
ordinarie handelsvara, »No ordinary
commodity«, enligt titeln på en bok av
framstående alkoholforskare [2], som
inte kan hanteras som andra produkter i
EUs handelspolitik. Enskilda länders
sociala och kulturella traditioner måste
kunna påverka lagstiftningen kring alko-
holinförsel och alkoholskatter. 

Läkarförbundets tidigare aktiviteter 
En av oss hade anledning att i samband
med Läkartidningens 100-årsjubileum
gå igenom Läkartidningens och därmed
förbundets aktiviteter inom alkoholom-
rådet under förra seklet [3]. Det fram-
gick tydligt att läkarkåren ofta visat
starkt engagemang i alkoholfrågor och
att förbundet aktivt tagit upp och drivit
viktiga policyfrågor. För drygt 20 år se-
dan föreslog en arbetsgrupp utsedd av
Läkarförbundets centralstyrelse något
så inopportunt som återinförande av in-
dividuell inköpsregistrering (»mot-
kort«). 

Därför är det med beklagan vi kon-
staterar att förbundet inte mer aktivt ta-
git ställning mot den nedmontering av
alkoholpolitiken som skett i samband
med EU-anpassningen. Den senaste i ra-
den av dessa förändringar är det nu aktu-
ella förslaget till skattesänkning på sprit,
som Läkarförbundet således inte reage-
rat på. Alkoholpolitiken är ett väl så vik-
tigt område för förbundet att bevaka som
sjukvårds-, social-, arbetsmarknads- och
forskningspolitik.

Uppmaning
Vi uppmanar således Läkarförbundet att
1. verka för en mer aktiv roll för för-

bundet i den alkoholpolitiska debat-
ten, utifrån argumentet att alkohol är
en av våra absolut största hälsorisker

2. bevaka remisser i alkoholpolitiska
frågor på ett mer aktivt sätt, och be-
akta hälsoaspekterna generellt, inte
bara dem som berör vård och arbets-
miljö

3. ta ställning till den nu aktuella frågan
om skattesänkning på både sprit och
andra alkoholdrycker som föreslagits
i två färska betänkanden, men som
uppenbarligen förbisetts i remisshan-
teringen.

*
Potentiella bindningar eller jävsförhål-
landen: Inga uppgivna.
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Debatt

Replik:

Vi går vidare och undersöker
möjligheterna att ta ställning

För att säkert utreda vad våra specialitets- och intresseföreningar
med experter på alkoholrelaterad sjuklighet anser, har vi skickat ut
en särskild förfrågan. Om svaren är entydiga kan de komma att ge
centralstyrelsen underlag för att mer aktivt plädera mot förslaget att
sänka alkoholskatterna. Vi stöder också arbetet i WMA med att ta
fram förslag till åtgärder för att minska alkoholens skadeverkningar.

❙ ❙ Peter Allebeck och Sven Andréasson
tar upp en mycket viktig fråga för läkar-
kåren och för våra politiker – hur skapar
vi bästa möjliga alkoholpolitik i Sveri-
ge? En statlig utredning har nyligen
granskat frågan och dessutom särskilt
försökt besvara frågan om hur hög alko-
holskatten bör vara. För läkare och för
Läkarförbundet är alkoholpolitiken vik-
tig; alkohol har blivit en av de allvarli-
gaste folkhälsoriskerna i det moderna
samhället.

Läkarkåren engagerad
Läkarkåren har alltid varit starkt enga-
gerad i frågan om att hur vi bäst före-
bygger och behandlar alkoholskador.
Inte minst därför att läkaren i sin dagliga
gärning ofta har känt vanmakt och för-
tvivlan över att tvingas ta hand om ska-
dor som i så hög grad är möjliga att före-
bygga. Förslag i form av förbud och ran-
soneringar har återkommit regelbundet
från både enskilda och grupper av läka-
re. Förslag som rör prispolitik och inför-
selregler har mer sällan förts fram. 

Blickar vi tillbaka finner vi att Läkar-
förbundet som organisation konsekvent
har avstått från att ta ställning till dessa
förslag. Istället för att värdera olika alko-
holpolitiska styrmedel har förbundet
valt att lyfta fram de medicinska aspek-
terna på alltför hög alkoholkonsumtion,
det preventiva arbetet i sjukvården och
andra vårdfrågor.

Frågan om att sänka alkoholskatten
har blivit en het politisk fråga som de-
batterats mycket det senaste året. Från
politiskt håll vore det givetvis tacksamt
om professionerna som arbetar med ska-
deverkningar av alkohol kunde ge tydli-
ga besked. För att läkarkåren ska kunna
värdera alkoholpolitiska styrmedel

krävs bra underlag, och för att Läkarför-
bundet ska kunna ge klara besked måste
våra medlemmars synpunkter i frågan
vara tydliga.  

När det gäller utredningens förslag
till ny alkoholpolitik har många syn-
punkter kommit in från förbundets del-
föreningar vad gäller vårdens förutsätt-
ningar att leva upp till behovet av ett ut-
ökat sekundärpreventivt arbete. När det
gäller just förslaget om sänkt alko-
holskatt saknas synpunkter från delför-
eningarna. Detta är naturligtvis en brist,
om man anser att Läkarförbundet borde
ha en klar uppfattning i frågan. 

Fråga till våra experter
För att säkert utreda vad våra speciali-
tets- och intresseföreningar med exper-
ter på alkoholrelaterad sjuklighet anser,
har vi därför skickat ut en särskild för-
frågan. Dessa svar har ännu inte kommit
in. Om svaren är entydiga kan de even-
tuellt ge centralstyrelsen underlag för att
mer aktivt plädera mot förslaget att sän-
ka alkoholskatterna. 

Redan innan vi har tagit del av svaren
synes det ganska självklart att höga pri-
ser på sprit och vin minskar konsumtio-
nen och i förlängningen också alko-
holskadorna hos befolkningen. För att
prisinstrumentet skall fungera får det
dock inte vara alltför lätt att köpa billig
sprit och vin från andra länder. Ett sätt att
komma tillrätta med detta vore att Sveri-
ge i olika internationella sammanhang
lyckas övertyga andra länder om vikten
av att också använda priset som ett medel
för att reducera alkoholkonsumtionen. 

Kommande förslag från WMA 
Läkarförbundet stödjer därför i pågåen-
de arbete inom World Medical Associa-
tion (WMA) ett förslag till åtgärder för
att reducera alkoholens skadeverkning-
ar. I förslaget tas bl a hänsyn till prissätt-
ningen. WMA väntas anta förslaget på
nästa möte i oktober 2005. •
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