
skattas och inkorporeras i modellen. Detta ¢kar tillf6rlitligheten i
modellskattningarna.

I analyserna anvinds en log-log modell med féljande specifi-
kation:

InF,=elnP, +N,

F ir forsiljning, P betecknar realpris och e symboliserar elasticitets-
koefficienten som ska skattas. N (noise) ir feltermen som
inkluderar andra kausala faktorer. Feltermsstrukturen skattas med
autoregressiva och moving average-parametrar. Dessa ir av dels
reguljira: AR(n) respektive MA (n), dir n anger av vilken ordning
parametern ir; dels sisongsmissiga: SAR(n), respektive SMA (n).
For att modellen ska anses statistiska tillfredstillande krivs att
residualerna ir oberoende (vitt brus). Detta avgors med hjilp av
Box-Ljungs test f6r autokorrelerade residualer.

For att belysa frigan om priselasticitetens stabilitet gors separata
analyser for perioderna 1985:1-1994:4 respektive 1995:1-2004:1.
Linsspecifika analyser belyser frigan om regionala skillnader i
priselasticiteten. Genom att jimfora elasticitetsskattningar baserade
pd minadsdata med skattningar gjorda pd kvartalsdata fir vi en
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belysning av hur snabbt en prisférindring slir igenom. Frigan om
assymetri 1 priseffekten behandlas genom att inkludera en
dummyvariabel som tar virdet 1 om priset 6kar, -1 om priset
minskar och 0 vid oférindrat pris.

Resultat

Ol, vin och sprit beskriver timligen olikartade férsiljningstrender
sedan 1984 (figur 1-3). Férsiljningen av 6l och vin var timligen
stabil fram till 1998, di en starkt 6kande trend satte in, i synnerhet
for ol. Sprit har haft en negativ trend under hela perioden, med en
viss uppbromsning de sista dren. Priserna fér de olika dryckes-
slagen har varit timligen stabila, utan ndgra markanta trender. Den
storsta forindringen giller priset pd 6l, som till f6ljd av en skatte-
sinkning realt minskade med cirka 15 % januari 1997. Korrela-
tionerna mellan trenderna i pris och férsiljning ir 6verlag negativa
(tabell 1), ndgot som dock ska tolkas med stor forsiktighet. De
negativa korrelationerna kvarstir dock efter sisongsdifferentiering
(tabell 1, figur 4-6).
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Figur 1. Olférsiljning  (heldraget) och realpris ps 6l (streckat).
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Figur 2. Vinforsiljning (heldraget) och realpris pd vin (streckat).
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Figur 3. Spritforsiljning (heldraget) och realpris pd sprit (streckat).
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Figur 4. Relation mellan realpris och 6lférsilining (liter 100 %).
Sisongsdifferentierade kvartalsdata 1984:1-2004:1.
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Figur 5. Relation mellan realpris och vinférsiljning (liter 100 %).
Sisongsdifferentierade kvartalsdata 1984:1-2004:1
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Figur 6. Relation mellan realpris och spritférsiljning (liter 100%).

Sisongsdifferentierade kvartalsdata 1984:1-2004:1.
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Tabell 1. Korrelation mellan férsiljning och realpris f6r 61, vin och
sprit. Baserat pd kvartalsdata f6r perioden 1984:1-2004:1

Radata Sasongsdifferentierade data
0l -0,18 -0,18
Vin -0,33 -0,33
Sprit -0,38 -0,38

Skattning av priselasticiteterna

Modellskattningarna ger dock sikrare och precisare besked om
kopplingen mellan pris och férsiljning (tabell 2 ger en éversiktlig
presentation av resultaten; de fullstindiga modellskattningarna
redovisas 1 Appendix). De skattade elasticiteterna dr med ett
undantag statistiskt signifikanta och med férvintat tecken. Vi kan
notera att elasticiteten f6r 61 mot férvintan blir markant svagare
efter 1995; under den férsta perioden ligger den pd -1,4, jimfort
med -0,6 under perioden efter 1994. Fér vin ligger elasticiteten pd
samma nivd under bida perioderna (-0,6 under den tidigare, -0,8
under den senare; skillnaden ir inte statistiskt signifikant). For
sprit ir elasticiteten nira -1 for den tidiga perioden. Att den ir
insignifikant for perioden efter 1994 beror sannolikt pd den
begrinsade variationen 1 realpriset pd sprit. Som jimférelse kan
nimnas att Assarsson (1991) for perioden 1970-1988 skattade
elasticiteterna for 6l, vin och sprit tll -1,3, -0,9, respektive -0,9.
Overensstimmelsen mellan Assarssons skattningar och de som hir
redovisats f6r perioden fore 1995 ir alltsd ganska god; storsta
skillnaden noteras f6r vin, dir Assarsson fann en ndgot starkare
elasticitet.

Aven modeller med korselasticiteter skattades (ej redovisade); i t
ex modellen for 6l ingick férutom 6lpriset dven priset pd vin och
sprit. Inte i ndgon av modellerna fér 6l, vin och sprit var dock
korselasticiteterna statistiskt signifikanta.

Det ir intressant att notera att elasticiteterna skattade pd manads-
data inte skiljer sig nimnvirt frin dem som skattats pd kvartalsdata;
skillnaderna ir osystematiska och inom felmarginalerna. Detta
skulle innebira att en forindring i priset pa alkohol fir ett ganska
omedelbart genomslag.
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Tabell 2. Skattade priselasticiteter f6r olika perioder

Kvartalsdata Kvartalsdata Kvartalsdata Manadsdata

1984.1-1994:4 1995:1-2004:.1 1984:1-2004:1 1984:1-2004.3

1] -1,36%x+ -0,55* -0,79%+ -0,90%**
Vin -0,62** -0,81% -0,57** -0,63**
Sprit -1, 1%+ 0,34 -0,96%** -0,81%**

% n<0,001; ** p<0,01; * p<0,05; *' p<0,10

Den forsvagade priselasticiteten for 6 efter 1994 pockar pd nigon
forklaring. Den kan knappast bero pd en begrinsad prisvariation,
som 1 fallet med sprit. Variationen i élpriset var tvirtom betydande
genom prissinkningen januari 1997 p& 15 %. Denna prissinkning
har nirmast formen av ett naturligt experiment och inbjuder till en
separat analys. Slunda skattades elasticiteten f6r 61 pd data for en
period som dominerades av denna prissinkning, nimligen 1995:1-
1998:4. Figur 7 visar ett tydligt negativt samband mellan pris och
forsiljning  (sisongsdifferentierat), vilket ocksd Dbekriftas i
modellskattningen (tabell 3). Den skattade elasticiteten (-0,60) ir
pd samma nivd som den som erhdlls f6r hela perioden efter 1994
(modellen krivde inga parametrar {or feltermsstrukturen).

Tabell 3. Priselasticitet for ol skattad pd sdsongsdifferentierade
kvartalsdata fér perioden 1995:1-1998:4

Koeff SE
Prisl -0,607%% -0,12
Q) 2,18, p> 0,70
*** n<0,001

*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 4)
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Figur 7. Relation mellan realpris och 6lférsiljning (liter 100 %).

Sisongsdifferentierade kvartalsdata 1995:1-1998:4.
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Ar priseffekten asymmetrisk?

For att belysa frigan om en 6kning 1 priset ger samma effekt som
en minskning skattades tvd modeller: en modell som enbart
inkluderar prisserien (Modell 1); en annan modell (Modell 2) som
férutom prisserien dven inkluderade en dummyvariabel (benimnd
Tecken) som (efter reguljir differentiering) tar virdet 1 om priset
okar, -1 om priset minskar, och virdet 0 vid oférindrat pris.
Modellerna skattades enbart for sprit, det dryckesslag dir denna
typ av asymmetriska priseffekter ir mest trolig. Tabell 4 visar att
dummyvariabeln inte hade nigon signifikant effekt och inte heller
paverkade skattningen av priselasticiteten (skillnaden mellan den
skattade priselasticiteten i Modell 1 respektive Modell 2 ir ej statis-
tiskt signifikant).
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Tabell 4. Skattade priselasticitet for sprit. Tecken ir en dummy-
variabel (se text). Baserat pd reguljirt differentierade kvartalsdata
1984:1-1994:4

Modell 1 Modell 2

Koeff SE Koeff SE
Pris -0,79** 0,26 -0,90* 0,35
Tecken 0,004 0,01
AR1 -0,64 0,11 -0,64 0,11
SAR1 0,48 0,15 0,48 0,15
SAR2 0,45 0,16 0,45 0,16
Q)" 3,35; p> 0,50 3,29; p> 0,51

** p<0,01; * p<0,05
*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 4)

Geografiska skillnader i priselasticiteten

For att belysa frigan om det finns nigra geografiska skillnader i
priselasticiteten har linsspecifika analyser avseende 6l gjorts for tva
tidsperioder: 1984-1994 och 1995-2004 (gamla linsindelningen har
anvints for att f3 fler analysenheter). Ol dr det dryckesslag dir de
geografiska skillnaderna i tillgingen till alternativ till Systembolaget
bor vara storst, sirskilt under den senare perioden med dess hogre
inférselkvoter. Enligt Norstroms (2000) studie dr det frimst i
sodra Sverige, upp till Jénkopings lin, som man kan observera en
okad 6linférsel frdn Danmark efter hojningen av inférselkvoterna i
januari 1995. Det ir siledes 1 detta omrdde som priskinsligheten
for 6l borde vara f6rhojd, i synnerhet efter 1994. S§ ir dock inte
fallet enlig resultaten; den genomsnittliga priselasticiteten f6r dessa
lin dr av samma storleksordning som fér resten av landet under
bida tidsperioderna (tabell 5). Ytterligare analyser av de lins-
specifika elasticitetsskattningarna for sédra Sverige visar ingen
koppling mellan priselasticiteten och avstindet till Helsingborg
under den tidiga perioden (figur 8). Under den senare perioden
(figur 9) finns en antydan till samband i den férvintade riktningen
— hogre priskinslighet med minskande avstind till Helsingborg —
men spridningen kring regressionslinjen ir avsevird.
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Tabell 5. Priselasticitet f6r 61 1 sddra Sverige och resten av Sverige
skattad pd data fér tvd olika perioder. Genomsnitt (standard-
avvikelse inom parentes) av linsspecifika skattningar

1984:1-1994:4 1995:1-2004:1
Sédra Sverige* -1,48 (0,13) -0,59 (0,14)
Resten av Sverige -1,38(0,15) -0,56 (0,17)

*Sodra Sverige inkluderar Helsingborgs kommun, Malmé kommun, Malméhus [an,
Hallands 14n, Kristianstad 14n, Kronobergs |14n, Goteborgs och Bohus lan, Blekinge lan
och Jénkdpings lan.

Figur 8. Relation mellan linsspecifik priselasticitet fér 6l (skattad
pd data f6r perioden 1984:1-1994:4) och avstdnd till Helsingborg 1
kilometer

13
L]
[ ]
[ ]
1,41
[ ] [ ]
o or e —
o
g
2 . :
= _ i [ ]
£ -6
1,74
[ ]
18
0 100 200 300

Kilometer

421

Bilaga 6



Bilaga 6

SOU 2005:25

Figur 9. Relation mellan linsspecifik priselasticitet for 6l (skattad
pd data for perioden 1995:1-2004:1) och avstind till Helsingborg 1
kilometer
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Projektioner av konsumtionsutvecklingen

Hur skulle konsumtionen av &l, vin och sprit ha utvecklats under
de senaste tio dren om den hade f6ljt utvecklingen av alkohol-
priserna? For att belysa denna frigestillning har en serie projek-
tioner gjorts enligt f6ljande exempel f6r 6l: utifrdn priselasticiteten
for 6l (skattad pd data for den tidiga perioden, dvs. 1984:1-1994:4)
och realprisutvecklingen f6r 6l har den predicerade férsiljningen
beriknats for perioden efter 1994. (Genom att multiplicera den
predicerade forsiljningen med limpligt vald konstant har faktisk
och predicerad férsiljning samma virde 1995.) Projektionerna har
gjorts separat for 6l, vin och sprit; dessa har vidare summerats till
den totala alkoholférsiljningen. Resultaten har aggregerats till
drsdata. Resultaten (figur 10-13) visar att vin- och 6lférsiljningen
okat visentligt mer dn vad prisutvecklingen predicerar; for sprit
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giller det motsatta. For totalférsiljningen ir det utfallen for 6l och
vin som slr igenom, dvs. en kraftigare 6kning in predicerat.

Figur 10. Faktisk olforsiljning 1 liter 100% (o) och férsiljning
predicerad utifrin realpris och priselasticitet skattad pd basis av
perioden 1984-1994 (0)
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Figur 11. Faktisk vinférsiljning 1 liter 100% (o) och férsiljning
predicerad utifrdn realpris och priselasticitet skattad pd basis av
perioden 1984-1994 (0)
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Figur 12. Faktisk spritforsiljning 1 liter 100% (o) och forsiljning
predicerad utifrdn realpris och priselasticitet skattad pd basis av
perioden 1984-1994 (0)
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Figur 13. Faktisk total alkoholférsiljning i liter 100% (®) och
forsiljning predicerad utifrin realpris och priselasticitet skattad pd
basis av perioden 1984-1994 (0)
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Sammanfattande diskussion

I denna rapport har vi skattat priselasticiteten fér 61, vin och sprit i
Sverige pd basis av kvartalsdata for perioden 1984 till och med
forsta kvartalet 2004. For perioden fore 1995 ligger de skattade
elasticiteterna nira de man funnit i tidigare forskning. Elasticiteten
for ol ligger markant ligre under perioden efter 1994 jimfort med
perioden fére (-0,6 respektive -1,4). Den ligre skattningen ansluter
bittre till de resultat som redovisas fér andra linder. En tolkning av
den reducerade elasticiteten ir att den markanta prlssankmngen
januari 1997 fick ner élpriset till en nivd dir prisvariationer fir
svagare effekt. Den kan vidare vara s att 6l alltmer har kommit att
betraktas som en vardagsvara (det ligre priset kan ha bidragit till
detta) vars efterfrigan dirmed blivit mindre priskinslig. Pris-
elasticiteten f6r 6l har alltsd férindrats 6ver tid. Det ligger ocksd
nira till hands att tro att det skulle finnas en geografisk variation,
pa s sitt att efterfrigan skulle vara mera priskinslig i sédra Sverige
dir man har nirmare tll billigare alternativ i Danmark och
Tyskland. Resultaten gav dock inget stéd for en sddan hypotes.
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Enligt resultaten har prisférindringar pd alkohol ett snabbt
genomslag; det gjorde ingen skillnad om man anvinde ett
tidsfonster pd en ménad eller ett kvartal. Det verkade inte heller
finnas ndgon asymmetri 1 priseffekten; prisékningar hade lika stark
paverkan som prissinkningar. Slutligen visade projektioner som
baserades pd resultaten att alkoholférsiljningen sedan 1995 vuxit
starkare dn vad man skulle forvinta sig utifrn prisutvecklingen.
Detta illustrerar bara det enkla faktum att alkoholférsiljningen
paverkas av mdnga andra faktorer in priset.
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Appendix

Tabell Al. Priselasticitet for 61, vin och sprit skattad pd sisongs-
differentierade och reguljirt differentierade kvartalsdata for

perioden 1984:1-2004:1

0l Vin Sprit

Koeff SE Koeff SE Koeff SE
Pris -0,79 0,18 -0,57 0,18 -0,96 0,18
AR1 -0,54 0,09 -0,50 0,10 -0,41 0,11
SAR1 -0,37 0,11 -0,85 0,10 -0,95 0,09
SAR2 -0,55 0,10 -0,68 0,09
Q(4)* 5,15p>0,27 5,06; p>0,28 3,11; p>0,54

*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 4)

Tabell A2. Priselasticitet for 6l, vin och sprit skattad pid sidsongs-
ménadsdata  for

differentierade
perioden 1984:1-2004:3

och reguljirt

differentierade

0l Vin Sprit

Koeff SE Koeff SE Koeff SE
Pris -0,90 0,20 -0,63 0,19 -0,81 0,14
AR1 -0,92 0,05 -0,15 0,05 -0,89 0,06
AR2 -0,59 0,05 0,26 0,05 -0,60 0,06
AR3 0,67 0,05
MA1 0,55 0,07
SAR1 -0,54 0,06 -0,64 0,06 -0,75 0,06
SAR2 -0,34 0,07 -0,47 0,06 -0,53 0,06
Q(12)* 28,21; p> 0,01 25,68; p> 0,01 22,27, p> 0,03

*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 12)
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Tabell A3. Priselasticitet for 6l, vin och sprit skattad pd sisongs-
differentierade och reguljirt differentierade kvartalsdata for

perioden 1984:1-1994:4

0l Vin Sprit

Koeff Koeff SE Koeff SE
Pris -1,36 -0,62 0,22 -1,16 0,19
AR1 -0,63 -0,58 0,14 -0,52 0,14
SAR1 -0,27 -0,84 0,16 -0,97 0,12
SAR2 -0,67 0,16 -0,75 0,12
Q4)* 5,02; p>0,29 2,81; p>0,59 0,55; p>0,96

*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 4)

Tabell A4. Priselasticitet for 61, vin och sprit skattad pd sisongs-
differentierade och reguljirt differentierade kvartalsdata for

perioden 1995:1-2004:1

0l Vin Sprit

Koeff SE Koeff SE Koeff SE
Pris -0,55 -0,81 0,46 0,34 0,99
AR1 -0,28 -0,29 0,18 -0,39 0,18
SAR1 -0,53 -0,56 0,16 -0,53 0,18
Q(4)* 1,24; p> 0,87 3,12; p> 53 8,17: p> 0,08

*Box-Ljung test for autokorrelerade residualer (lag 4)
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Lokalt forebyggande arbete

Bakgrund

Den indring och férsvagning som bl.a. genom EU-intridet skett av
den nationella alkoholpolitiken med dessa traditionellt héga priser,
relativt begrinsade tillginglighet inom landet, tydliga inforsel-
restriktioner och monopol har gjort det nédvindigt att satsa mer
pd lokalt alkoholférebyggande arbete. Genom tillkomsten av
Alkoholkommittén och medel till samordnare av i alla kommuner
kan man konstatera att aldrig tidigare har si stora resurser satsats
pd detta omride.

Sedan linge finns ett starkt vetenskapligt stéd for att det finns
insatser pd nationell nivd som effektivt kan férebyggande alkohol-
relaterade problem, t.ex. hoga priser pd alkohol och begrinsad
tillginglighet. Men det dr nu ocksd vetenskapligt vil belagt att det
finns effektiva férebyggande insatser som kan ske lokalt (I detta
avsnitt behandlas frimst insatser 1 en kommun, 1 en kommundel
eller stadsdel, men ej insatser lokalt i en skola eller pa en arbets-
plats). Kunskapen om detta har 6kat markant under de senaste
10-15 8ren. Denna kunskap finns i bérjan av 2005 bist samman-
fattad 1 boken Alcohol: no ordinary commodity (Alkohol: ingen
vanlig vara) skriven av en grupp aktade alkoholforskare (Babor och
medarbetare, 2003) frin flera linder och utgiven med stéd av
Virldshilsoorganisationen. P3 svenska finns aktuell kunskap och
erfarenhet av samlade i bl.a. boken Den svenska supen i det nya
Europa (Andréasson m.fl., 2002).

Anders Romelsjo

Centrum for Socialvetenskaplig
alkohol- och drogforskning (SoRAD)
Stockholms universitet
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Svenska akademins ordlista har féljande definition pd policy: P3
principer grundat handlande eller tillvigagingssitt. Detta innebir
att policy bor vara genomtinkt och lingsiktig (d den dr grundat pa
principer) och demokratiskt férankrad (for att kunna vara brett
handlingsinriktad).

Med alkoholpolicy avser dtgirder f6r att kontrollera tillgingen till
och/eller efterfrigan pd alkoholdrycker i en befolkning (Alcohol:
no ordinary commodity). Termen anvinds internationellt men
uppkom ursprungligen 1 Skandinavien fér att beteckna en samord-
ning av nationella insatser frin ett perspektiv som betonar folk-
hilsoaspekter eller allmidn ordning. Alkoholpolicy kan ocksd vara
lokal, och i detta avsnitt diskuteras frimst lokal alkoholpolicy.

Effekter av lokalt alkoholférebyggande arbete

I boken Alcohol: no ordinary commodity finns en sammanstill-
ning av kunskapen om olika alkoholpolicies (alkoholpolitiska
dtgirder) (kapitel 16) med avseende pd bla. vetenskapligt doku-
menterad effektivitet, kostnader och mélgrupp, nigot som kort-
fattat beskrivits i kapitel 4.1 ovan. Dir framgir att flera tgirder
som kan genomféras lokalt har starkt vetenskapligt stdd, bl.a.
insatser for att pverka dryckesmiljon.

Denna kunskap sammanfattas nedan, varvid vetenskapligt st6d
betecknas med O (inget stod) + (visst stod), ++ (mittligt stod),
+4+++ (starkt stdd). De fyra forst nimnda insatserna avser
alkoholservering pd niringsstillen.

Restriktiv policy f6r 6ppethéllandetider: (++), ldg kostnad.
Lag som innebir juridiskt ansvar hos igare/servitér pd en
restaurang eller bar fér eventuella alkoholrelaterade konse-
kvenser av alkoholkonsumtion pd niringsstillet. (+++), lig
kostnad.

e Beivrande av 6vertridelse av bestimmelser {6r alkoholservering
pa niringsstillen (++), hog kostnad

e DPolicy att ej servera alkoholpdverkade gister: (+), maittlig
kostnad.

e Samordnade insatser som engagerar lokalbefolkning, institu-
tioner och féreningar som fokuserar p att minska tillginglig-
heten till alkohol, och som innefattar flera vetenskapligt
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dokumenterade itgirder inom utbud och efterfrigan (++),
hég kostnad.

Vidare kan vil styrkta effektiva insatser mot rattonykterhet
genomforas lokalt.

e En policy med oannonserade poliskontroller av alkohol hos ett
slumpvis urval av bilférare, som blir kind (+++), maittlig
kostnad.

e En policy med poliskontroller av alkohol pd bestimda stillen
(++), mértlig kostnad.

Bida dessa frigorna behandlas vidare i kapitel 14. Aven insatser av
hilso- och sjukvird pd lokalplanet kan ge viktiga bidrag i det lokala
folkhilsoarbetet, ndgot som diskuteras nirmare i bl.a. kapitel 10.

o Insatser for att 1 hilso- och sjukvird identifiera och ge kort
strukturerad behandling till hogkonsumenter i tidigt skede
(sekundir prevention) (+4), mittlig kostnad.

e Behandling av alkoholberoende personer, vilket oftast sker
lokalt, (4), hog kostnad

o Sjilvhjilpsgrupper, som vanligen verkar lokalt, (+), lig
kostnad.

V1 har nu redovisat tio insatser som sker lokalt, men kan ocks3
konstatera att vetenskapligt stéd saknas fér annat idn kortvariga
begrinsade effekter av de tv4 vanligaste, dyra insatserna:

e Undervisning och information om alkohol (narkotika, tobak) i
skolan (0), hog kostnad
e Informationskampanjer (0), ofta hog kostnad.

Lokala befolkningsinriktade projekt har utvarderats
vetenskapligt

Anvindningen av alkohol och férekomsten av alkoholrelaterade
problem i ett samhille berér minga enskilda, samhilleliga institu-
tioner och féreningar. Detta dr en viktig utgdngspunkt fér sam-
arbete for att soka minska férekomsten av riskbruk av alkohol och
av alkoholrelaterade problem. Man kan betrakta de olika aktérerna

433

Bilaga 7



Bilaga 7

SOU 2005:25

tillsammans som ett system, dir de olika delarna pdverkar varandra
(systemteori). Ett kombinerat arbete som angriper si minga
viktiga faktorer, inkl. bdde tillgdng till alkohol och efterfrigan,
innebir att effekterna blir bittre. Lokalt férebyggande arbete har
féorekommit under manga &r, men det ir egentligen forst sedan ett
decennium tillbaka som man har vetenskapligt baserad kunskap
som visar att ett brett lokalt alkoholférebyggande arbete mellan
olika aktérer 1 samverkan kan ha effekt.

Under forra hilften av 1990-talet bedrevs under 5 &r ett projekt i
tre kommuner med omkring 100 000 invinare 1 Kalifornien, USA
och med tre jimférelsekommuner (Holder m.fl., 1997). Syftet var
att minska férekomsten av alkoholrelaterade olyckor. Tabell 1 visar
de huvudsakliga aktiviteterna och resultaten. Tre av de fem insat-
serna avsdg minskning av tillgingligheten till alkohol. Projektet
medférde en reduktion av: trafikolyckor nattetid, alkoholrelaterade
trafikolyckor nattetid, misshandelsfall och en signifikant minsk-
ning av alkoholférsiljning till minderdriga. Vid ungefir samma tid
bedrevs ett liknande 3-3rig projekt i 15 mindre kommuner i Minne-
sota och Wisconsin 1 USA med maélet att minska tillgingligheten
till alkohol bland unga (Wagenaar m.fl., 2000) (se tabell 1). Detta
medférde minskning av tillgingligheten till alkohol samt av
arresteringar pd grund av rattonykterhet bland unga och 6kad
dlderskontroll av handlare. Ett tredje projekt i1 Massachusetts
medférde minskning av dédsolyckor i trafiken, vilket ocksd var
mélet (Hingson, 1996). Dessa projekt hade avsevirt stérre resurser
in liknande svenska projekt. Ett speciellt férhdllande var att dessa
var forskningsinitierade projekt och att t.ex. projektledarna var
anstillda av forskarna och ej direkt av kommunala organ. Aven
liknande projekt pd Nya Zeeland och Australien gav vissa positiva
resultat (Casswell m.fl. 1993, Midford, 1996). Genomgdende har
betoning av en bra alkoholpolicy varit framtridande i de fram-
gingsrika projekten.
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Tabell 1. Tre vetenskapligt utvirderade lokala alkoholférebyggande

projekt’
Projekt Syfte Varoch nér Befolkning  Aktiviteter Effekter
Three Minska Kalifornien Tre Forandringar i miljo Minskning av:
community alkoholrela- USA kommuner och struktur: o trafikolyckor natte-
trial? terade 1991-96  med o Mobilisera lokalt  tid med 56/100.000
olyckor 100.000 o Ansvarsfull vuxna/ar
invénare alkoholservering o alkoholrelaterade
vardera o Minska trafik- trafikolyckor med
onykterhet 67/100.000 vuxna/ar
o Minska tillgéng o misshandelsfall
till alkohol for med 68/100.000
minderariga- vuxna/ar
o Begransa forsélj- e alkoholforséljning
ningsstallen av till minderariga
alkohol (signifikant)
Communi-  Andra Minnesota, 7 interven- e Utse lokal Minskning av:
ties policies och Wisconsin, tions- och organisator e arrest pga
mobilizing  rutiner i USA 8 kontroll- e Behovsanalys trafikonykterhet med
forchange kommuner 1993-95  kommuner o Resursgrupp 31/100.000
on alcohol  for att Medel- o Aktionsplan 18-20 &ringar/ar
(CMCA)® minska befolkning e [3 stdd hos o (Okad &lderskontroll
ungdomars drygt 20.000  befolkningen bland handlare
tillgang- invanare e Genomfara
lighet till aktionsplanen
alkohol institutionalisera
The saving  Minska Massa- 6 kommu- o Utse lokal Minskning av:
lives trafik- chusetts,  ner, totalt organisator o dddsolyckor i
program*  relaterade  USA 300 000 o Aktionsgrupp trafiken fran 178 till
skadoroch  1985-93  invanare o Media 120 pa 5 ar
dodsfall o Uthilda poliser & e alkoholrelaterade

stu"denter
o (Oka dvervakning
och tillsyn

Dddskrascher fran 69
till 36 pa b ar

! Wallin (2002) Lokalt folkhalsoarbete. | Andréasson S (red). Den svenska supen i det nya Europa.
Nya villkor for alkoholprevention: en kunskapsdversikt.Stockholm:Statens folkhélsoinstitut, 2002.

2 Holder, ed. (1997) A community prevention trial to reduce alcohol-involved trauma. Addiction
1997;5155-S301. (Supplement 2).
3Wagenaar m.fl. (1999) Communities mobilizing for change on alcohol:lessons and results from a
15-community randomized trial. Journal of Community Psychology 1999;27:315-26.
4Hingson m.fl. (1996) Reducing alcohol-impaired driving in Massachusetts:The Saving Lives

Program. American Journal of Public Health 1996;86:791-97.
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Lokalt forebyggande arbete i Sverige

I borjan 1990-talet genomférdes mycket breda projekt i Malmé
(Kirsebergs-projektet) och pid Kungsholmen (FIA-projektet). En
hel del positiva erfarenheter uppniddes, bl.a. med sjilvtest-
instrumentet ”Alkoholsnurran”, och 1 arbetet med att mobilisera
forildrar och unga till alkoholfria aktiviteter, iven om man inte
som senare svenska projekt kunde ta lirdom av utlindska
projektrapporter under senare delen av 1990-talet (Holder m.fl.,
1997; Wagenaar m.fl., 2000). Av sirskilt intresse dr en studie av tre
ganska smi (15 000-20 000 invdnare vardera) och sociodemogra-
fiskt likartade kommuner i Vistsverige (Berg-Kelly m.fl., 1993,
1997). Vid en enkitundersokning i bérjan av 1990-talet fann man
att ungdomarna i en av kommunerna hade klart bittre hilso-
beteenden och hilsa in ungdomarna i de tvd andra kommunerna. I
denna kommun hade man alltsedan mitten av 1970-talet satsat pd
ett brett hilsofrimjande arbete i samarbete mellan bla. skolan,
polisen, fritids- och kulturférvaltningarna, utan sirskilda verk-
samhetsmedel. Man genomférde insatser fér att informera och
mobilisera foérildrarna, ligerveckor med hilso- och livsstils-
inriktning, integrerad SANT—(sex, alkohol, narkotika och tobak)
undervisning, riktade polisinsatser mot langare och nirvaro av
vuxna vid ungdomsevenemang. Vissa av skillnaderna mellan
kommunerna illustreras i tabell 2. En begrinsning ir att man ej har
direkta uppgifter om hur dessa vanor var i kommunerna innan det
breda folkhilsoarbetet i insatskommunen tog vid omkring 15 &r
fore enkitundersdkningen.
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Tabell 2. Hilsovanor och livsstil (%) bland ungdomar 1 rskurs 9 1
tre mellansvenska kommuner i bérjan av 1990-talet

Insats- Jamforelse-  Jamforelse-
Halsorelaterad vana kommun kommun A kommun B
Alkohol minst tva ganger/manad 12,1 24,7 23,1
Aldrig druckit alkohol 65,9 488 441
Berusad minst tva ganger/méanad 51 19,0 10,2
Aldrig varit berusad 73,9 59,9 53,8
Provat narkotika 0,8 3,6 1,8
Roker dagligen 49 8,4 12,4
Rokt enstaka gang eller aldrig 84,5 70,5 66,1
Snusat dagligen 46 472 3,6
Haft samlag™ 12,9 18,1 22,2

*Sker ej séllan under alkoholpaverkan. Ungefar 10 % av 15-aringar har rapporterat
oplanerat/odnskat sex under alkoholpaverkan (Upmark m.fl. Alkohol- och drogvanor
bland elever i ak 9 i kommunerna i Stockholms l4n. Huddinge:Samhallsmedicin, Centrum
for Alkohol- och Drogprevention (CADP), 1998).

Under de senaste 10 dren har sirskilt STAD-projektet 1 Stockholm
gjort virdefulla studier utifrin den &vergripande mélsittningen att
fd kunskap om effektiva metoder fér att minska alkohol- och
drogrelaterade problem (Andréasson, 2004). Sirskilt insatserna for
att stimulera till en ansvarsfull policy foér alkoholservering pd
krogar och utvirdera insatserna har varit virdefulla och medfort en
betydande spridning. Man fann att 5 % av de studerade krogarna
vigrade servera berusade fore utbildning jimfért med 47 % efter
utbildning av servitorer (Wallin, 2004) medan andelen krogar som
vigrade servera mindeririga ckade frin 55 % till 68 %. Det var
dock ingen signifikant skillnad jimfért med ett kontrollomride.
Man fann 29 % minskning av polisrapporterat vild i insatsomridet,
efter kontroll av utvecklingen i jimférelseomridet. Utbildning av
servitorer i ansvarsfull alkoholservering har spritt sig under aren,
och detta har betydande folkligt stéd (Wallin, 2004). STAD-
projektet har ocksd arbetat med att forséka intressera sjukvirden
for sekundir prevention, och med projekt for att utveckla kompe-
tensen bland forildrar och i skolan.

I Stockholm verkar ocksi ESAPP-projektet (ESAPP=Evalue-
ring av Stockholms Alkohol Preventiva Program), som utvirderar
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processer och resultat av det lokala alkohol- och drogférebyggande
arbetet 1 Stockholms 18 stadsdelar (Romelsjo m.fl., 2003). Till
skillnad frin projekten i USA utvirderar man verksamhet i den
vanliga organisationen i stadsdelarna, utan forskningsanstillda
projektledarna, ndgot som kan ge kunskap av stérre generaliser-
barhet. Ett web-baserat rapporteringssystem har byggts upp for att
oka kunskapen om vilka férebyggande aktiviteter som egentligen
utférs av samordnarna, nigot som man faktiskt har begrinsad
kunskap om.

I Trelleborgs genomfordes 1997-2000 ett mangfacetterat lokalt
alkohol- drogférebyggande projekt med omfattande utvirdering
(Stafstrém och Lundborg, 2004). Utvirderarna fann att
programmet ej var sirskilt framgingsrikt, férutom di det giller
genomférandet skolpolicy och skolsatsning. Programmet hade
mitbara, hogt stillda mél, t.ex. att minska den totala alkohol-
konsumtionen under en 3-drsperiod, att skjuta upp debutdldern for
alkoholkonsumtionen, vilka ej uppniddes. Under 1977-2000 ¢kade
tillgingligheten till alkohol, sirskilt 1 sédra Sverige, vilket givetvis
forsvirade mojligheten att uppnd goda resultat. Det politiska stodet
till projektet kom att minska till féljd av personindringar pd
ledande poster.

I ett preventionsprojekt i Orebro har Koutakis och Stattin
(2005) fokuserat pd att engagera forildrarna i1 skolan (se ocksd
kapitel 10). Man har stimulerat forildrar att gemensamt anta en
policy for att minska tillgingligheten till alkohol vid skolor i olika
omrdden. I de skolor dir detta skedde var alkoholkonsumtionen
signifikant ligre dn i andra skolor.

Med medel frin den nationella Alkoholkommittén, Mobilisering
mot narkotika och Statens folkhilsoinstitut genomférs ett
nationellt projekt fér att utveckla kommunernas alkohol- och
narkotikaférebyggande arbete (2004). Av 68 kommuner som
ansokte om att delta utvaldes sex kommuner frén olika delar av
landet. Man férmedlade utbildning om verksamma metoder m.m.
samt gav 200000 kronor i startbidrag. Liknande jimforelse-
kommuner utsdgs ocksd. Samtliga kommuner valde att satsa pd
3—4 verksamhetsomrdden. En omfattande utvirdering med inter-
vjuer, enkiter och analys av registerdata &ver alkohol- och
narkotikarelaterade problem sker. Vid en halvtidsrapport efter
1,5 &r finner man inga skillnader mellan férséks- och kontroll-
kommunerna, som visar ungefir samma utveckling som i &vriga
landet. Man beddmer att detta ir forvintat och skriver att det
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forebyggande arbetet kom iging ganska sent, men utvecklats allt
bittre. Den slutliga utvirderingen blir betydelsefull f6r synen pd
lokalt alkohol- och narkotikaférebyggande arbete i landet.

Erfarenheter och framgangsfaktorer

Wallin tillhér dem som férsékt sammanfatta lirdomarna av lokalt
alkohol- och drogférebyggande arbete (Wallin, 2002), och nigra
punkter kan nimnas hir. Stéd frin kommunledningen ir
noédvindigt och ett realistiskt lokalt handlingsprogram med mit-
bara mél utarbetat av aktdrer och ansvariga inom olika omriden
kan vara en viktig bas 1 arbetet. For att ett projekt ska bli Ingvarigt
och integreras i befintlig verksamhet mdste det givetvis bedémas
som viktigt av kommunen eller lokalsamhillet 1 friga, och bygga pd
lokala virden och lokal kultur. En 1nst1tut10nahser1ng ska sittas
som ett tydligt mal s3 snart man bestimt sig f6r den.

En medveten strategi for att intressera lokala massmedia for
frigorna (media advocacy”) kan ge viktiga positiva effekter.
Lokala undersékningar kan ha en viktig informerande och mobili-
serande effekt, samt ge mojligheter till jimforelser med andra
omriden i linet eller landet. Lokalt preventionsarbete tar tid och
stiller ocksd krav pd flexibilitet. Ibland ir det nédvindigt att
inkludera insatser som dr mindre effektiva eller mindre kinda fér
att fi stéd for andra insatser eller f6r helheten. Det ir viktigt att
utgd frin den vetenskapliga kunskap som finns sedan tidigare och
frin positiva erfarenheter. Ett program och arbetssitt som fir
deltagarna att kinna stolthet och virde innebir forstds okade
mojligheter till framging. Hiregdrd (2003) har studerat faktorer
som Okar aktiviteten hos drogférebyggande samordnare i landet.
En enkitundersékning riktades till alla 237 samordnare som fanns i
Alkoholkommitténs kontaktregister 1 oktober 2003. Eftersom det
finns 286 kommuner i landet, och di det finns mer in en sam-
ordnare 1 vissa kommuner (i Stockholm finns 18 lokala samord-
nare) innebir siffran 237 att ganska minga kommuner saknade
samordnare. Svar pd enkiten kom frin 174 samordnare (73 %),
varav 87 % inte arbetat med alkohol- och drogférebyggande arbete
tidigare. Tvd tredjedelar hade en styrgrupp och 70 % en
samverkansgrupp for sitt arbete. Hilften var projektanstillda och
en lika stor andel arbetade heltid med alkohol- och drogprevention.
Fyrtio procent saknade dokument som beskriver det évergripande
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malet med arbete, men 34 % holl pd att ta fram ett sidant
dokument.

Undersékningen visar att det finns samband mellan vissa
forhillanden och hég alkohol- och drogférebyggande aktivitet. Det
ir positivt om samordnaren har hég kompetens 1 prevention och
ett samhillsférindrande foérhillningssitt. Positiva organisatoriska
forhillanden ir tydligt uppdrag, mandat att férindra, en stédjande
struktur och krav pd utvirdering. Arbetet gynnas ocksd om det
finns ett brett kontaktnit och om arbetet kommer in i ett
meningsfullt sammanhang. Hiregdrd menar att dessa forut-
sittningar relativ enkelt kan péverkas 1 kommunerna och att det
drogtoérebyggande arbetet skulle kunna utvecklas avsevirt om sd

skedde.

Kommuners syn pa alkobolfirebyggande verksambet hosten 2004

Socialdepartementet genomfoérde hosten 2004 en  enkitunder-
sokning om alkoholférebyggande arbete, riktat till 41 kommuner.
Trettio kommuner (73 %) med totalt 1,2 miljoner invinare svarade.
Dessutom finns synpunkter frdn Stockholm, Géteborg och
Malmo, dvs. landets tre stérsta stider. En sammanfattning féljer
nedan (Danielsson, 2005).

Overlag verkar kommunerna ha en timligen positiv syn pi de
nationella handlingsplanerna, som anses vara tydliga och prioritera
ritt frigor. Kritik framférs mot att det 1 planerna saknas koppling
mellan vad som skall géras och de resurser kommunerna har for att
genomféra detta.

En klar majoritet av kommunerna uttryckte en énskan om att
koncentrera resurserna, att ha en organisation fér hela omridet och
en handlingsplan. Det anses sirskilt viktigt att Alkoholkommitténs
och MOB: s handlingsplaner och arbete samordnas, bland annat av
det skilet att dessa frigor i praktiken samordnas i det lokala
arbetet.

Nya handlingsplaner bér foljas av fortsatta och, till sirskilda
projekt/insatser, 6ronmirkta medel/resurser. Lingsiktighet boér
understrykas och stimuleras i kommande planer. De bér dessutom
mer preciserat ange vilka metoder som ir framgingsrika i att
forebygga brott och missbruk av alkohol och narkotika.

Omriden som flertalet kommuner anser bor prioriteras i
kommande planer ir: drogfria arenor (arbetslivet bor sirskilt
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uppmirksammas), drogfri uppvixt och kommunal tillsyn, utbild-
ning for de yrkesgrupper som kan arbeta férebyggande, behovet av
forildrainsatser/utbildningar, satsningar mot rattfylleri/drogratt-
fylleri, vikten av att ha en kort rddgivning kring alkohol och droger
1 primirvarden och av att ha en fungerande missbruksvard

Minga kommuner pipekar att kommande handlingsplan/er bor
ta storre hinsyn till regionala skillnader och behov. Vidare bor
planerna mer preciserat ange de mest angeligna arbetsomridena
och de olika instansernas (stat, landsting, kommun) respektive
ansvar.

Bristen pd, och behovet av, uppféljning och utvirdering av det
forebyggande arbetet frin nationellt hll pitalas frin flera av
kommunerna.

Behovet av en forstirkt satsning pd forskning (bl.a. om skydds-
faktorer, effektiva preventionsmetoder/insatser och effektivare
vird) samt pd att f3 ut denna till de lokala aktérerna pitalas frin
flera kommuner.

De férebyggande insatser som framfér allt nimns frin kommu-
nerna kan sammanfattas sdsom: Kartliggning/Handlingsprogram,
Kunskapshéjande insatser, Insatser fér utagerande barn, Tidig
upptickt av riskdrickande/riskbeteende och Vird, Férildraaktivi-
teter/Forildraprogram, Tillginglighetsbegrinsning, Samverkan,
Fritidsaktiviteter, Skolmiljén, Trafiknykterhet och Alkoholfria
arbetsplatser.

Majoriteten av kommunerna ir vildigt positiva 1 sina omdémen
om Alkoholkommittén och Mobilisering av narkotika. I synnerhet
omnimns material och utbildningar frin Alkoholkommittén i
positiva ordalag. Det som framfor allt efterfrigas frin de flesta
kommuner ir ett ldngsiktigt tinkande kring och planerande av det
forebyggande arbetet.

Av ett slutord framgdr (Danielsson AK, 2005) att svaren frin de
30 kommunerna vil 6verensstimmer med tidigare undersékningar
inom ESAPP-projektet (Evaluering av Stockholms stads Alkohol
Preventiva Program) (Romelsj6, m.fl., 2003). Man har dir bland
annat intervjuat de lokala alkohol- och drogsamordnarna i Stock-
holm vid upprepade tillfillen om sin arbetssituation. Samordnarna
har vid dessa tillfillen bland annat uttryckt stark kritik mot det
faktum att det finns sd minga olika aktdrer inom det férebyggande
arbetet och efterlyst bittre samordning frin nationellt hill. De
kritiska synpunkterna utgjordes sammanfattningsvis av alltfér
mycket konkurrens mellan olika aktérer och brister i samverkan,
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oklar ansvarsfordelning, oklarheter 1 resursfrigan, kortsiktighet,
brist pA dokumentation och utvirdering, bristfillig samordning
frdn nationellt hill och behov av tydligare direktiv och en mer
enhetlig syn pa det forebyggande arbetet. Nir det giller frigan om
dokumentation och utvirdering av det lokala férebyggande arbetet
visar dven andra studier, bla. ESAPP-projektet, pd liknande
problematik. Resursbrist anges som det huvudsakliga skilet till
varfér man inte dokumenterar det férebyggande arbetet/insatserna.
Utan dokumentation kan inte utvirdering ske, och inte heller
lirdomar dras och férmedlas.

Av synpunkter frin de tre storstiderna Stockholm, Géteborg
och Malmé framgér att dessa satsat mer dn ndgonsin pd alkohol-
och drogférebyggande verksamhet och att de uppskattar de
nationella satsningarna, som bl.a. inneburit att varderas storstaden
fict 10 miljoner frin Mobilisering mot Narkotika (MOB) 1
“Trestadssatsningen”, och att de férordar att Alkoholkommittén
och MOB slis samman.

Betydelse av socioekonomiska forhillanden

Man kan tilligga att ingen av de 30 kommunerna nimner frigor om
jamstilldhet och social ojimnlikhet i sina remissvar och att endast
en kommun diskuterar folkhilsoperspektiv. I en av de mycket {3
utvirderingar som beaktar betydelsen av socioekonomisk bak-
grund, frin Stockholms lin, framkommer skillnader relaterade till
den socioekonomiska standarden 1 boendeomridet (Mattson och
Romelsjs, 1997). Vid en utvirdering av olika aspekter pi en ANT-
satsning med film, kampanjinslag i1 radio, pd reklampelare och 1
ungdomstidning fann man vid en enkitundersékning i olika skolor
i Stockholms lin att elever frin omriden med hég medelinkomst
och 18 socialbidragstagare var klart med positiva till denna ANT-
satsning. Sdlunda var 80 % av eleverna frin sidana omriden
positiva till en ANT-férelisning och 68 % till en film, medan mot-
svarande siffror bland elever frin ligstatusomriden var 57 % respek-
tive 34 %. Liknande skillnader fanns mellan elevernas bedémning
av effekter av ANT-satsningen pd alkoholvanorna hos deras jimn-
driga. Mojligen avspeglar dessa skillnader helt eller delvis allminna
skillnader 1 instillningen till skolan. Denna timligen unika
undersokning mi vara enkel metodologisk, men indikerar att
socioekonomiska férhillanden kan ha betydelse for effekten av
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férebyggande insatser, och aktualiserar ocksd avsaknaden av forsk-
ningsbaserad kunskap inom omridet.

Samordning med narkotikaférebyggande insatser och annat
folkhédlsoarbete

Det har alltid funnits en diskussion om man bér samordna alkohol-
och drog (narkotika)férebyggande arbete, och vidare om man bér
forsoka integrera ett sidant arbete med annat folkhilsoarbete.
Mycket talar f6r att det finns fordelar med en sidan samordning.
Narkotikadebut sker ofta under alkoholpdverkan och ungdomar
som anvinder narkotika ir ofta ocksd storkonsumenter av alkohol
(se ocksd kapitel 10). Sociala och beteendemissiga faktorer som
paverkar bruk av alkohol och fér narkotika sammanfaller, liksom
hilsofrimjande och férebyggande (protektiva) faktorer. Veten-
skapliga studier dir man jimfér effekter av olika slag av samord-
ning med férebyggande arbete mot ett omrdde (t.ex. alkohol) ir
mycket svira att genomfora, och saknas ocks3.

Man kan rekommendera att det alkohol- och drogférebyggande
arbete samordnas med annat folkhilsoarbete. Flera av de bestim-
ningsfaktorer som ir viktiga inom alkoholomridet ir aktuella ocks3
inom andra folkhilsoomriden (kapitel 10). Forskningen har visat
att det ofta finns flera samverkande faktorer bakom hilsoproblem
och sociala problem och sjukdomar, och en riskfaktor ir ofta en
bidragande orsak till flera olika problem. Alkoholvanorna piverkas
siledes av mél och insatser inom annat folkhilsoarbete Ett
helhetsperspektiv pd folkhilsoarbetet ir en viktig utgingspunkt i
den nya nationella folkhilsopolitiken.

Betydelsen av handlingsprogram diskuteras fortlopande. Att
gemensamt i lokalsamhillet utarbeta ett lokalt handlingsprogram,
med lokala data och mail, helst utvirderingsbara mil, férankrade
bland deltagarna och i lokalsamhillet ir givetvis virdefullt och kan
vara en avgorande investering fér att utveckla ett bra folkhilso-
arbete pd vetenskaplig grund. Men det finns ocksd exempel pd att
arbete pd handlingsprogram kan ta alltfér mycket tid frin det reella
forebyggande arbetet, och dven bra program kan bli “hyllvirmare”.
I en uppsats frdn 1998 fann man vid analys av handlingsprogram
frdn 28 kommuner tre inriktningar pd programmen: férindrande,
ansvarsundvikande och uppvisande (Elmquist, 1998).

443

Bilaga 7



Bilaga 7

SOU 2005:25

I en unik studie frdn Ontario, Kanada har férekomst av handlings-
program relaterats till olika férebyggande aktiviteter (Rylett och
Gliksman, 2002), baserat pd en enkitundersékning riktad till 74
kommuner. De kommuner som hade handlingsprogram hade klart
hégre kvalitetsscore (genomsnittligt 74) f6r férebyggande insatser,
jamfoért med andra kommuner (kvalitetsscore 51 i genomsnitt).
Den senare gruppen rapporterade 1,8 génger fler alkoholrelaterade
problem in kommunerna med handlingsprogram, vilka ocksd
rapporterade en minskning av problemscore frin 14,4 till 6,5 under
en tvddrsperiod. En begrinsning ir att uppgifterna endast bygger pd
subjektiva uppgifter frin ansvariga tjinstemin lokalt, dvs. mitningar
har ej utférts av utomstiende. Det ir egentligen ocksd osikert 1
vilken utstrickning just handlingsprogrammen kan ha bidragit till de
bittre resultaten i de kommuner som hade sidana program. Trots
begrinsningar vicker den intresse for att studera betydelsen av
handlingsprogram for aktivitetsnivd och mitbara resultat.

i\ldersgrénser, tillganglighet och tillstand

Det har visat sig att dldersgrinser ofta inte kontrolleras och att det
ir lite f6r minderdriga att kopa alkohol p8 restauranger i Sverige
(se ovan). Det har ocks3 visat sig att det dr litt f6r minderdriga att
képa folksl (och tobak) i1 Sverige. Redan 1996 uppgav 34 % av 15-
driga pojkar och 20 % av 15-4riga flickor att de sjilva koper folkol i
affir. De som gjorde si drack dubbelt s& mycket som andra
jimndriga (Boman och Romelsjs, 1997). Vid inképsforsok i
STAD-projektet 1998 fann man att 63 % av ungdomar som av en
panel bedémts se yngre ut dn 18 ar (de var minst 18 &r) kunde képa
folkol pd livsmedelsaffir (Lonnqgvist m.fl, 1998), Romelsjé och
medarbetare har l3tit utféra s.k. inkopsforsok (exkl. kontroll-
omriden) av folkdl och tobak inom tre sociodemografiskt olika
omrdden inom Storstockholm, samt i kontrollomride, samtliga
framgdngsrika med statistiskt sikerstilld minskning (Tabell 3).
Man lit utbilda ungdomar som var éver 18 dr, men som av en panel
vuxna sdg yngre ut, att férsoka kopa folksl och dirvid registrera
vissa forhdllanden. Efter besoktes samtliga handlare av projekt-
ledare och nirpolis och informerades om resultatet och lagstift-
ningen. Direfter genomférdes &ter oannonserade och anonyma
inkdpsforsok. I Tringsund-Skogds integrerades inkopsforsok i ett
omfattande lokala folkhilsoarbete. Dessa exempel visar att enkla
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kontrollerande och informerande insatser i inkdpsférsok kan
begrinsa tillgingligheten till alkohol bland unga.

Tabell 3. Andel (%) inkopstorsék som resulterade i inkép 1 insats-
och jimférelseomriden '~

Alkohol Tobak

Insats- Jamforelse-  Insats- Jamforelse-

omrade omrade omrade omrade
Trangsund-Skogas
Inkdpsforsok 1 57 48 55 58
Inkdpsforsok 2 38 32 41 57
Inkopsforsok 3 14 39 45 50
Inkopsforsok 4 0 80 30 95
Inkopsforsok 5 5 23 19 55
Skéarholmen
Inkdpsforsok 1 56 S 62 S
Inkdpsforsok 2 12 b 41 S
Ostermalm
Inkopsforsok 1 56 58 - -
Inkopsforsok 2 42 46 - -
Maria-Gamla stan
Inkdpsforsok 1 69 79 - -
Inkdpsforsok 2 37 79 - -
Hégersten
Inkopsforsok 1 81 20 - -
Inkopsforsok 2 25 24 - -

! Mattsson U, Romelsjé A. Tillganglighet till folkdl och tobak i livsmedelsaffarer och kiosker i
Trangsund och Skogas 1999. Huddinge: Samhallsmedicin, Centrum for Alkohol- och
Drogprevention (CADP), 1999.

2 Danielsson L, Romelsjs A. Minskning av tillganglighet till folkél och tobak bland minderariga i
Skarholmen under 1999. Stockholm: Samhéllsmedicin, Centrum for Alkohol- och Drogprevention
(CADP), 2000.

3 Danielsson L, Romelsji A. Tvaarig studie visar att tillganglighet till bland minderariga minskat i
Trangsund-Skogas. Stockholm: Samhallsmedicin, Centrum for Alkohol- och Drogprevention (CADP),
2000.

*Haeggman UL, Romelsjo A. Minskning av tillgangligheten till folksl bland ungdomar p3
Sddermalm. Stockholm:Karolinska Institutet, institutionen for folkhalsovetenskap, 2000.

5 Haeggman UL, Upmark M, Romelsjo A. Hur l4tt 4r det for ungdomar att kipa folkdl? Stockholm:
Samhallsmedicin, Centrum for Alkohol- och Drogprevention (CADP) och Karolinska Institutet,
institutionen for folkhalsovetenskap, 2000.

8 Jamfarelseomrade saknas
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Behandling

Denna utredning har ej till uppgift att utreda férhillanden rorande
behandling av personer med alkohol- och drogrelaterade problem.
Dock synes det relevant att fista uppmirksamhet pd att det finns
vetenskapligt stéd fér att behandling och policy fér behandling
lokalt, regionalt och nationellt kan pdverka omfattningen av
allvarliga alkoholrelaterade i en befolkning, vid sidan av alkohol-
politik, hilsofrimjande och férebyggande insatser. De arbeten,
begrinsade till Kanada, USA och Sverige, som studerat samband
mellan antal personer 1 behandling f6r alkoholberoende
(alkoholism) och alkoholmissbruk & ena sidan, och déd och sluten
vard i nira alkoholrelaterade sjukdomar som skrumplever (lever-
cirrhos) och alkoholberoende har funnit ett positivt samband,
ocksd med hinsyn tagen till effekten av indrad alkoholkonsumtion.
Mann och Smart (1988) har vid analys av data f6r hela
befolkningen funnit samband mellan: 6kning av antalet personer 1
behandling fér alkoholberoende och mindre sjukhusvird for
skrumplever, 6kad behandling och 6kat antal medlemmar i
Anonyma alkoholister (AA) och ligre dodlighet 1 skrumplever i
USA (1990, 1991) och i Ontario, Kanada (1990, 2005 (tidsserie-
analys)). Holder och Parker (1992) fann vid multivariat tidsserie-
analys av data frin Nordkarolina, USA att en 6kning av behandling
for alkoholberoende medférde ligre dédlighet 1 skrumplever, under
hinsyn tagen till indrad alkoholkonsumtion. Romelsjé fann 1 ett
tidigt arbete (1987) ett samband mellan 6kad forsiljning av
Antabus och Disulfiram (ges till alkoholberoende, och motverkar
alkoholintag genom att stoppa nedbrytningen av alkohol 1 kroppen,
vilket vanligen medfér avsevirda obehag) och minskning av
dédlighet och sjukhusvdrd i nira alkoholrelaterade sjukdomar i
Stockholms lin. Leifman och Romelsjé (1997) fann vid analys med
bittre metodik (tidsserieanalys) ett signifikant samband mellan
forsiljningen av Antabus och Disulfiram samt dédlighet och
sjukhusvdrd i nira alkoholrelaterade sjukdomar i1 Stockholms lin
1980-94, under samtidig kontroll f6r alkoholkonsumtion. Dessa
uppgifter talar fér att man 1 frigor rérande policy och resurser till
behandling ocksd bér beakta de positiva effekter som behandling
kan ha pd allvarliga och kostsamma alkoholrelaterade problem i
befolkningen. Detta synsitt framtrider tydligt i ett arbete 2005 av
tre av forfattarna (Room, Babor och Rehm) i den internationella
kunskapsoversikten (Babor m.fl., 2003). De skriver (2005) "This
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evidence suggests that treatment of alcohol-related problems
should be incorporated into a public health response to alcohol
problems” (Dessa vetenskapliga fakta bér leda till att behandling av
alkoholrelaterade problem ingdr 1 ett folkhilsoprogram mot

alkoholproblem).

Stora mojligheter till insatser pa lokal niva

I och med att alkoholpolitiken har dndrats har lokalt férebyggande
arbete blivit viktigare. Ingen dndring av detta forhillande ir 1 sikte,
och uppgiften dr att utveckla lokalt forebyggande arbete, och
basera denna pa vetenskaplig evidens, dir sddan finns. Det dr ocksd
s& att flera av de bista forebyggande insatserna enligt internationell
vetenskaplig granskning (Babor m.fl., 2003) ir helt eller nistan helt
beroende av lokala beslut av politiker och andra och av lokala
insatser. Detta giller f6r fem av de 10 mest effektiva preventiva
insatserna (avsnitt 4.1), nimligen tillimpning av dldersgrinser for
inkép av alkoholdrycker, begrinsningar av antalet férsiljnings-
stillen, begrinsningar i 6ppethdllande, trafiknykterhetskontroller
och sekundir prevention. Dessutom har andra insatser en lokal
tyngdpunkt, ofta av naturliga skil, vare sig de ir en del av en
nationell eller regional policy eller enbart bygger pd lokala initiativ.
Hit hér insatser 1 skola, pa arbetsplatser, i féreningsliv, kampanjer.
Detta innebir att lokal policy har avgérande betydelse, och en
central konkret friga ir oftast: Vill kommunpolitikerna satsa pd en
bra alkoholpolicy och avsitta resurser {or att férverkliga detta? Ett
viktigt inslag i det lokala foérebyggande arbetet ir kommunala
insatser foér att begrinsa antal serveringsstillen och 6ppettider,
liksom bra rutiner fér tillstdndsgivning (Andréasson, 2002). Av
stor vikt dr kontroll av befintlig lagstiftning s att minderdriga och
berusade ej serveras alkohol pd niringsstillen, och s3 att minder-
driga ej kan kopa folkol. Den lokala ordningsstadgan kan innehélla
forbud mot alkoholkonsumtion i vissa offentliga miljder, t.ex. pd
idrottsanliggningar, tigstationer och parker. Ansvarsfulla lokala
politiker kan avsitta resurser for att utarbeta handlingsprogram och
for att genomféra insatser i handlingsprogrammet, i samverkan
med andra organisationer. Denna kan innefatta policy och insatser
fér kommunens egna anstillda. Kommunpolitiker kan besluta och
tillimpa en alkoholrestriktiv egen representation.
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Polisen har méjlighet att forsoka foérhindra langning, smuggling
och hembrinning, och férsiljning av alkohol till minderdriga. En
stor del av polisens arbete avser alkoholrelaterade brott och
problem: vildsbrott, kriminalitet, ordningsproblem och ligenhets-
brak. Sjukvird och socialtjinst kan avsitta tid tll sekundir-
preventiva insatser. Foreningar kan utarbeta och tillimpa en bra
alkoholpolicy inom sin verksamhet, ndgot som forefaller naturligt
for t.ex. idrottsféreningar.

Sammanfattning och diskussion

Vi har redovisat vetenskapliga studier frdin USA och Sverige som
visar att lokalt férebyggande arbete kan minska viktiga alkohol-
relaterade problem. Denna positiva kunskap fanns inte for 10-15 4r
sedan. Det ir en mycket liten andel av lokalt férebyggande
satsningar som utvirderats. Bra utvirderingar kostar en hel del. Det
ir ocksd mycket mojligt att man missar effekter av forebyggande
insatser dirfor att de vetenskapliga erfarenheterna och metodiken
inom omrddet ir forhdllandevis outvecklad. Men sammanfatt-
ningsvis finns starka skil att satsa pd lokalt alkoholférebyggande
arbete. Det viktigaste skilet dr att det finns vetenskapliga studier
som visar effekt av vissa lokala insatser. Dessutom kan det
verksamt bidra till att minga minniskor fir en 6kad medvetenhet
och kan utveckla ett tydligare férhillningssitt till alkohol och
droger och dirtill relaterade problem

Vidare kan flera av de bista forebyggande insatserna helt eller
delvis endast genomféras pd lokalplanet. Dirfér gor vi bedom-
ningen att en fortsatt satsning pd lokalt férebyggande arbete miste
ske. Detta innebir en lingsiktig satsning, integrerat i den ordinarie
verksamheten i kommunerna. Av central betydelse ir att en bra,
politiskt férankrad lokal alkoholpolicy finns och att denna
inkluderar olika insatser f6r att begrinsa tillginglighet och
kontrollera att gillande lagar och bestimmelser {6ljs. Samarbete
med annat folkhilsoarbete boér efterstrivas. Alkoholkommittén,
mobilisering mot narkotika, folkhilsoinstitutet och de planerade
regionala centra (avsnitt 9) ska svara fér utbildning av personal,
spridning av bra metoder fér kartliggning och fér olika
hilsofrimjande och férebyggande insatser. Men kostnaderna for
det lokala férebyggande arbetet i kommuner och stadsdelar méste
vila pd dessa. Man kan hir rikna med en kostnad som ofta ligger pd
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mindre dn en procent av den kommunala budgeten, medan kost-
naderna fér alkoholrelaterade problem i en kommun ir méng-
dubbelt stérre. Det forefaller dock orealistiskt att tro att en kraftigt
okad satsning pd kunskapsbaserad alkoholpolicy och prevention
lokalt fullt ut ska kunna kompensera fér férsvagningen av den
traditionella nationella restriktiva alkoholpolitiken.

Forskning

Forskningen om lokalt férebyggande arbete inom alkoholomridet
ir begrinsad 1 Sverige, liksom internationellt, trots en forstirkning
under de senaste 5-10 dren. De exempel pd framgingsrika insatser
kommer frimst frin forskning i USA, och med dven insatserna
delvis under kontroll av forskarna. I vilken utstrickning de positiva
resultaten ir tillimpliga i Sverige dr oklart, trots positiva indika-
tioner av folkhilsoarbete i en mindre kommun {6r mer in 10 ir
sedan (Berg-Kelly m.fl., 1991), och trots att likheter i samhillstyp
och postulerade mekanismer gor att positiva effekter ir sannolika.
Vi vet dock frin svenska studier att utbildning 1 ansvarsfull
alkoholservering kan ge resultat (Andréasson, 2004; Wallin, 2003),
och att insatser for att motverka forsiljning av folkdl till minder-
driga kan ge positiva foljder (Dalenius & Romelsjs, 2000), liksom
att behandling kan pdverka nivin av alkoholrelaterade allvarliga
hilsoproblem i befolkningen (Leifman & Romelsjs, 1997).

Nigra omriden dir forskning ter sig viktig ska nimnas.

Vi behover kunskap om lokalt forebyggande arbete har siker
positiv effekt 1 Sverige idag.

Vivill girna veta om dven framgingsrika satsningar pd att minska
tillgingligheten till alkohol f6r unga, t.ex. genom en bra och resolut
tillimpat lokal policy dven medfér minskning av konsumtion och
av alkoholrelaterade problem. Forskning saknas helt pd effekter av
policy och férebyggande insatser i féreningslivet. Forskning saknas
ocksd om betydelsen av socioekonomisk bakgrund i boendemiljé
och individuellt for effekter av férebyggande insatser.
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