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Bestéllarkontor Vérd

Handl&ggare:
Goran Rado

Y ttrande 6ver motion av Pia Lidwall mfl (kd) om landstingets
arbete mot alkohol

Arendet

Landstingsstyrelsen ska yttra sig 6ver motionen och har éverlamnat den till
halso- och sjukvardsutskottet for beredning.

Pia Lidwall mfl (kd) har i motionen foredagit landstingsfullmaktige att
besluta om en rad &garder som syftar till att minska totalkonsumtionen av
alkohol och minimera alkoholens skadeverkningar.

Fordag till bedut

Haso- och sjukvardsutskottet foreslas besluta

att  foresa landstingsstyrelsen besluta att avge yttrande 6ver motionen i
enlighet med forvaltningens synpunkter i detta tjansteutl atande.

Forvaltningens synpunkter

Allmén bakgrund

Som motionarerna framhdller har alkoholkonsumtionen i Sverige Okat under
de senaste aren och darmed ocksa de medicinska och sociala
skadeverkningarna.

| landstingets folkhalsorapport ( 2003) konstateras att invanarnai
Stockholms lan i flera avseenden har mer riskabla akoholvanor &n
befolkningen i 6vriga landet. Enligt folkhd soenkéten ar saval
hogkonsumtion som frekvent berusningsdrickande vanligast bland 18-20-
ariga kvinnor och man. Den totala alkoholkonsumtionen i Stockholms 1&n
métt i liter ren alkohol per invanare 15 & och ddre var & 2002 12,0 jamfort
med 9,9 for helariket. Bland 21-65-aringarna &r sju procent av kvinnorna
och fjorton procent av mannen hdogkonsumenter. Detta & en 6kning med
knappt 40 procent for kvinnorna och knappt 45 procent for mannen jamfort
med folkhal soenkéten 1994. Berusningsdrickandet & sarskilt vanligt bland
unga och har blivit vanligare. Detta dryckesmonster & forknippat med
sarskilt storarisker for akuta medicinska skador och problem Utvecklingen
innebér att alt fler drabbas av problem till f6ljd av eget och andras
alkoholmissbruk och darmed okar ocksa de samhéllsekonomiska
kostnaderna
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Riksdagen antog i februari 2001 en nationell handlingsplan for att
forebygga alkoholskador (prop.2001/01:20). Handlingsplanen géller fram
till och med 2005 och huvudinriktningen &r att den framtida
alkoholpolitiken ska forskjutas mot en forstarkning av bade det
internationella och det lokala arbetet. Malet att alkoholens skadeverkningar
ska minska ligger fast. Utgangspunkten & ambitionen att den totala
alkoholkonsumtionen i landet ska ha minskat till 2005. Malet ska uppnas
genom att forhindra att méanniskor blir storkonsumenter och genom att
forsoka paverka storkonsumenters dryckesbeteende. Framfor allt géller detta
bland ungdomar och unga vuxna. Regeringen har darfor satt upp ett antal
prioriterade delmal. Bland dessa kan namnas att ingen alkohol ska
forekommai trafiken, pa arbetsplatser eller under graviditeten. Uppvaxten
skavara alkoholfri och alkoholdebuten skjutas upp. Berusningsdrickandet
ska minska. Huvudinriktningen for den nationella alkoholpolitiken ska vara
att stimulera utvecklingen av malinriktade och samordnade insatser pa
kommunal niva och stimulera ckad samverkan mellan lokala aktorer. For
att stodja genomforandet av de alkohol skadef6rebyggande insatserna har
regeringen avsatt 500 miljoner kronor under tre &r. Av dessa avsitts 400
miljoner kronor for att forstérka insatsernai kommunerna. Medlen fordelas
av lansstyrelserna.

Regeringen har i enlighet med handlingsplanen tillsatt en kommitté,
Alkoholkommittén, som ska svara fér samordningen av insatserna pa
nationell niva. Kommittén ska bl.a. svara for nationell opinionshildning och
information och genomfér en mycket omfattande nationell
informationskampanj. Kommittén har ocksa utarbetat informations- och
kampanjmaterial som kan anvandasi det lokala arbetet. Man har ocksa
sammanstéllt vilka metoder som kan anvandas for att nd goda resultat i
arbetet. Metodutveckling sker i sex forsokskommuner som ges sarskilt
statligt stod. Av dessafinns en — Solna— i Stockholms lan.

Den nationella handlingsplanen galler till och med & 2005 och
socialdepartementet har begart in synpunkter fran landstinget pa
handlingsplanen infor arbetet med en uppdaterad plan. Ett &rende med
yttrande till departementet behandlas av landstingsstyrelsen i oktober 2004.

Satens folkhal soinstitut har ett samlat ansvar for att samla upp dla mal och
delmad i handlingsplanen och har i en rapport i november 2003 avgivit en
lagesrapport. Av denna framgéar att kommunernai regel antagit sarskilda
alkohol- och drogpolitiska program och avsatt sérskilda resurser for att
samordna det alkoholférebyggande arbetet.

Familjemedicinska institutet — Fammi- har fatt regeringens uppdrag att
genomfdra ett projekt med malsittningen att fragorna om alkoholvanor ska
faen galvklar platsi vardagssukvarden. Projektet &r riktat till priméarvarden
och foretagshal sovarden. Projektet utgar fran begreppet riskbruk som
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handlar om den alkoholkonsumtion som om den fortsétter kan riskera att
leda till ett missbruk och svara medicinska skador men dar problemen énnu
inte & alvarliga.

L andstingets arbete

Centrumfor Alkohol- och Drogprevention (CADP) ingar i landstingets
samhallsmedicinska organisation. Det Gvergripande malet ar att CADP ska
bidratill att minska de alkohol- och drogrelaterade problemen i 1anet. |
uppdraget ingar att inhdmta, producera och sprida kunskap baserad pa
vetenskaplig grund ochbeprovad erfarenhet. CADP har i augusti 2004
redovisat en rapport " Alkohol- och narkotikautvecklingen i Stockholms 1&n”
som beskriver alkoholvanor, narkotikaerfarenheter samt sttdet till den
regionala samordningen av det |okala forebyggande arbete som bedrivsi
kommunerna. CADP:s kunskapssammanstalIningar ska 6ka medvetenheten
om utvecklingen av bade alkohol- och drogvanorna och mans vald mot
kvinnor i 18net, dess konsekvenser, hur de forandras over tid och vilka
forebyggande insatser som tilléampas och vilka som & mest relevantai olika
sammanhang. Vidare ger man i samverkan med andralokala, regionala och
nationella aktorer stod till implementeringen av effektivt lokalt alkohol- och
drogforebyggande arbete. CADP har medverkat i vardprogramarbetet och
genomfor utbildningar av kommunala alkoholsamordnare och andra aktérer
samt utvecklar verktyg for skolans ANT-undervisning. Det finnsi l&anet
cirka 45 lokala samordnare. CADP samarbetar med Stockholms stads
PreCens (preventionscentrum Stockholm) och utvecklar tillsammans med
PreCens stodet till de lokala samordnare som finnsi stadsdelar och
kommuner. Man har ocksa tillsammans med Karolinska Institutet tagit fram
en magisterutbildning inom omradet alkohol- och drogprevention som
startar hosten 2004. CADP har ett omfattande samarbete och
erfarenhetsutbyte med andra regionala och nationella aktorer pa alkohol-
och drogomradet, t ex Alkholkommittén , Centralforbundet for Alkohol- och
narkotikaupplysning, lansstyrelsen , STAD-projektet och Statens

Folkhal soinstitut.

SVIADIT- Samverkan mot alkohol och droger i trafiken i Stockholms 1&n &r
en tredrig forsoksverksamhet dar Vagverket star som projektagare och KSL,
Stockholms stad, polisen, hélso- och sjukvarden deltar. Syftet med
forsoksverksamheten &r att minska risken for aterfall vid rattfylleri genom
omedel bart omhandertagande och remiss av drog- och alkohol paverkade
forare till beroendeenhet och/ eller primérvard samt snabbare kontakt med
sociatjansten.

STAD-projektet - Sockholm forebygger alkohol- och drogproblem ingdr i
Beroendecentrum Stockholm. Projektet & en satsning pa langsiktigt
utvecklingsarbete inom det alkohol- och drogpreventiva omradet.
Metodutveckling bedrivs bl.a. nér det gdller alkoholprevention inom

g ukvarden. Uthildning erbjuds l&kare och sukskoterskor i priméarvarden i
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motivationshdjande intervjumetodik. Projektet har ocksa utarbetat ett
livsstilstest som patienten gélv fyller i och vars resultat kan anvandas for
samtal med vardpersonaen.

Inom ramen for det medicinska programarbetet har ett sarskilt regionalt
vardprogram " Alkoholproblem” utarbetats under 2003. V ardprogrammet
beskriver alkoholvanornai lénet och deras medicinska och sociala
konsekvenser. Programmet behandlar vidare forebyggande insatser,
screening, utredning och diagnostik. Vidare tar man upp samverkan med
sociatjansten, behandling samt utbildning och handledning. Man
framhaller att riskabla alkoholvanor hos vuxna sarskilt bor uppmarksammas
i psykiatrisk dppenvard, primarvard samt pa modravards- och
barnavardscentraler. | avsnittet forebyggande insatser ségs bl.a. foljande.

" Diskussionen med patienten om alkoholvanor bor ses som en del av en
allman diskussion om levnadsvanor. Budskapet till savél patienter som
personal &r att hog alkoholkonsumtion &r en riskfaktor for ohadlsa pa samma
sétt som rokning eller olampligt ssmmansatt kost &r det. Detta synsétt kan
appliceras genom att |akare, sjukskoterskor och andrai rutingjukvarden
applicerar en screeningmetod som innebér att fragor om alkoholvanor vévs
samman med fragor om andra levnadsvanor.” Det namns vidare att det
utarbetats interaktiva dataprogram pa detta omrade som kan finnast.ex. i
vantrummet och dér svaren sammanstalls och kan anvandas for dialog
mellan patient och vardgivare.

| vardprogrammet hanvisastill det gemensamma policydokumentet fran
1998 "Samverkan i missbrukar- och beroendevarden- en gemensam policy
for missbrukarvard och specialiserad beroendevard i landstinget och
kommunerna i Stockholms lan” . Dokumentet beskriver arbetsfordel ning och
samverkan mellan de olika akttrernainom varden.

Forvaltningen delar motionérernas uppfattning att det ar angelaget att vidta
atgarder for att hejda 6kningen av alkoholkonsumtionen och minska
skadeverkningarna. Som ovan redovisats gor landstinget redan stora insatser
inom omrédena behandling och forebyggande insatser. Vid hdso- och
sukvéardsutskottets behandling av Bestallarplan 2005-2007 besl 6t utskottet
att komplettera inriktningsmalet " God halsai befolkningen” med ett
effektmal avseende alkoholmissbruk. Det primérpreventiva arbetet &r i
forsta hand en kommunal uppgift. Det |okala férebyggande arbetet bor ledas
av respektive kommun och utga frén de lokaa resurser och

forutséttningar som finns. De geografiska sjukvardsberedningarna ar
landstingets lokala politiska foretradare och har i uppgift att utveckla
samverkan med kommunerna. Alkoholomradet ar ett viktigt omrade for
samverkan. Det géller saval forebyggande som behandlande insatser. Ett
prioriterat omrade som tas upp i vardprogrammet & utbildningsinsatser
riktade till personalen vid vardcentralerna och madra och
barnavardscentralerna. Med relativt enkla metoder kan personer som har
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riskabel alkoholkonsumtion uppmérksammas och formas att andra sina
dryckesvanor. Forvaltningen anser daremot inte att landstinget skata
initiativ till en brett upplagd informationskampanj mot alkohol. Skéalet till
detta ar dels att det pagar omfattande informationsinsatser genom
Alkoholkommitténs forsorg dels att sadana informationsinsatser saknar stod
i forskning avseende effekter pa manniskors benagenhet att andra
dryckesmonster. Daremot bor landstinget pa olika sétt — bl.a. genom
metodstod och utbildningsinsatser — fortsétta att stodja det lokala
forebyggande arbete som kommunerna bedriver. Landstinget bor ocksdi
ovrigt fullfolja ovan redovisade projekt och satsningar pa alkoholomradet. |
budgetarbetet far provas vilka resurser landstinget kan avsitta for dessa
andamal. De mdjligheter som kan finnas att fa statligt stod for andamal et
bor tas tillvara

Lars-Bertil Arvidsson Soren Olofsson



