Sma halsoeffekter av mattligt
drickande enligt ny rapport

»nSjukvarden bor ges storre ansvar i det forebyggande arbetet«

Det mattliga drickandets nytta
och risker analyseras i en ny rap-
port som presenteras i nasta
vecka. Huvudbudskapet ar att
mattligt drickande har sma
hélsoeffekter och att dessa upp-
trader forst efter medelaldern,
tydligare fér mén én fér kvinnor.
Aven mattlig alkoholkonsumtion
innebar dock vissa halsorisker.

Il Rapportens initiativtagare alkohol-
lakaren Sven Andréasson anger tva skl
till varfor rapporten arbetats fram:

— En aterkommande fraga pa utbild-
ningsdagar for priméirvardspersonal ar:
Riskerar vi inte att vara patienter gar
miste om en positiv effekt av alkohol om
vi ér alltfor restriktiva i var rddgivning?
Det behover alltsé skapas storre klarhet
inom omrédet.

En kunskapsoversikt
Det andra skilet dr den vetenskapliga
nyfikenheten: Hur dr studierna om alko-
holens positiva effekter upplagda? Dér
handlar det om de skyddande effekter-
nas epidemiologiska bas och genom vil-
ka biomedicinska mekanismer som de
skyddande effekterna medieras.
Rapporten »Alkohol och hilsa. En
kunskapsoversikt om alkoholens positi-
va och negativa effekter pd var hélsa«
ges ut av Statens Folkhélsoinstitut i sam-
rdd med Socialstyrelsen och Svenska
Lékareséllskapet, dr skriven av tio alko-
holforskare och avslutas med en sam-
manvégning under rubriken »Vilka rad
ska vi ge?«. Malgruppen ar framst 1dka-
re och annan vardpersonal.

Olika effekt beroende pa kon och alder
Ett huvudbudskap é&r att alkohol har oli-
ka effekter for unga och gamla, for mén
och kvinnor.

— Mest »nytta« av alkoholen har i sa
fall kanske lite 6verraskande vara gamla
patienter. Fram till 40-arsaldern ar netto-
effekten generellt sett negativ. Sedan ser
man en svagt 6kande positiv nettoeffekt.
Men méingderna ér ndstan homeopatiska
— matskedsméngder for personer i 40—
50-arsaldern. Forst i hogre aldrar kan
man se en skyddande effekt, men dven
dairelativt sma kvantiteter, som mest ett
knappt standardglas (a 15 cl) vin om da-
gen for méan i 70-&rsdldern och mindre
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dn ett halvt glas om dagen for kvinnor i
samma &lder.

Dryckesmonstret har betydelse
Dryckesmdnstret dr en annan viktig fak-
tor. Vi har ett ohdlsosamt konsumtions-
monster i Norden jamfort med det konti-
nentala eller sydeuropeiska. De studier
som visar positiva effekter av alkohol
giller i huvudsak maltidsrelaterat drick-
ande, men i Sverige dr det bara nidgon
procent av befolkningen som dricker na-
got glas vin till maten varje dag.

— Majoriteten koncentrerar sitt drick-
ande till enstaka dagar, och da ser man
ockséa negativa effekter pa hjarta—karl.
Detta tror vi dr ndgot som allmdnheten
inte riktigt har uppfattat dnnu.

Sjukvardens roll

Nar de traditionella alkoholpolitiska
kontrollinstrumenten forsvagas maste
man soka alternativ. Och dér ar sjukvér-
den en intressant, men hittills kraftigt
underutnyttjad aktér, menar Sven
Andréasson. Som exempel ndmner han
den nationella handlingsplanen pa alko-
holomradet for perioden 2001-20035,
som antogs av riksdagen ar 2000.

— Dir ligger fokus pa4 kommunernas
atgérder, medan man i stort sett helt
glomt bort landstingen. Det, menar vi,
stimmer inte med det vetenskapliga un-
derlaget — det finns fa saker som har bétt-
re evidens &n tidig upptackt och radgiv-
ning i primirvarden eller i sjukvirden
generellt. Att med patienten samtala om
hans eller hennes alkoholvanor kan kén-
nas »obekvamt«, men det dr svarigheter
som erfarenhetsmaissigt kan minskas ge-
nom utbildning i samtalsmetodik.

Men det racker inte.

— Det kriavs ocksd att sjukvérds-
huvudménnen har en policy. Alltsd tva
saker: Utbildning och policy. Annars
blir det bara fyrverkeriprojekt, man hal-
ler pa ett tag, alla dr entusiastiska och se-
dan dor det ut.

Metodsvarigheter

Trots att det mesta talar for att det ligger
nagot i studierna som rapporterar positiv
effekt av alkohol pa hjarta—kérl och dia-
betes dr det besvirande att flera av studi-
erna egentligen &r rétt torftiga ur alko-
holforskningssynpunkt. Man klumpar
tex ihop helnykterister med personer

som dricker vél-
digt lite, trots att
det ror sig om tva
vitt skilda katego-
rier, sdger Sven
Andréasson.

— Merparten
av mina kolleger | =
har ju heller inte |
tagit hilsoeffek-
terna till intdkt for
att rekommende-
ra alkohol till sina patienter; jag tycker
att man har hanterat fradgan korrekt.

Sven Andréasson.

Mediernas rapportering

Niér det géller massmediernas alkohol-
rapportering ar det val ungefir som med
datorer — vad som kommer in, kommer
ut — och om inte medicinare och forska-
re levererar korrekt material kommer
andra aktorer att sta for informationen,
menar han.

— Det &r vél inte alltfor 1angsokt eller
konspiratoriskt att tro att marknaden hit-
tills svarat for ratt mycket av underlaget.
En metod é&r att ifrdgasétta alkoholpoli-
tisk forskning som gér emot industrins
intressen.

— Vi tror ocksa att det finns en bety-
dande »publication bias«, att artiklar
som ifragasitter positiva effekter av
maéttligt drickande har svért att bli publi-
cerade, medan motsatsen géller for ar-
tiklar som finner positiva effekter pa de
mest obskyra omraden.

Avslutningsvis tycker Sven Andréas-
son att regeringen borde »tuffa till sig« i
fraga om EU och inforselkvoterna. Dels
i forhandlingar inom EU, dels genom att
stilla starkare krav pa tull och polis att
ingripa mot den omfattande vidarefor-
sidljning som nu pagér av privat inférd
alkohol.

Jan Lind
Jjan.lind@lakartidningen.se
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