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Forord

Alltsedan 1970-talets borjan har CAN producerat arliga rapporter som be-
skriver drogutvecklingen i Sverige. Publikationerna, som bygger pa en lang
rad uppgifter av statistisk karaktér, 4r de mest heltickande sammanstillning-
arna over drogutvecklingen i landet.

Arbetet med Drogutvecklingen i Sverige 2008 har utforts med Siri Nystrom
som redaktor.

Britta Gronlund har svarat for korrekturldsning samt sittning. Den engelska
Oversittningen av sammanfattningen har gjorts av Johan Segerbéck.

I rapporten redovisas — forutom statistik framtagen pd CAN — uppgifter in-
himtade fran ett flertal myndigheter, institutioner, organisationer och foretag,
bl a Brottsforebyggande radet, Kriminalvarden, Rikspolisstyrelsen, Rattsme-
dicinalverket, Smittskyddsinstitutet, Statens folkhélsoinstitut, Statistiska cen-
tralbyran, Socialstyrelsen, SIKA, SoRAD, Swedish Match, Systembolaget,
Tullverket och Vigverket.

Stockholm i oktober 2008
Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupplysning

Bjorn Hibell
Direktor
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Sammanfattning

Det finns idag en méngd olika data som kan anvéndas for att beskriva bruk
och missbruk av alkohol, narkotika och andra droger. P4 flera omraden ger
dessa uppgifter en god uppfattning om drogproblemens omfattning och ut-
veckling. Inom andra ger de ddremot en sdmre bild, beroende pa kvalitets-
brister eller pé att vissa typer av information helt enkelt saknas. Fragor som
berdr datakdllorna och deras eventuella brister behandlas i metodkapitlet.

Alkoholutvecklingen

Under 2000-talet har alkoholkonsumtionen nétt en ny och hogre niva, samti-
digt som den registrerade forsiljningen forblivit relativt oférdndrad. Den sta-
tistikforda konsumtionen omfattar Systembolagets och restaurangernas for-
sdljning samt butikernas folkolsforséljning. For att fa en uppfattning om den
totala konsumtionen maéste dven privatinford, smugglad och hemtillverkad
alkohol ldggas till — d v s oregistrerad konsumtion — vilken bestdms med
hjdlp av frageundersokningar. Sedan 1990-talet finns relativt goda uppskatt-
ningar pa den oregistrerade konsumtionens storlek.

Den totala konsumtionen for 2007 beréknas till 9,8 liter ren alkohol per invé-
nare 15 &r och dldre. Mycket av alkoholen som dricks har nufortiden sitt ur-
sprung i privat inforsel och denna andel bestimdes till 20% 2007. Samma é&r
hirrérde mindre dn 1% fran legal hemtillverkning, 9% fran smuggling och
hembrénning (d v s illegala killor), 16% fran restauranger och livsmedelsbu-
tiker samt 55% fran Systembolaget.

Mellan 1990 och 2004 fordubblades andelen oregistrerad alkohol, fran 18 till
38% av konsumtionen. Till viss del beror 6kningen pa ett storre inslag av il-
legal alkohol, men frimst handlar det om 6kande méngder privatinford alko-
hol. Under de senaste aren, 2004—2007, har andelen oregistrerad alkohol
minskat med 9% dé& Systembolaget dtertagit andelar av forsédljningen.

Ytterligare skil till forsdljnings- och konsumtionsdkningar sedan 1990-talets
mitt kan utgoras av realprissdnkningar pa 61 och vin, introduktion av nya
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dryckestyper och forpackningar, utdkade dppettider pd Systembolaget och en
okning av antalet restauranger med tillstdnd att servera alkohol.

De fem senaste dren har drskonsumtionen uppgétt till ca tio liter ren alkohol,
vilket historiskt sett &r en mycket hog niva. Jimfort med senare delen av
1990-talet &r detta en kning med ca 2,5 liter, eller med dryga 30%, enligt de
uppskattningar som @ven inkluderar oregistrerad alkohol.

Stora fordndringar har dven skett 1 val av dryckestyper. Under hela efterkrigs-
tiden har vin stadigt okat i betydelse och svarade 2006 for 44% av all alko-
holforséljning, riknat i ren alkohol. Aven starkélet har linge okat och svarar
sedan flera ar for en klart storre forsiljningsandel &n spriten. Under 2006 bi-
drog starkoélet till 29% av forsdljningen. Folkolets forséljningsandel har hal-
verats under de senaste tio dren och utgjorde 9% 2006, vilket ger en summe-
rad 6landel om 38%.

Tar man hinsyn dven till den oregistrerade alkoholen sjunker 61- och vinan-
delarna till 37% vardera under 2006 medan spritandelen okar fran 18 till
25%. Ol och vin ir séledes fortfarande vanligare &n sprit dven nir oregistre-
rad konsumtion beaktas och det kan konstateras att Sverige sedan 1990-talet
ar ett 61- och vinland och inte ldngre ett spritland.

Négot som delvis stir i motsats till konsumtionsutvecklingen dr yngre ung-
domars alkoholvanor som de registreras i CANs arliga undersékning bland
elever i arskurs 9. Enligt dessa har andelen som svarar att de inte dricker al-
kohol odkat fran runt 20% under 1990-talet till runt 30% de senaste fem aren.
Under andra halvan av 1990-talet 6kade forvisso konsumtionen bland elever-
na kraftigt men under 2000-talet har den minskat.

Bland niorna har konsumtionen hos sévél flickor som pojkar sjunkit relativt
kraftigt de senaste tvd aren. Pojkarnas konsumtion har sjunkit ndgot mer &n
flickornas sedan millennieskiftet, men da bor ocksd nimnas att pojkarnas 6k-
ning mellan 1995-2000 var kraftigare dn flickornas. Skillnaden mellan poj-
karnas och flickornas konsumtion dr nu mindre 4n pé ldnge. Trenderna i be-
rusningsvanor foljer ungefir samma utveckling som totalkonsumtionen hos
skoleleverna.

En samlad bedomning av ungdomars alkoholvanor, utifran olika frageunder-
sOkningar, dr att de under 1990-talet o6kade i omfattning. For pojkar i
arskurs 9 har en nedgéng i totalkonsumtion och berusning intratt under 2000-
talet. I motsats till niorna har konsumtionen 6kat bland elever som gar andra
aret pa gymnasiet men 2008 dr konsumtionen aterigen nere i samma méangd
som 1 bdrjan av undersdkningsperioden 2004.

De minskade konsskillnaderna bland niorna aterspeglas inte bland 4ldre ung-
domar. I gymnasieundersdkningen framkommer tydliga konsskillnader som
visar att yngre man dricker betydligt mycket mer &n yngre kvinnor. Konsum-
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tionstoppen infinner sig runt 20-25-arsaldern och da dr midnnens konsumtion
mer &n dubbelt s& stor som kvinnornas. Hos mdnnen minskar sedan konsum-
tionens omfattning med stigande dlder medan kvinnornas konsumtion snarare
stabiliseras pa en ligre niva.

Valet av dryckestyper skiljer sig mellan konen. Bland vuxna mén dominerar
starkol och enligt intervjuresultat frdn 2002 utgjorde denna dryck 41% av den
totala konsumtionen riknat i ren alkohol. Dérefter kommer vin, sprit, folkol
och cider. Bland kvinnorna dominerar vin, som utgjorde 52% av totalkon-
sumtionen samma ar, foljt av starkol, sprit, cider och folkél. For pojkarna i
nian dominerades konsumtionen tidigare av sprit, medan starkdl numera &r
den storsta enskilda dryckeskategorin. Aven om spritandelen minskat nagot
bland flickorna under de senaste tio &ren ger denna dryck trots allt det storsta
enskilda bidraget réknat i ren alkohol, dock ar blanddrycker numera mycket
néra att dela denna forsta plats.

Yngre kvinnors dryckesmdnster dr mera spritt 6ver olika alkoholtyper. Bland
dldre ungdomar Okar i synnerhet inslaget av vin och stark6l medan folkdl
minskar. Virt att notera dr den kraftiga nedgang i folkdlskonsumtionen som
uppmiitts bland eleverna i arskurs 9 den senaste tioarsperioden; 1995 utgjor-
des 38% av niornas konsumtion av folkdl och 2008 var andelen endast 9%.

Det begrinsade antalet undersdkningar bland vuxna pekar pé en klar tendens
under efterkrigstiden till en 6kad alkoholkonsumtion, inte minst bland kvin-
nor. Sedan 1980-talet har emellertid inte kdnen ndrmat sig varandra sérskilt
mycket enligt olika intervjuundersdkningar. D& hade kvinnornas konsumtion
okat till ca 40% av minnens och sedan 1990-talets mitt fram till 2002 14g den
runt 45%. Andelen alkoholkonsumenter har ocksa 6kat under efterkrigstiden
och andelen av den vuxna befolkningen som inte druckit alkohol under den
senaste 12-manadersperioden lag 2000 pé ldga 10%.

En nyare undersokning frén Statens folkhélsoinstitut visar dock pé en nagot
hogre andel av befolkningen som inte druckit alkohol den senaste 12-
ménadersperioden, i genomsnitt 14% under perioden 2004—2007.

Flera alkoholfrdgeundersokningar pekar pa en 6kning av andelen storkonsu-
menter av alkohol sedan 1990-talet. Okningarna géller sdvél midn som kvin-
nor och i de flesta aldersgrupper. Forklaringen till denna uppgéng ar framst
ett 0kat antal dryckestillfdllen, snarare &n att man dricker mera vid varje till-
fille. Dessutom pekar resultaten ocksé pa att antalet intensivkonsumtionstill-
fallen — d v s konsumtion av motsvarande minst en flaska vin vid ett och
samma tillfélle — har dkat de senaste tio &ren.

En jamforelse mellan utvecklingen av alkoholforsiljningen under efterkrigs-
tiden i Sverige och flera andra lédnder visar pa betydande likheter. Sélunda ka-
rakteriserades perioden av en tilltagande konsumtion i manga delar av vérl-
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den. Liksom i Sverige avstannade okningen av den totala alkoholkonsumtio-
nen i manga lander i mitten pa 1970-talet, for att sedan plana ut, och dérefter
rentav minska i vissa lander. Det sista géller bl a nigra traditionella europeis-
ka hogkonsumtionsldnder, som Frankrike, Italien och Spanien déir stora
minskningar kan konstateras, framforallt pa vinsidan. I Sverige ar det tviartom
vinkonsumtionen som Okar under motsvarande period.

Man kan alltsd konstatera att konsumtionsutvecklingen gar at olika héll i de
europeiska ldnderna i fraga (Norge och de femton lédnder som tidigare utgjor-
de EU), med resultatet att konsumtionsmonstren tenderar att bli mer lika.
Vinldnderna minskar sin vinkonsumtion och dlet och spritens andel av den
totala konsumtionen 6kar, medan utvecklingen dr den motsatta i typiska sprit-
lander. Utjamningen av konsumtionsnivaerna ldnderna emellan innebér ocksa
en utjdimning av den alkoholrelaterade dddligheten. Det géller framforallt
dodligheten i levercirrthos som sjunkit i EUs vinldnder och okat i de s k 6l-
landerna, medan Norge, Finland och Sverige sammantagna uppvisar en rela-
tivt konstant niva.

Nér det géller alkoholpolitiken tycks det som de tidigare femton EU-ldnderna
nirmat sig varandra. Medan alkoholpolitiken forsvagats i Finland och Sveri-
ge har flera andra lénder, bl a i Sydeuropa, forstiarkt politiken genom att t ex
minska nivaerna for tilliten blodalkoholhalt vid bilkérning och skirpa al-
dersbestimmelserna for inkdp av alkohol sdvil i butiker som pa restauranger.

Att alkoholen ger upphov till savédl sociala som medicinska skador dr vél
ként. En del av dessa gar att beskriva ndgorlunda vél med statistiska uppgif-
ter. Det saknas emellertid data som entydigt visar omfattning och utveckling
av alkoholskadorna. Detta géller speciellt sociala skador, som tex arbets-
platsfranvaro eller konsekvenser for anhoriga i hem dér missbruk forekom-
mer. Vidare saknas sékrare uppgifter om utvecklingen av antalet missbrukare
eller alkoholberoende. Faktorer som leder till brister i méatt pa alkoholskade-
nivan i samhaéllet &r bl a fordndringar i lagstiftning, praxis, ekonomiska och
personella resurser, diagnosmetoder, kunskaper och attityder. Indikatorerna
som redovisas i denna rapport ger alltsa ingen fullstdndig bild av alkoholska-
dornas utveckling och omfattning.

Som tidigare ndmnts steg alkoholforséljningen under efterkrigstiden for att na
en topp 1976. Under 1970-talet okade fylleriomhéndertagandena fram till
1975. Vidare 6kade inldggningar med diagnoserna alkoholism och alkohol-
psykos i sluten psykiatrisk vard markant. Den alkoholrelaterade dédligheten
Okade ocksé kraftigt fram till och med 1979. For denna period finns det alltsa
ett samband mellan konsumtions- och skadeutvecklingen.

Efter 1976 minskade forséljningen och nagra &r senare upphdrde dven Ok-
ningen av den alkoholrelaterade dodligheten. Med hénsyn till skattningar dér
dven oregistrerad alkohol inkluderas kan arskonsumtionen i grova drag ségas
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ha varit relativt oférdndrad under stérre delen av 1980- och 1990-talen (ca 8
liter ren alkohol per invénare 15 &r och éldre). I detta perspektiv dr den stora
forandringen uppgangen under 2000-talets borjan, som lett till att arskonsum-
tionen sedan fem &r tillbaka ligger pa ca 10 liter ren alkohol per invanare 15
ar och éldre.

Antalet fylleriingripanden minskade kraftigt under 1980- och 1990-talen,
sannolikt till storsta delen p g a samhéllets instdllning och agerande runt det-
ta. Det kan dock noteras att denna nedgang bromsades runt millennieskiftet
och att omhéndertagandenivan var oforidndrad t o m 2004 for att sedan oka
mellan 2005 och 2007.

Det kan vidare konstateras att sedan 1998 har antalet anmélda rattfylleribrott
per invanare 6kat med mer dn 40%. Okningen forklaras dock sannolikt till
stor del av nytillkomna lagar och resursprioriteringar inom polisen och upp-
gingen har heller inte inneburit att anmélningarna natt upp till den niva som
géllde nér de var som flest; under 1990-talets borjan. Andelen i befolkningen
som 1 frigeundersokningar sdger att de druckit alkohol i samband med bil-
korning under senaste 12 manaderna har minskat fran 14% 1989 till 8%
2006.

Alkoholrelaterade trafikolyckor kan mojligen vara ett mindre kénsligt matt pa
alkohol i trafiken. De senaste arens niva pa antalet misstankt alkoholpaverka-
de vid olyckor med personskada &r bortat 40% hogre &n under 1990-talets
andra halft. Samtidigt har antalet varit d&nnu hogre tidigare, i synnerhet runt
konsumtionstoppen under senare delen av 1970-talet. Dock kan konstateras
att andelen misstiankt alkoholpaverkade i olyckor med dodlig utgang inte &r
lagre @n pa 1970-talet utan uppgick till 9% 2003 och 2004, en dubbelt sa hog
andel som under 1990-talets mitt. Under perioden 2005-2007 har dock ande-
len legat nagot lagre, runt 6%.

En annan indikator som inte ldngre pekar nedét &r alkoholrelaterad sluten-
vard. Mellan 1987 och 1998 minskade antalet alkoholrelaterade vardtillfallen
men dérefter har nedgéngen viénts i en uppgéng och 2007 var 6kningen 26%
jamfort med 1998. En 6kning mellan 1998 och 2004 om 6% av antalet perso-
ner med alkoholproblem av den typ som slutenvarden speglar har framrak-
nats genom speciella statistiska bearbetningar av slutenvardsdata med avsikt
att dven skatta morkertalet. Ett mojligt problem med att anvinda slutenvards-
uppgifter som ensam indikator &r emellertid att fordndringar inom vardutbu-
det och 6kade satsningar pa 6ppenvard har inverkan pa statistiken.

Mellan 1979 och 2000 sjonk den alkoholrelaterade dodligheten for mian med
22%, som den mits enligt Socialstyrelsens diagnosurval. P4 senare &r har
dock nedgangen hejdats och en uppgang om 14% noteras sedan 2000, om &n
inte till 1970-talets nivéer. Aven for kvinnorna uppnaddes en relativt hog
nivd 1979, men visentligt mindre markerad. Under 2000-talet har antalet

Drogutvecklingen i Sverige 2008 25



Sammanfattning

kvinnliga alkoholrelaterade dodsfall 6kat kontinuerligt och kvinnornas alko-
holdodlighet ér till skillnad fran ménnens 16% hogre 2006 jamfort med 1979.

Man kan konstatera att mannens betydligt stdrre alkoholkonsumtion ger tyd-
ligt utslag i dodlighetsstatistiken, dd mannen under 2000-talet har en ca fyra
ganger sa hog alkoholrelaterad dédlighet som kvinnorna. Samtidigt har dock
skillnaden mellan méin och kvinnor minskat, som en f6ljd av 6kade konsum-
tionsnivaer hos kvinnorna.

Aven for flera av de andra tidigare omnémnda indikatorerna 6kar kvinnornas
proportion. Andelen kvinnor omhéndertagna for fylleri har t ex stigit fran 3%
under 1970-talets borjan till 12% under 2000-talet. Vidare har andelen kvin-
nor missténkta for trafiknykterhetsbrott 6kat fran 6 till 11% mellan 1984 och
2007. Samma period har det skett en fordubbling av andelen kvinnor som
vardats for missbruk inom institutionsvarden. Ocksa inom alkoholrelaterad
slutenvird har kvinnoandelen stigit och under 2000-talet har de utgjort en
fjardedel.

Att tolka alkoholskadornas utveckling med hjélp av olika indikatorer 4r inte
enkelt. Det kan dock konstateras att den positiva utveckling flera av dessa in-
dikatorer uppvisade under 1990-talets forsta halft jamfort med foregéende ar-
tionden, har brutits. I flera fall pekar alkoholskadeindikatorerna pé att en ne-
gativ utveckling skett under 2000-talet och endast i undantagsfall indikeras
att nagra forbéttringar skulle ha skett. Bilden paverkas ocksa av vilket ar man
viljer som utgangspunkt for jimforelserna och forsdmringarna som fram-
skymtar innebér ocksa i vissa fall att det snarast skett atergéngar till tidigare
nivaer.

Det kan dock konstateras att de métbara alkoholskadorna for flera indikatorer
inte forefaller ha 6kat i motsvarande grad som den faktiska konsumtionen har
gjort. Detta kan bero pa en fordrdjning innan effekterna ger sig till kénna lik-
som att konsumtionsdkningen &tminstone delvis ligger bland grupper som ti-
digare druckit relativt lite och traditionellt inte tillhort problemkonsumtions-
grupper, t ex éldre kvinnor. For att forstd och f6lja skadeutvecklingen mera i
detalj &r det saledes viktigt att ha god information om dryckesmonster i olika
befolkningsgrupper, och forandringar av dessa.

Narkotikautvecklingen

Narkotikaanvdndning kan innefatta allt frdn konsumtion vid enstaka tillfdllen
till mera regelbunden anvéindning liksom langvarigt och dagligt missbruk.
Olika anvindningsformer har olika konsekvenser for individ och samhiille.
Vid en redovisning och diskussion av utvecklingen &r det darfor viktigt att
olika konsumtionsmonster halls isér och inte enbart klumpas samman under
begreppet narkotikamissbruk.
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Liksom fallet &r for uppgifterna om alkoholutvecklingen éterspeglar under-
sokningar och statistik om narkotika inte bara den faktiska situationen utan
resultaten paverkas ocksé av andra omstindigheter. Dessa utgdrs bl a av for-
dndringar 1 lagstiftning och tillimpning av lagarna samt fordndrade inrikt-
ningar och resurser inom narkotikabekdmpning, narkomanvérd etc.

Den tillgidnglighetsokning av narkotika som iakttogs under 1990-talet forefal-
ler ha stagnerat under 2000-talet. Denna slutsats kan dras med ledning av att
prisfallet pa narkotika avmattats. Samtidigt ligger priserna stabilt 1agt trots att
allt stérre méngder narkotika beslagtas av rittsvdsendet, vilket kan tolkas
som att det rader en relativt god narkotikatillgidnglighet i dagslaget.

Uppgifter om tillfdllig eller mindre regelbunden narkotikaanvéndning fés i
forsta hand genom frageundersdkningar. Trots de metodproblem som finns
vid sddana studier bedoms de aterspegla utvecklingen relativt val.

Sedan 1971 finns nationella data fran skol- och ménstringsundersdokningarna.
Andelen ungdomar som provat narkotika var hogst i borjan av 1970-talet, for
att sedan minska och under andra hilften av 1980-talet né en 1ag niva. Under
1990-talet mer 4n fordubblades andelen skolelever i arskurs 9 samt andelen
monstrande som provade narkotika. Sedan borjan av 2000-talet har dock
denna trend vénts 1 en nedgang och 2008 svarade 6% av eleverna i nian att de
provat narkotika. Motsvarande andel i de relativt nya undersékningarna i
gymnasiets andra ar var 16%.

Det ar svart att sdga nadgot om utvecklingen under 2000-talet bland ungdomar
dldre 4n 18 ar och unga vuxna eftersom det saknas jimforbara data. Ar 2003
svarade 17% av 16-24-4ringarna i en telefonundersdkning att de ndgon géng
provat narkotika. Debutaldern (for de som var 20 ar och dldre) 14g ndrmare
18 ar, vilket speglar behovet av att folja utvecklingen dven bland dldre ung-
domar.

Normalt visar olika frageundersokningar att ca 60% av dem som prdvat nar-
kotika enbart anvént cannabis, medan 5-10% enbart anvént annan narkotika
dn cannabis. Amfetamin var tidigare den nést vanligaste narkotikasorten men
numera delas andraplatsen med ecstasy, atminstone bland ungdomar. Om il-
legalt anvinda ldkemedel (oftast somnmedel/lugnande medel av bensodiaze-
pintyp) tas med i bilden &r de emellertid minst lika vanligt férekommande
som ecstasy och amfetamin.

Den mera regelbundna anvéndningen (anvint senaste 30 dagarna) har bland
ungdomar f6ljt i stort sett samma trender som livstidsprevalensen. Ett visst
undantag utgdrs dock av niondeklassarna dér den regelbundna anvéndningen
inte sjonk 2004-2006 utan lag pé relativt hoga 3—4%. Eftersom fragan &nd-
rats 2007 gér det dessvirre inte att sdga om nivan pé den aktuella konsumtio-
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nen stér sig. Enligt en undersdkning bland 16-24-aringar kulminerar den re-
gelbundna anvindningen runt 21-&rsaldern.

Enligt en postenkit fran 2007 riktad till 16-84-aringar har ca 10% nagon
gang provat cannabis, vilket motsvarar drygt 750 000 personer i aldersinter-
vallet. Bland 18-29-aringarna har drygt en femtedel av ménnen och en sjit-
tedel av kvinnorna gjort detta. Atta respektive 4% i denna aldersgrupp hade
anvint cannabis under de senaste 12 manaderna, jamfort med 2 respektive
1% bland samtliga tillfrégade.

Narkotikaerfarenheter bland vuxna é&r alltsd vanligare bland mén an bland
kvinnor och det kan konstateras att konsskillnaderna uppstar i gymnasie-
aldern samt att de accentueras nir man ser till mer regelbunden anvéndning.

I sa gott som alla undersdkningar framkommer tydliga regionala skillnader.
Narkotikaerfarenheter &r betydligt vanligare i storstadsomrédden och minst
vanlig pad mindre orter och i glesbygdsregioner. Detta giller inte minst regel-
bunden anvédndning.

Aven om studier av grupper med personer med tungt missbruk ofta visar pa
en tidig och uttalad social problematik, &r det sjdlvfallet inte sa att alla som
provat narkotika nagon gang har en sddan bakgrund. Samtidigt dr det fran
olika undersokningar kint att ungdomar och unga vuxna som provat narkoti-
ka i regel skiljer ut sig fran andra ungdomar, t ex med avseende pa skolk,
otrivsel i skolan, ldgre utbildningsniva etc. Sddana skillnader accentueras vid
aktuell/regelbunden konsumtion. Detta betyder att de som fortsétter anvénda
narkotika ofta skiljer ut sig med avseende pa egenskaper som ndmnts ovan,
dels frdn dem som provat narkotika enstaka ganger, och i synnerhet frén dem
som aldrig provat narkotika.

Under senare hélften av 1960-talet 6kade allvarligare former av narkotika-
missbruk patagligt i Sverige. Perioden kan ses som det moderna narkotika-
missbrukets etableringsfas. Tillgdngliga data tyder pa en viss stabilisering
under de forsta aren pd 1970-talet. Andra halvan av decenniet uppvisade
dock narkotikabrotten och narkotikabeslagen en uppéatgidende trend, liksom
den injektionsrelaterade hepatitsmittan och de narkotikarelaterade dodsfallen.
Det var under denna period som heroinet introducerades pa allvar i Sverige.

Med utgangspunkt fran en stockholmsundersokning fran 1967 estimerades
antalet personer med tungt missbruk till 6 000 detta &r. Efterféljande och
mera noggranna kartliggningar har gjorts 1979, 1992 samt 1998 och beréknat
antalet till 15 000, 19 000 respektive 26 000. Med tungt missbruk avses i des-
sa kartliggningar att ha injicerat narkotika under de senaste 12 mdanaderna
(oavsett frekvens) eller anvéant narkotika dagligen/sa gott som dagligen de
senaste fyra veckorna.
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En annan typ av berdkning, gjord med hjélp av specialbearbetningar av slu-
tenvardsdata, berdknades ater antalet narkotikamissbrukare till ca 26 000
1998 och till 28 000 ar 2001. Utifrén de ovan presenterade uppgifterna blir
den genomsnittliga &rliga Okningstakten allra hogst perioden 1992-1998.
Medelaldern 6kade fran 27 ar 1979, via 32 ar 1992, till 35 &r 1998. Samtidigt
var savil antalet som andelen yngre &n 25 ar klart storre 1998 dn 1992.

Berdkningen av missbrukets omfattning utifrn slutenvardsdata uppdaterades
2004 och antalet uppskattades da till runt 26 000, en atergang till 1998 éars
niva saledes. Ett problem med att anvidnda slutenvardsuppgifter som ensam
indikator kan vara att forandringar inom vardutbudet och 6kade satsningar pé
Oppenvard kan inverka pa statistiken.

Andelen kvinnor har legat timligen stabilt runt en knapp fjardedel i de tre
kartldggningarna om tungt missbruk. Detta dr hogre dn andelen narkotika-
brottslagforda kvinnor (ca 14%) men lidgre dn andelen kvinnor som sjukhus-
vardats eller rapporterats hiv-smittade pga injektionsmissbruk (om-
kring 30%). Med kartliggningarna som utgdngspunkt kan man saledes dra
slutsatsen att kvinnorna &r underrepresenterade vad géller (kdnd) kriminalitet
samtidigt som de ér Gverrepresenterade sett till vardkonsumtion.

De allra flesta (runt 88%) vars missbruk klassificerades som tungt i kartldgg-
ningarna hade injicerat narkotika de senaste 12 ménaderna. Centralstimulan-
tia (framst amfetamin), opiater (frimst heroin) och cannabis har alltid varit de
vanligaste narkotikasorterna. Amfetaminet dominerade missbruket for ca
48% 1979 men hade minskat i betydelse 1998 da det angavs som domineran-
de drog for 32%.

Heroinet har ddremot 6kat i betydelse sedan 1979. Detta ar hade 15% opiater
som dominerande drog jamfort med 28% 1998. Heroinets uppgang kan dven
spéras it ex beslag och lagforingar. Andelen som hade cannabis som domine-
rande drog sjonk fran 33 till 8% mellan 1979 och 1998. Majoriteten uppgavs
dven vara alkoholmissbrukare. Kartldggningarna pekar pa att blandmissbru-
ket 6kat, ndgot som tycks ha fortsatt ytterligare enligt tillgdngliga indikatorer.

Ett tydligt monster i kartliggningarna, men dven enligt olika narkotikarelate-
rade indikatorer, dr framforallt det tyngre narkotikamissbrukets koncentration
till storstadsregionerna.

Om man jimfor de tillgdngliga indikatorerna — d v s framst beslagsuppgifter,
kriminalstatistik samt vard- respektive dodsorsaksstatistik — med de genom-
forda kartldggningarna sa ger de en nigorlunda likartad bild av utvecklingen
av det tunga narkotikamissbrukets utveckling, med 6kande nivéer sdrskilt
under 1990-talet. Indikatorerna pekar pa att 6kningarna fortsatte ett antal ar
dven efter 1998.
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Sedan 2001 pekar dock exempelvis slutenvéardsuppgifter och narkotika-
dodsfall pa att vissa stabiliseringar och forbéttringar skett for det tunga miss-
bruket. Att slutenvardssiffrorna viker nedat sedan ett par ar kan delvis hénga
samman med fordndringar i vardutbudet med mera inslag av 6ppenvard. Nar-
kotikadodsfallen kan i sin tur paverkats positivt av utdkad substitutionsbe-
handling for opiatmissbrukare, vilket &r den grupp som uppvisar hogst dver-
dodlighet.

Samtidigt syns ingen nedgéng i de kriminalstatistiskt relaterade uppgifterna,
varfor bilden av ett trendbrott inte &r helt samstimmig. Att de kriminalstatis-
tiska uppgifterna fortfarande pekar uppat forklaras delvis av att polisens in-
satser mot narkotika okar i omfattning. Sammantaget ar det séledes inte all-
deles enkelt att uttala sig om utvecklingen av det tunga missbruket under de
senaste dren, dven om det dr positivt 1 sig att de hélsorelaterade problemen
kopplade till narkotikamissbruk forefaller minska.

Sniffningsutvecklingen

Under 1950-talet kom sniffning att uppmérksammas som ett fenomen bland
ungdomar. D& var sniffning ofta liktydigt med inhalering av 16sningsmedel
som thinner, lim och liknande. Idag &r de anvinda sniffningsmedlen flera och
det forekommer exempelvis att butangas liksom aerosoler nyttjas.

Enligt skolundersokningarna i arskurs 9 skedde en markant minskning av
sniffningen under 1970-talet, nedgingen fortsatte dven under 1980-talet.
Omkring 1990 var sniffningserfarenheter tdmligen ovanliga; d& svarade 5%
av eleverna att de sniffat. Tio ar senare var andelen fordubblad, men under
2000-talet har sniffningen ater gatt tillbaka och under 2008 uppgav en lika
stor andel pojkar som flickor sddana erfarenheter (5%).

I den man jamforbara data finns fran monstringsundersékningen sé uppvisar
de ungefir samma utveckling som for skoleleverna. Aven i USA intriffade
en liknande upp- och nedgéng i sniffningserfarenheterna under 1990-talet.

Aven om situationen var den omviinda 2005 ir det alltsedan tidigt 1970-tal
normalt ndgot vanligare med sniffningserfarenheter bland pojkarna dn bland
flickorna.

Ofta kan man finna regionala skillnader vad géller anvandning av olika dro-
ger. For sniffning verkar det enligt tillgéngliga frgeundersdkningar dock inte
finnas nagra storre olikheter mellan storstider och omraden med ldgre be-
folkningstéthet. Sniffningserfarenheterna tycks séledes, dtminstone nuforti-
den, vara relativt jaimt fordelade dver riket.

De som har sniffat uppger dven forhéllandevis omfattande erfarenheter av
andra droger och en hogre alkoholkonsumtion jamfort med dem som inte
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sniffat. Bland skolelever uppger de som sniffat att de i hogre grad skolkar
och upplever otrivsel i skolan. Bland dldre ungdomar har de med sniffnings-
erfarenhet lagre utbildning och saknar i hdgre grad arbete eller annan syssel-
sdttning &n de som saknar sadana erfarenheter.

Kunskaperna om férekomst av sniffning bland vuxna &r relativt begransade. |
undersdkningar om det tunga narkotikamissbrukets omfattning 1992 och
1998 framkom att 1-2% av narkotikamissbrukarna hade 16sningsmedel som
ett av andra missbruksmedel. Av tvangsvardade vuxna har alltsedan 1990-
talets borjan ndgon eller nigra enstaka procent haft sniffning som &tminstone
en missbrukskomponent.

Dopningsutvecklingen

Under 1990-talet blev det uppenbart att anvindningen av hormondopnings-
medel inte ldngre var begrénsad till idrottsrorelsen utan spreds i andra delar
av samhéllet, bl a med anknytning till kroppsbyggnad och traning pa gym.
Under 1992 tradde Lagen om forbud mot vissa dopningsmedel i kraft och ut-
okades 1999 till att dven gélla konsumtion, samtidigt som straffsatserna hoj-
des. Anabola androgena steroider (AAS) dr de vanligast anvdnda foérbjudna
preparaten.

Alltsedan dopningsfragor introducerades i olika riksrepresentativa undersok-
ningar under 1990-talets forsta hélft har omkring 1% av de manliga ungdo-
marna svarat att de ndgon gang provat AAS. Storleksordningen ér i linje med
flera europeiska ldnder, men ldgre jamfort med exempelvis USA, dir hor-
mondopningserfarenheterna dessutom uppvisade en puckel mellan 1999 och
2003.

Erfarenhet av tillvixthormon ar mer sillsynt, likasé ar det ovanligt att kvin-
nor rapporterar erfarenhet av hormondopningsmedel. Det har bland ungdo-
mar konstaterats att det finns kopplingar mellan & ena sidan dopningserfaren-
het och & andra sidan omfattande alkoholkonsumtion liksom erfarenhet av
narkotika och andra droger.

Beslags- och kriminalstatistiken pekar pa en okad aktivitet vad géller dop-
ningsrelaterad brottslighet. Sedan 1998 ér tullens och polisens beslagsuppgif-
ter jamforbara och fr o m detta ar har beslagsantalen mer dn tredubblats me-
dan méngderna ocksa okat. Av kriminalstatistiken framgér att antalet miss-
ténkta for dopningsbrott ndrapa fyrdubblats sedan samma ar. Att enbart an-
vanda kriminalstatistik som indikator pa missbrukets omfattning och utveck-
ling kan dock ge en felaktig bild. Pa narkotikasidan finnar man exempelvis
stora uppgangar for denna indikator samtidigt som andra indikatorer pekar pa
ett forbattrat lage.
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Runt 60% av alla misstinkta dr i 20-29-arsaldern och bara nigra enstaka
procent dr kvinnor. Denna alders- och konsstruktur overensstimmer med ka-
rakteristika hos dem som kontaktar Dopingjouren p g a eget missbruk och
torde spegla verkliga forhdllanden timligen val.

Att det sedan 1990-talets borjan byggts upp en marknad fér dopningspreparat
tycks st klart. Att gruppen regelbundna anvéndare successivt vuxit under pe-
rioden forefaller inte heller osannolikt. Att testandet av hormondopningsme-
del blivit mera utbrett bland ungdomar ar det med ledning av tillgdngliga un-
dersokningar dock svarare att hidvda. Dessvérre saknas aktuellare information
om utvecklingen bland vuxna. Det kan slutligen konstateras att jamfort med
narkotika ar det relativt sillsynt att ha provat hormondopningsmedel. I olika
frgeundersokningar dr det normalt 5-20 ginger fler unga mén som provat
narkotika jimfort med AAS.

Tobaksutvecklingen

I borjan av 1900-talet var snus och piptobak de produkter som dominerade
tobaksmarknaden. Arsforsiljningen av cigaretter 14g fram till andra virlds-
krigets slut aldrig 6ver 500 stycken per person 15 ar och dldre. Den dkade se-
dan och nadde en topp 1976 om ca 1 800 cigaretter. Darefter har en halvering
intriaffat; 2007 séaldes runt 800 cigaretter per person 15 ar och éldre. Ned-
gingen forklaras framst med att rokningen minskat men i nigon méan dven av
att smuggling och privatinforsel 6kat. For 2004 har beréknats att den registre-
rade cigarettforsdljningen stod for 90% av konsumtionen i Sverige. Forsilj-
ningen av 6vrig roktobak har ocksd minskat sedan 1970-talet.

I linje med den vikande cigarettforséljningen har konsumtionen gatt ned. For
ett halvsekel sedan var rokning vanligast bland mén. Ar 1946 var 50% av
minnen regelbundna rokare och motsvarande siffra for kvinnorna var 9%. Ar
1963 hade konen nirmat sig varandra (49 respektive 23%) och 1980 rokte 36
respektive 29% av 16-84-4ringarna. Dérefter har det skett en nedgéng i rok-
ningen, i synnerhet bland ménnen; 2006 var andelen dagligrokande mén 13%
medan motsvarande andel bland kvinnorna var 17%.

Rokning har med andra ord blivit vanligare bland kvinnor &n bland mén, na-
got som dr relativt ovanligt 1 ett internationellt perspektiv. Minskningen har
sedan 1980 skett i alla aldersgrupper utom bland kvinnor 65 ér och dldre och
har varit storst bland 25—44-&ringarna.

De flesta borjar roka i relativt unga ar och utvecklingen enligt skolundersok-
ningen i arskurs 9 dr darfor intressant att f6lja. Den visar att rokningen bland
niondeklassare var allra mest utbredd i borjan av 1970-talet. Ar 2008 svarar
22% av pojkarna och 28% av flickorna att de roker. Atta respektive 11% ro-
ker dagligen/sa gott som dagligen. Detta dr en 6kning jamfort med foregéen-
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de tva ar da de ldgsta nivierna for dagligrokning uppméittes sedan fenomenet
borjade métas 1983. Det kan noteras att rokningen nérmast halverats i mot-
svarande aldrar i USA under de senaste tio aren. I gymnasiets andra arskurs i
Sverige svarar 34% av pojkarna och 41% av flickorna att de réker. Tolv re-
spektive 18% gor sd dagligen eller néstan dagligen vilket dr bland de hogsta
véirdena sedan 2004.

Ar 1995 uppskattades rokningen kriva ca 8 000 liv i Sverige. Monstret for
utvecklingen av rokningsrelaterade dodsfall stimmer vél 6verens med vad
man kan forvénta sig av konsumtions- och forsiljningsstatistiken. Dodlighe-
ten har minskat bland minnen men bland kvinnorna har rokningsnedgéngen
varit mindre och kommit senare, varfor nigon dodlighetsminskning dnnu inte
kan skonjas for dem. En annan berdkning visar att de rokningsrelaterade
dodsfallen totalt sett minskat under 1990-talet, men inte heller denna studie
visar pa ndgon nedgéang for kvinnorna.

Ser man enbart till lungcancerfallen — som till ca 85% orsakas av rokning i
Sverige — finner man att dessa minskat bland minnen sedan 1985 men fort-
satt att 0ka bland kvinnorna alltsedan 1980-talets borjan.

Snusning ar fortfarande en utpriglat manlig vana. Bland eleverna i arskurs 9
svarar 16% av pojkarna och 4% av flickorna att de snusar 2008. For pojkar-
nas del innebér det att andelen snusare, efter en tillfillig uppgéng, ater ar
densamma som 1997. Snusandet bland flickorna har fram till 2006 dkat mer
eller mindre konstant sedan detta ar, for att de tva senaste dren minska négot.
I tvan 1 gymnasiet snusar en fjdrdedel av minnen och 10% av kvinnorna.
Bland monstrande 18-ariga min snusade 2006 en ungefar lika stor andel —
30% — varav nirmare tre fjdrdedelar gjorde detta varje dag. Sedan 2000 har
snusandet dkat nagot bland dessa 18-ariga mén.

Snusforsdljningen 6kade stadigt mellan 1970 och 2002 — frén ca 400 till 920
gram per ar och invanare 15 ar och dérdver. Dérefter har forséljningen stabi-
liserats och uppgick till 795 gram 2007. I slutet av 1980-talet snusade 17% av
de vuxna ménnen (16—84 ar) och 1% av kvinnorna. Under 2005 var motsva-
rande siffror 23 respektive 3%. Alla tillgéingliga studier visar att snusning ir
vanligast bland 25—44-ariga mén.

Rokningen har inte minskat lika mycket i alla samhéllsskikt. For ett halvsekel
sedan var rokningen allra mest utbredd i mera vilsituerade grupper, nu &r
forhallandena omvénda. Den sociala gradienten for rokning &r tydlig — det ar
vanligare bland arbetare, bland ekonomiskt utsatta och bland laginkomsttaga-
re att roka dagligen. Skillnaden med avseende pé socioekonomiska variabler
ar inte lika stora nér det géller snusvanor. Bland mén &r det vanligare att ar-
betare snusar jaimfort med tjanstemdn, men bland kvinnor finns inga sddana
skillnader.
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Bland ungdomar &r rokning vanligare bland dem som trivs sdmre i skolan
och oftare skolkar. I gymnasieskolan kan det noteras att dagligrokning &r
dubbelt sa vanligt bland elever pa icke-teoretiska program som bland elever
pa teoretiska program.

Kbnsrelaterade skillnader i drogvanor

I detta kapitel belyses konskillnader nir det géller savél alkoholanviandning
och narkotikaerfarenhet som vardaglig rékning och snusning samt de mer
ovanliga foreteelserna dopning och sniffning. Inom néstan samtliga omrédden
som tas upp i Drogutvecklingen i Sverige finns det skillnader mellan mén
och kvinnor, vissa av mindre omfattning och andra av storre. Skillnaderna
kvarstar nir befolkningen delas in i olika aldersgrupper.

Sammanfattningsvis kan ségas att mén dr overrepresenterade vad giller nar-
kotikaerfarenhet och konsumtion av alkohol liksom bland personer med ris-
kabla alkoholvanor och tungt narkotikamissbruk. Dartill &r det en stérre andel
maén dn kvinnor som har sniffat ndgon gang och som har anvént nagot dop-
ningspreparat.

Skillnaderna mellan mén och kvinnor for savil alkohol som narkotika finns,
enligt bland annat skolundersékningarna, redan i tidig alder, men de blir tyd-
ligare i gymnasiedldern. Aven for dagligrokning eller nistan dagligrokning
finns skillnader mellan mén och kvinnor redan i skolaldern.

Forutom att mén dricker mer alkohol 4n kvinnor &r mén dessutom overrepre-
senterade vad géller berusningsdrickande och riskkonsumtion av alkohol. Det
finns dock tecken pa att vissa skillnader borjar utjdmnas. I skolundersdkning-
arna i arskurs 9 ndrmar sig pojkars och flickors alkoholkonsumtion varandra
och dven undersokningar i den vuxna befolkningen visar pd en utjdmning
mellan kdnen vad géller konsumtionen.

I den vuxna befolkningen dr det de yngsta individerna (1629 ar samt 20-24
ar), och da framforallt minnen, som star for den hogsta alkoholkonsumtionen
samt den storsta andelen riskkonsumenter. Det dr dven yngre personer som
har storst aktuell erfarenhet av narkotikaanviandning och dven hir utméirker
sig médnnen. Det dr en stdrre andel mén som uppger aktuell narkotikaerfaren-
het (enbart cannabis i nyare studier) samt redovisar att de nagon gang har an-
vant narkotika. Mén star dven for den storsta andelen tunga narkotikamiss-
brukare i de studier som har gjorts. Férutom att fler mén &n kvinnor missbru-
kar narkotika finns det dven skillnader inom missbruksomradet, bland annat
vid val av narkotiska preparat och missbrukssitt.
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Today there are a wide variety of data which can be used to describe the use
and abuse of alcohol, controlled substances and other drugs. In many re-
spects, these data enable a fair assessment of the extent and development of
drug problems. In other respects, however, they provide a less adequate pic-
ture, owing to insufficient data quality or simply a lack of certain kinds of in-
formation. Issues relating to data sources and their shortcomings, if any, are
dealt with in the chapter on methodology.

Trends in alcohol use

In the 2000s, alcohol consumption has reached a new and higher level while
recorded sales have been relatively stable. Alcohol sales included in official
statistics are those of the Swedish Alcohol Retailing Monopoly (Systembo-
laget) and restaurants plus sales by grocer’s shops of ‘medium-strength beer’
(alcohol content 2.8-3.5 per cent by volume). For an estimate of total con-
sumption, other categories (‘unrecorded consumption’) must be taken into
account as well: privately imported, smuggled and home-made alcoholic
beverages. These are determined by means of questionnaire surveys. Since
the 1990s, there are fairly accurate estimates of the size of unrecorded con-
sumption.

Total consumption in 2007 is estimated at 9.8 litres of pure alcohol per in-
habitant aged 15 or more. Much of the alcohol consumed nowadays comes
from private imports, whose proportion was estimated at 20 per cent in 2007.
In the same year, less than 1 per cent derived from legal home production, 9
per cent from smuggling and illicit home distilling (i.e. illegal sources), 16
per cent from restaurants and grocer’s shops, and 55 per cent from the retail-
ing monopoly.

Between 1990 and 2004, the proportion of unrecorded alcohol doubled from
18 to 38 per cent of total consumption. While part of this increase is due to a
rising proportion of illegal alcohol, the main reason is growing volumes of
privately imported alcohol. In recent years (2004—2007), however, the pro-
portion of unrecorded alcohol has fallen by 9 per cent as the retailing monop-
oly has regained market share.
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Further reasons for the increase in sales and consumption since the mid-
1990s may be the reduction in real terms of beer and wine prices, the intro-
duction of new types of beverages and containers, the extension of opening
hours at retailing-monopoly shops and the increase in the number of restau-
rants licensed to serve alcohol.

In the past five years, annual consumption has amounted to about 10 litres of
pure alcohol, which is a historically very high level. Compared with the latter
part of the 1990s, this represents an increase of around 2.5 litres or slightly
more than 30 per cent, according to the estimates which include unrecorded
alcohol.

Major changes have occurred in beverage preferences as well. Ever since the
Second World War, wine has been steadily growing in importance; it ac-
counted for 44 per cent of all alcohol sales (measured in pure alcohol) in
2006. ‘Strong beer’ (alcohol content > 3.5 per cent by volume) has also long
had a rising trend, and for several years it has been accounting for a clearly
larger proportion of sales than spirits. In 2006, strong beer represented 29 per
cent of sales. Medium-strength beer, however, has seen its proportion of sales
halve in the past ten years to 9 per cent in 2006. The total proportion for beer
was thus 38 per cent.

If unrecorded alcohol is taken into account, the proportions for beer and wine
fall to 37 per cent each in 2006, while spirits increase their proportion from
18 to 25 per cent. In other words, beer and wine are still more common than
spirits even when unrecorded consumption is considered. It can thus be con-
cluded that since the 1990s, Sweden has been a ‘beer-and-wine country’ in-
stead of a ‘spirits country’.

An observation which partly contradicts consumption trends relates to young
adolescents’ alcohol habits as recorded in CAN’s annual survey of ninth-year
school pupils (aged 15-16). The proportion of respondents claiming not to
drink alcohol has increased from around 20 per cent in the 1990s to around
30 per cent in the past five years. Pupils’ consumption did increase strongly
in the second half of the 1990s, but it has been falling in the 2000s.

Among ninth-year pupils, both girls’ and boys’ alcohol consumption has
fallen rather strongly in the past two years. Boys’ consumption has fallen
slightly more than girls’ since the turn of the millennium; it should also be
mentioned, however, that the increase in 1995-2000 was stronger among
boys than among girls. The difference between boys’ and girls’ alcohol con-
sumption is now smaller than it has been for a long time. Trends in intoxica-
tion habits (i.e. ‘drinking to get drunk’) follow more or less the same trends
as total consumption among school pupils.
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By way of an overall assessment of young people’s alcohol habits, as shown
by various questionnaire surveys, it can be said that their consumption in-
creased during the 1990s. For ninth-year boys there has been a reduction in
total consumption and intoxication drinking during the 2000s. Unlike among
ninth-year pupils, consumption has increased among pupils in the second
year of upper-secondary school (aged 17-18); in 2008, however, their con-
sumption has fallen back to the levels seen at the start of the survey period in
2004.

The shrinking gender gap observed for ninth-year pupils is not reflected
among slightly older young people. The study of upper-secondary pupils
shows clear differences between the sexes: young men drink a great deal
more than young women. Consumption peaks in the early 20s, when men’s
consumption is more than twice that of women. From about 25 years of age,
men’s consumption then falls as they grow older, while women’s consump-
tion rather stabilises at a lower level.

The sexes differ in their beverage preferences. Among adult men, strong beer
has a dominant position. According to interview findings from 2002, it ac-
counted for 41 per cent of total consumption (measured in pure alcohol). It
was followed by wine, spirits, medium-strength beer and cider. Among
women, wine is predominant; it accounted for 52 per cent of total consump-
tion in the same year, when it was followed by strong beer, spirits, cider and
medium-strength beer. Among ninth-year boys, spirits used to dominate con-
sumption but strong beer is now the largest single category of beverage.
While the proportion of spirits has shrunk slightly among girls in the past ten
years, it still makes the largest single contribution in terms of pure alcohol.
Nowadays, however, pre-mixed beverages (alcopops, wine coolers, etc.) are
a very close second.

Younger women’s drinking habits show a more even spread across beverage
types. Among older young people, wine and strong beer in particular are in-
creasing their proportions while medium-strength beer is losing ground.
Worth noting is the strong fall in the consumption of medium-strength beer
which has been found among ninth-year pupils in the past ten years: in 1995,
38 per cent of their alcohol consumption was made up of medium-strength
beer, whereas its proportion had dwindled to 9 per cent in 2008.

Surveys of adults, though few in number, point to a clear trend towards in-
creasing alcohol consumption ever since the Second World War, not least
among women. Since the 1980s, however, the sexes have not converged
much in this respect, at least not judging from various interview-based stud-
ies. At that point, women’s consumption had reached about 40 per cent of
men’s, and from the mid-1990s until 2002 the corresponding figure was
about 45 per cent. The proportion of alcohol consumers in the total popula-
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tion has also increased during the post-war years. In 2000, only 10 per cent of
adults claimed not to have drunk alcohol in the past twelve months.

A more recent survey by the National Institute of Public Health, however,
found that a slightly larger proportion of the population claimed not to have
drunk alcohol in the past twelve months: 14 per cent on average over the
2004-2007 period.

Several questionnaire surveys on alcohol-related topics indicate that the pro-
portion of high consumers of alcohol has risen since the 1990s. This is true
for both men and women, and for most age groups. The explanation is mainly
an increase in the number of drinking occasions, rather than an increase in
the amount consumed on each occasion. Moreover, survey findings also indi-
cate that the number of ‘intensive-consumption occasions’ (or ‘binge drink-
ing’, i.e. drinking at least the equivalent of a bottle of wine on a single occa-
sion) has grown in the past ten years.

Comparison of alcohol-sales trends during the post-war period in Sweden
and a number of other countries reveals important similarities. For instance,
this period was characterised by rising consumption in many parts of the
world. In many countries, as in Sweden, the increase in total alcohol con-
sumption slowed down in the mid-1970s, then levelled off, and then even fell
in some countries. Such falls were seen, for instance, in a few European
countries with historically high consumption levels, such as France, Italy and
Spain, where large decreases were observed, especially for wine. In Sweden,
on the contrary, it is wine consumption which shows a rise during this period.

It can thus be concluded that consumption trends move in different directions
in the European countries in question (Norway and the 15 countries which
until a few years ago made up the EU), the result being in fact a convergence
of consumption patterns: ‘wine countries’ reduce their wine consumption and
see beer and spirits account for ever-larger proportions of total alcohol con-
sumption, while trends are the direct opposite in typical ‘spirits countries’.
This convergence across countries of consumption levels also brings about a
convergence of alcohol-related mortality. This is true in particular of liver-
cirrhosis mortality, which has been falling in the ‘wine countries’ of the EU
and rising in the ‘beer countries’ while Norway, Finland and Sweden, taken
together, manifest a fairly stable level.

When it comes to alcohol policy, the 15 ‘old” EU member states seem to
have converged to some extent. While alcohol policy has grown less strict in
Finland and Sweden, several other countries — including Southern European
ones — have reinforced their policies, for instance by lowering legal blood-
alcohol levels for drivers and introducing stricter age limits for buying alco-
hol in both shops and restaurants.
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It is well known that alcohol causes both social and medical harm. Some of
this harm can be fairly well described using statistics. However, there is a
lack of data conclusively showing the extent and development of alcohol-
related harm. This is particularly true of the social harm, such as workplace
absenteeism or the consequences for other members of alcoholics’ house-
holds. Further, there are no certain data on trends in the number of alcohol
abusers or addicts. Factors undermining attempts to measure the extent of al-
cohol-related harm in society include changes in legislation, practices, finan-
cial and human resources, diagnostic methods, knowledge and attitudes. The
indicators used in this report thus do not provide a complete picture of the
development and extent of alcohol-related harm.

As previously mentioned, alcohol sales grew during the post-war period and
peaked in 1976. In the 1970s, arrests for public drunkenness increased until
1975. The number of admissions to in-patient psychiatric care with diagnoses
of alcoholism and alcoholic psychosis also increased markedly. Moreover,
there was a strong rise in alcohol-related mortality until 1979. For this period,
in other words, there is a connection between consumption trends and harm
trends.

After 1976 sales began to fall, and a few years later the increase in alcohol-
related mortality ceased as well. If estimates including unrecorded alcohol
are taken into account, annual consumption can be said to have been largely
stable for most of the 1980s and 1990s (at about 8 litres of pure alcohol per
inhabitant aged 15 or more). From this perspective, the major change is the
increase in the early 2000s, which has led to annual consumption per inhabi-
tant aged 15 or more being around 10 litres of pure alcohol for the past five
years.

The number of arrests for public drunkenness fell sharply in the 1980s and
1990s, probably owing mainly to the attitudes and actions of society. How-
ever, it can be noted that this fall slowed down around the turn of the millen-
nium and that the arrest level remained constant until 2004 and then in-
creased between 2005 and 2007.

It can also be noted that the number of reported drunk-driving offences per
inhabitant has increased by more than 40 per cent since 1998. A large part of
the explanation for this increase, however, is probably provided by new laws
and resource allocation by the police. Moreover, despite this rise, the number
is still lower than the record levels seen in the early 1990s. The proportion of
the population claiming in questionnaire surveys to have drunk alcohol in
connection with driving during the past twelve months has fallen from 14 per
cent in 1989 to 8 per cent in 2006.

Alcohol-related road-traffic accidents could possibly be a proxy for the
prevalence of alcohol in road traffic which is less affected by outside factors.
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The number of persons involved in road-traffic accidents leading to personal
injury who have been suspected of being under the influence of alcohol has
been upwards of 40 per cent higher in recent years than it was in the second
half of the 1990s. Still, even higher totals have been seen earlier, especially
around the consumption peak in the latter part of the 1970s. As regards fatal
accidents, though, the proportion of people suspected of being under the in-
fluence of alcohol is no lower now than it was in the 1970s. It was 9 per cent
in both 2003 and 2004, which is twice as high as it was in the mid-1990s. In
2005-2007, however, this proportion has been slightly lower (about 6 per
cent).

Another indicator which no longer shows a downward trend is alcohol-
related in-patient care. Between 1987 and 1998, the number of alcohol-
related treatment episodes (discharges) fell, but then the trend turned up-
wards; in 2007, the increase on 1998 was 26 per cent. As regards the total
number of people with alcohol problems of the kind reflected by in-patient
care, an increase of 6 per cent between 1998 and 2004 has been estimated by
means of special statistical treatment of data from in-patient services in-
tended to capture ‘hidden statistics’ as well. One possible problem associated
with using data from in-patient care as the sole indicator, however, is that the
statistics are affected by changes in the range of services offered as well as
the trend for in-patient care to be replaced by out-patient care.

Between 1979 and 2000, alcohol-related mortality in men — as measured ac-
cording to the diagnostic categories chosen by the Swedish National Board of
Health and Welfare — fell by 22 per cent. In recent years, however, the fall
has stopped and a rise of 14 per cent can be seen since 2000, even though the
levels of the 1970s have yet to be reached. Mortality in women also reached a
relatively high level in 1979, but a considerably lower one in absolute num-
bers. In the 2000s there has been a steady increase in the alcohol-related mor-
tality of women, which is — unlike that of men — 16 per cent higher in 2006
than it was in 1979.

The fact that men consume considerably more alcohol than women is clearly
reflected in mortality statistics: in the 2000s, alcohol-related mortality in men
has been about four times higher than in women. At the same time, however,
the gender gap has shrunk as a consequence of increased female consump-
tion.

Women are increasing their proportion in several of the other above-
mentioned indicators as well. For instance, the proportion of women among
those arrested for public drunkenness has risen from 3 per cent in the early
1970s to 12 per cent in the 2000s. The proportion of women among suspects
of drunk-driving offences has increased from 6 to 11 per cent between 1984
and 2007, and over the same period the proportion of female clients in insti-
tutional addiction treatment has doubled. Women have become more numer-
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ous in alcohol-related in-patient care as well: in the 2000s, one-fourth of cli-
ents have been women.

It is no easy task to interpret the development of alcohol-related harm by
means of a range of indicators. One conclusion which can be drawn, how-
ever, is that the positive trend exhibited by several of these indicators in the
first half of the 1990s, as compared with the preceding decades, has now
been broken. In several cases, alcohol-harm indicators point to a negative de-
velopment in the 2000s; signs of improvements are exceptional. A further
complication is that the picture varies according to the year chosen as a start-
ing point for comparisons. In some cases, the deterioration observed actually
amounts to a return to previous levels.

For several indicators, however, it can be seen that measurable alcohol harm
does not seem to have increased at the same rate as actual consumption. This
may be due to delayed impact as well as to the fact that at least part of the in-
crease in consumption involves groups which have previously been relatively
moderate drinkers and have not traditionally been characterised by problem
consumption; one example is older women. To understand and monitor harm
trends more closely, it is thus important to have access to good information
about the drinking patterns of various population groups as well as changes
in these patterns.

Trends in illegal drug use

[llegal-drug use may range from occasional consumption to more regular use
as well as long-term and daily abuse. Different forms of use affect individu-
als and society in different ways. It is therefore important in any report and
discussion of trends that different consumption patterns are dealt with sepa-
rately and not just lumped together under a single heading, whether it be
‘use’, ‘abuse’ or ‘misuse’ of illegal drugs.

As is the case for data on alcohol trends, studies and statistics on illegal drugs
do not reflect the actual situation perfectly; findings are affected by factors
such as changes in laws and their application and changes in orientation and
resources within anti-drug efforts, addiction care, etc.

The increase in the availability of illegal drugs which was observed in the
1990s appears to have stagnated in the 2000s, to judge from the slowdown of
the fall in the prices of illegal drugs. At the same time, however, prices re-
main stable at a low level even though ever-larger volumes of illegal drugs
are seized by law-enforcement agencies, which could be seen as an indication
that the availability of illegal drugs is fairly good at present.
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Data on occasional or less regular use of illegal drugs are obtained primarily
from questionnaire surveys. Despite the methodological problems inherent in
such studies, they are considered to reflect trends fairly well.

Since 1971, there are national data from surveys of school pupils and con-
scripts (18-year-old men undergoing physical and psychological examination
in connection with compulsory military conscription). The proportion of
young people having tried illegal drugs was at its highest in the early 1970s
and then fell to reach a low level in the second half of the 1980s. During the
1990s, the proportion of ninth-year pupils (aged 15-16) and conscripts who
had tried illegal drugs more than doubled. Since the beginning of the 2000s,
however, this trend has been reversed and there has been a decrease. In 2008,
6 per cent of ninth-year pupils said that they had tried illegal drugs. The cor-
responding proportion in the relatively new survey of second-year upper-
secondary pupils (aged 17—18) was 16 per cent.

It is difficult to say anything about trends in the 2000s among young people
older than 18 and among young adults, because there is a lack of comparable
data. In 2003, 17 per cent of 16—24-year-olds in a telephone survey said that
they had tried illegal drugs at least once. Their average age at first use
(among those who were 20 or older when participating) was almost 18 years,
which reflects the need to monitor trends among slightly older young people
as well.

Various surveys tend to show that about 60 per cent of those who have tried
illegal drugs have used cannabis only, while 5-10 per cent have used other
drugs than cannabis only. Amphetamine used to be the second-most common
drug but it now shares second place with ecstasy, at least among young peo-
ple. Illegal use of pharmaceuticals (most often benzodiazepine-type sedatives
or tranquillisers), however, is at least as common as use of ecstasy and am-
phetamine.

Among young people, current use (30-day prevalence) has largely followed
the same trends as lifetime prevalence. A partial exception relates to ninth-
year pupils, where current use did not fall in 2004—-2006 but remained at a
fairly high level of 3—4 per cent. Unfortunately, however, the relevant survey
question was modified in 2007 and it is therefore not possible to tell whether
consumption still remains at the same level. Findings from a survey of 16—
24-year-olds indicate that current use peaks around the age of 21.

According to a 2007 postal survey of 16—84-year-olds, about 10 per cent had
tried cannabis at least once. This corresponds to over 750,000 people in the
age range concerned. Among 18-29-year-olds, just over one-fifth of men and
one-sixth of women claimed to have tried cannabis. In this age group, last-
year prevalence of cannabis was 8 per cent for men and 4 per cent for
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women, as compared with 2 per cent for men and 1 per cent for women
among all respondents.

In other words, adult men are more likely than adult women to have experi-
ence of illegal drugs. It can be concluded that the differences between the
sexes arise at upper-secondary age and that they are clearer when current use
alone is considered.

Almost all studies show clear regional differences. Illegal-drug experience is
considerably more common in major urban areas while the lowest rates are
found in small towns and sparsely populated regions. This is not least true for
current use.

Even though studies of groups of people suffering from heavy drug abuse of-
ten reveal them to have had marked social problems from an early age, it is
of course not the case that all those who have tried illegal drugs at least once
come from such a background. At the same time, however, various studies
have shown that young people and young adults who have tried illegal drugs
usually stand out from their peers, for instance with regard to frequent tru-
ancy, a dislike for school and a lower educational level. Such differences be-
come more pronounced in the case of current or regular consumption. This
means that those who go on using illegal drugs often stand out with regard to
the characteristics just mentioned — from those who have taken illegal drugs
only on a few occasions and, in particular, from those who have never tried
illegal drugs at all.

In the second half of the 1960s, more serious forms of illegal-drug abuse in-
creased considerably in Sweden. This period may be seen as the establish-
ment phase of modern drug abuse. Available data indicate a certain stabilisa-
tion during the first years of the 1970s, but the second half of that decade was
characterised by rising trends for drug offences and drug seizures as well as
for injection-related hepatitis infection and drug-related deaths. This period
was when heroin was introduced in earnest in Sweden.

Based on a study made in Stockholm in 1967, the number of heavy drug
abusers in Sweden in that year was estimated at 6,000. Subsequent, more
careful studies were made in 1979, 1992 and 1998; the number of heavy drug
abusers was then estimated at 15,000, at 19,000 and at 26,000, respectively.
‘Heavy drug abuse’ here refers to injection of illegal drugs in the past twelve
months (regardless of frequency) or daily/near-daily use of illegal drugs in
the past four weeks.

Another type of estimate, based on special processing of data from in-patient
care, arrived at the same number of some 26,000 heavy drug abusers in 1998,
but found them to be 28,000 in 2001. To judge from the numbers presented
above, average annual growth rates were highest in 1992—-1998. Abusers’ av-
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erage age increased from 27 in 1979 to 32 in 1992 and 35 in 1998. At the
same time, however, both the number and the proportion of people under 25
years old were clearly larger in 1998 than in 1992.

The estimates of the extent of heavy drug abuse based on data from in-patient
care were updated in 2004, when the number of heavy drug abusers was
found to be around 26,000 — that is, a return to the 1998 level. One problem
associated with using data from in-patient care as the sole indicator may be
that the statistics can be affected by changes in the range of services offered
as well as the trend for in-patient care to be replaced by out-patient care.

The proportion of women has been fairly stable, at slightly less than one-
fourth, in the three studies conducted to establish the extent of heavy drug
abuse. This proportion is larger than for people prosecuted for drug offences
(about 14 per cent women) but smaller than for people treated at hospitals or
reported as infected by HIV owing to intravenous drug use (about 30 per cent
women). On the basis of these studies, it can therefore be concluded that
women are under-represented as regards (known) criminal behaviour but
over-represented as regards consumption of health-care services.

The vast majority (about 88 per cent) of those whose abuse was classified as
‘heavy’ in these studies had injected illegal drugs in the past twelve months.
CNS stimulants (mainly amphetamine), opiates (mainly heroin) and cannabis
have always been the predominant drugs. Amphetamine was the main drug
for about 48 per cent of heavy abusers in 1979 but had become less important
in 1998, when 32 per cent claimed it to be their main drug.

Heroin, on the other hand, has gained in importance since 1979. In that year,
opiates were the main drug of 15 per cent of abusers, as compared with 28
per cent in 1998. The rise for heroin is also reflected, for instance, in seizures
and prosecutions. The proportion of abusers who claimed cannabis to be their
main drug fell from 33 per cent in 1979 to 8 per cent in 1998. The majority of
them were said to abuse alcohol as well. The studies indicate an increase in
the prevalence of poly-drug use, and the available indicators seem to show
that this trend has continued.

A clear pattern emerging from the studies as well as from various drug-
related indicators is that the abuse of illegal drugs, especially its heavier
forms, is concentrated in the major urban areas.

Comparison of the available indicators — mainly data on seizures and crimi-
nal-justice, health-care and cause-of-death statistics — with the study findings
shows that they provide a relatively similar picture of trends in heavy drug
abuse, with rises especially in the 1990s. To judge from the indicators, the
rise continued for a few years after 1998 as well.
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Since 2001, however, data from in-patient care, statistics on drug-related
deaths and other indicators point to certain instances of stabilisation and im-
provement as regards heavy drug abuse. Part of the reason why figures from
in-patient care have been falling for a few years may be the shift towards an
increased focus on out-patient care, and the number of drug-related deaths
may have been positively affected by the expansion of substitution treatment
for opiate addicts — the group whose excess mortality is highest.

At the same time, however, no fall is discernible in criminal-justice statistics.
While there may seem to have been a break of the trend, the picture is thus
not entirely uniform. Part of the reason why criminal-justice statistics are still
on the rise may be that the police are expanding their anti-drug efforts. Taken
together, then, it is no easy task to make a statement about the development
of heavy drug abuse in recent years, even though it is indeed a positive de-
velopment in its own right that the health-related problems associated with
the abuse of illegal drugs appear to be decreasing.

Trends in sniffing

In the 1950s, ‘sniffing’ attracted attention as a youth phenomenon. At that
time, sniffing often meant inhaling fumes from solvents such as thinner and
glue. Today a wider range of substances are sniffed, including butane gas and
aerosols.

According to the surveys of ninth-year school pupils (aged 15-16), a marked
reduction of sniffing took place in the 1970s and the fall continued in the
1980s. Around 1990, experience of sniffing was fairly uncommon: 5 per cent
of pupils claimed to have tried it. Ten years later this proportion had doubled,
but in the 2000s it has fallen back again; in 2008, 5 per cent of both boys and
girls claimed to have sniffed.

To the extent that there are comparable data from the survey of conscripts
(men aged 18), they show more or less the same trend as for school pupils. A
similar rise-and-fall in sniffing experience was also observed in the United
States in the 1990s.

Even though the situation was the opposite in 2005, ever since the early
1970s sniffing experience has normally been slightly more common among
boys than among girls.

Regional differences are commonly found in the prevalence of individual
drugs. For sniffing, however, the questionnaire surveys available do not seem
to indicate any notable differences between major cities and less densely
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populated areas. Sniffing experience — at least nowadays — thus seems to be
rather evenly spread across Sweden.

Those who have sniffed also claim to have rather extensive experience of
other drugs and higher alcohol consumption than those who have never
sniffed. Among school pupils, those who have tried sniffing are more likely
to report playing truant and not liking school. Among older young people,
those with sniffing experience have a lower educational level and are more
likely to lack a job or other occupation than those without such experience.

Knowledge about the prevalence of sniffing in adults is rather limited. Stud-
ies to investigate the extent of heavy drug abuse in 1992 and 1998 found that
1-2 per cent of drug abusers reported solvents among their secondary sub-
stances of abuse. Among adults undergoing compulsory institutional treat-
ment, since the early 1990s one or a few per cent have reported sniffing at
least as a component of their abuse pattern.

Trends in doping

In the 1990s it became apparent that the use of hormonal-doping substances
was no longer restricted to organised sports but was spreading to other sec-
tors of society, including body-builders and people who work out at gyms. In
1992 a law prohibiting certain doping substances came into force; in 1999 its
scope was extended to cover consumption, at the same time as the penalties
were made more severe. The most commonly used type of illegal substance
is anabolic-androgenic steroids (AAS).

Ever since questions on doping first begun to be asked in various nationwide
representative surveys in the first half of the 1990s, about 1 per cent of young
males have claimed to have used AAS at least once. The prevalence of AAS
use in Sweden is similar to that in several other European countries but
lower, for instance, than that in the United States, where there was, moreover,
a ‘bulge’ in hormonal-doping experience between 1999 and 2003.

Experience of growth hormones is rarer, and it is also rare for women to re-
port experience of hormonal-doping substances. Among young people, there
has been found to be a link between experience of doping on the one hand
and extensive alcohol consumption as well as experience of illegal and other
drugs on the other.

Seizure and criminal-justice statistics point to an increase in doping-related
crime. Since 1998, seizure data reported by customs and the police are mutu-
ally comparable, and from that year the number of seizures has more than tri-
pled while the volumes seized have also increased. Criminal-justice statistics
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show that the number of people suspected of doping offences has almost
quadrupled since the same year. However, using criminal-justice statistics as
the sole indicator of the extent and development of substance abuse may give
an incorrect view. In the case of illegal drugs, for instance, large increases in
this indicator have been observed at the same time as other indicators have
pointed to an improved situation.

Some 60 per cent of all suspects are in their 20s, and only a few per cent are
women. These age and sex patterns are consistent with the characteristics of
those who contact the Swedish anti-doping hotline because of their own use
of doping substances, and they probably give a rather good reflection of the
true situation.

It seems clear that a market for doping substances has developed since the
early 1990s, and it does not appear unlikely that the number of regular users
has grown progressively during this period. However, it is harder to substan-
tiate, based on the existing surveys, any claim that it has become more com-
mon for young people to try hormonal-doping substances. When it comes to
developments among adults, there is unfortunately no recent information. Fi-
nally, it can be concluded that experience of hormonal-doping substances is
generally rather rare. Comparison of reported experience of AAS and illegal
drugs shows, depending on the choice of survey, that among young men
there are usually 5-20 times as many who have tried illegal drugs.

Trends in tobacco use

At the beginning of the 20th century, ‘moist snuff” and pipe tobacco were the
dominant products on the Swedish tobacco market. Before the end of the
Second World War, annual sales of cigarettes never exceeded 500 per inhabi-
tant aged 15 or more. After the war, however, annual cigarette sales in-
creased, peaking in 1976 at about 1 800. Since then, sales have halved; in
2007, about 800 cigarettes were sold per inhabitant aged 15 or more. The
main reason for this fall is a reduction in smoking, but to a certain extent it is
also due to an increase in smuggling and private imports. For 2004, it has
been estimated that recorded cigarette sales accounted for 90 per cent of con-
sumption in Sweden. Sales of other tobacco products intended for smoking
have also fallen since the 1970s.

In line with shrinking cigarette sales, consumption has fallen. Half a century
ago, smoking was more common among men than among women: in 1946,
50 per cent of men were regular smokers but only 9 per cent of women. In
1963, the sexes had come closer to each other (49 and 23 per cent, respec-
tively); and in 1980, among 16—84-year-olds, 36 per cent of men and 29 per
cent of women were smokers. Since then there has been a reduction in smok-
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ing, particularly among men; in 2006, the proportion of daily smokers was 13
per cent for men and 17 per cent for women.

In other words, smoking has become more frequent among women than
among men, which is a fairly unusual development from an international per-
spective. A reduction compared with 1980 has taken place in all age groups
except among women aged 65 or more; the largest fall has occurred among
25-44-year-olds.

Most smokers begin their habit at a rather young age, which is why the trends
manifested in the survey of ninth-year pupils (aged 15-16) are interesting.
This survey shows that smoking among ninth-year pupils was at its most
widespread in the early 1970s. In 2008, 22 per cent of boys and 28 per cent
of girls say that they smoke, and 8 and 11 per cent, respectively, say that they
do so on a daily or almost daily basis. This is an increase compared with the
past two years, when the levels of daily smoking were the lowest since re-
cords began in 1983. It may be noted that over the past ten years, smoking
has almost halved in the same age group in the United States. Among sec-
ond-year upper-secondary pupils (aged 17-18) in Sweden, 34 per cent of
boys and 41 per cent of girls say that they smoke, and 12 and 18 per cent, re-
spectively, say that they do so on a daily or almost daily basis. These are
among the largest proportions seen since 2004.

In 1995, it was estimated that smoking claimed the lives of about 8,000 peo-
ple in Sweden. The pattern for the development of smoking-related deaths is
well in line with what can be expected from consumption and sales statistics.
Mortality in men has fallen, but since the reduction in smoking among
women has been smaller and occurred later, no mortality reduction is yet dis-
cernible for them. Another estimate shows an overall decrease in smoking-
related deaths in the 1990s, but this study also fails to show any reduction for
women.

A separate analysis of lung-cancer cases — around 85 per cent of which are
caused by smoking in Sweden — shows a fall in men since 1985 but a con-
tinuous rise in women ever since the early 1980s.

Taking ‘moist snuff” is still a distinctively male habit. Among ninth-year pu-
pils in 2008, 16 per cent of boys and 4 per cent of girls claim to have this
habit. For the boys’ part, this means that the proportion of ‘snuffers’ has re-
turned to the level seen in 1997 after a temporary increase. Snuff-taking in
girls increased more or less constantly from 1997 until 2006, but in the past
two years it has fallen slightly. Among second-year upper-secondary pupils,
one-fourth of boys and 10 per cent of girls use snuff. Among 18-year-old
male conscripts, the proportion of snuffers was more or less the same (30 per
cent) in 2006, and upwards of three-fourths of them used snuff on a daily ba-
sis. Since 2000, snuff use has increased somewhat among conscripts.
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Annual snuff sales rose steadily between 1970 and 2002 — from about 400 to
920 grams per inhabitant aged 15 or more. Since then sales have stabilised;
they amounted to 795 grams in 2007. At the end of the 1980s, 17 per cent of
adult men (aged 16-84) and 1 per cent of adult women used snuff. In 2005,
the corresponding numbers were 23 per cent and 3 per cent, respectively. All
available studies show snuff-taking to be most common among 25-44-year-
old men.

Smoking has not decreased uniformly across all strata of society. While half
a century ago the very highest rates of smoking prevalence were found in bet-
ter-off groups, the present situation is the reverse. There is a clear social gra-
dient in that daily smoking is more frequent among blue-collar workers, the
financially vulnerable and people on low incomes. When it comes to snuff-
taking, however, socio-economic variables are less important. Among men,
blue-collar workers are more likely than white-collar workers to use snuff,
but no such difference can be seen for women.

Among young people, smoking is more frequent among those who dislike
school and play truant more often. It can be noted that at upper-secondary
schools, where study programmes can be divided into academic and non-
academic ones, daily smoking is twice as frequent among pupils in non-
academic programmes.
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Alkoholutvecklingen

Inledning

Alkoholpolitiken har betydelse for alkoholkonsumtionen i ett land. En sam-
manstéllning 6ver alkoholpolitiken och dess inverkan pd konsumtion och
skador (Edwards 1996) pekar exempelvis pa hur de alkoholpolitiska instru-
menten, inte minst pris och fysisk tillgénglighet, pa ett ibland mycket direkt
sitt inverkar pa den totala konsumtionen. En studie fran Statens folkhilsoin-
stitut visar till exempel att alkoholkonsumtionen skulle 6ka med 29 procent
om alkoholforséljning inférdes i mataffarer. Enligt studien skulle 6kningen
leda till drygt 1 500 fler dodsfall, 16 miljoner fler sjukskrivningsdagar om
aret och 14 000 fler anmélda misshandelsfall (Holder 2007).

I en 6versikt over dagens kunskapsldge om alkoholens paverkan pa folkhél-
san och de atgdrder som har provats for att minska alkoholskadorna listas fol-
jande atgédrder som effektiva med ett brett vetenskapligt stod: &ldersgrénser,
statliga detaljhandelsmonopol, alkoholskatter och sidnkta grénser for trafik-
onykterhet (Statens folkhélsoinstitut 2004). Det kan dérfor vara rimligt att in-
leda detta kapitel med en historisk dversikt 6ver alkoholpolitiska beslut och
hindelser som intréffat i Sverige.

I efterfoljande avsnitt beskrivs alkoholkonsumtionens utveckling och beddém-
ningen av denna bygger dels pa uppgifter om forséljningen, dels pa data fran
olika frageundersokningar. Sddana undersdkningar ger ocksa en uppfattning
om konsumtionen av oregistrerad alkohol.

Direfter skildras alkoholskadornas utveckling. Enligt WHO (2006) orsakar
ett ohdlsosamt intag av alkohol ett sextiotal olika sjukdomar. Négra data som
visar den exakta omfattningen av alkoholmissbruk och alkoholproblem i Sve-
rige finns dock inte tillgédngliga, 4ven om det exempelvis kan konstateras att
alkohol svarar for runt nio procent av sjukdomsboérdan i utvecklade ldnder
(WHO 2002). Vad som finns att tillgd &r data om alkoholrelaterade skador
och problem forknippade med alkoholkonsumtion, d v s indikatorer pa ska-
deutvecklingen. Dessa uppgifter 4r inte bara av intresse ur skadeutvecklings-
synpunkt utan har dven ett vérde i sig, t ex for att spegla omradet alkohol och
trafik. Kapitlet avslutas med en internationell 6versikt med tonvikt pa Euro-

pa.
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Det bor papekas att insamling och registrering av olika uppgifter paverkas av
en mingd olika faktorer som kan ge upphov till forédndringar i statistiken och
dérigenom forsvara mojligheterna att dra sékra slutsatser. Frutom att sddana
problem diskuteras i metodkapitlet pdtalas de ocksa i text, tabellkommentarer
samt fotnoter i tabellerna nir sé ar extra pékallat.

Alkoholpolitik

Nagra viktiga historiska handelser och beslut

Alkoholen har ldnge varit foreméal for regleringar i Sverige. Redan under
1600-talet fanns det statsfinansiella motiv till detta, men sedan 1950-talet har
prisinstrumentet mera en alkoholpolitisk betydelse (SOU 1994:24). 1 detta
avsnitt redovisas kortfattat viktigare alkoholpolitiska héndelser och beslut
fran och med den tid vi har en ndgorlunda tillforlitlig forsdljningsstatistik,
d v s frdn 1800-talets mitt och framat, med en fylligare beskrivning av de se-
naste dren. Ménga av artalen och uppgifterna i det historiska avsnittet &r him-
tade fran Svensk alkoholhistoria (Systembolaget 2001).

1850 Nagra bergsmén i Falun bildar ett systembolag i sedlighetens intres-
se”. Vinsten skall ga till allminnyttiga &ndamal.

1855 En ny brannvinsforordning syftar till att skapa ordning i handeln med
brannvin och att reducera det enskilda vinstintresset.

1860 Husbehovsbrianningen, som varit fri sedan 1787, stoppas med en ny
tillverkningsférordning.

1865 AB Goteborgssystemet bildas, efter ungefir samma modell som Fa-
lubolaget, och blir en nationell forebild.

1895 Systembolagens uppgift att i sedlighetens intresse ordna och over-
vaka minuthandeln med och utskénkningen av brannvin” skrivs in i
lagen.

1905 Beslut tas att all brannvinsforséljning i landet ska handhas av sérskil-
da bolag under viss statlig kontroll, med G&teborgsbolaget som fore-
bild.

1914 AB stockholmssystemet tar dver alkoholforséljningen i Stockholm
och blir forst av bolagen med att infora Ivan Bratts idéer om indivi-
duell ransonering och motbok.

1916 Obligatorisk utminuteringskontroll infors i hela landet.

1917 AB Vin- & Spritcentralen bildas och tar dver all partihandel.
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Motbokskontrollen genomfors till fullo genom en ny rusdrycksfor-
sdljningsforordning. Systembolagen far monopol ocksd pé 6l- och
vinforséljningen.

Folkomrostning om ett totalforbud — 889 000 rostade for och 925 000
mot ett forbud.

Forbudet mot starkolsforséljning permanentas (infort 1917). Vin- &
Spritcentralen far i lag monopol pa import, partihandel och bridnn-
vinsrening.

Motboken slopas. Starkolsforbudet upphdvs. De lokala monopolen
slas samman till ett riksbolag — Systembolaget.

Riksdagen beslutar om spérrlistor och legitimationsskyldighet. Sys-
tembolaget borjar sin propaganda fér mildare dryckesvanor.

Mellanol, klass IIB, far séljas i livsmedelsbutiker.
Ink&psaldern sénks fran 21 till 20 &r (den 1 juli).

Mellanolsforsédljningen 1 livsmedelsbutiker forbjuds. Sparrlistorna
avskaffas.

Systembolagets ensamrétt pd forsdljning av starkol till restaurang
upphor.

Skérpta regler om marknadsforing av alkohol med bl a féorbud mot
annonsering annat dn i branschtidningar.

Ny lag mot langning och &verlételse till ungdom.
Beslut om 16rdagsstingt pa Systembolaget fr o m 1 juli.

En ny alkohollag tradde i kraft varvid Vin & Sprits monopol pa im-
port, export, tillverkning och partihandel med spritdrycker, vin och
starkol avskaffades. Aven Systembolagets monopol gentemot restau-
ranger och Ovriga innehavare av serveringstillstand avskaffades. An-
svaret for utredning och tillsyn av serveringstillstind overfordes fran
lansstyrelserna till kommunerna. Tillstdndsplikten for detaljhandel
med och servering av 0l klass II avskaffades.

EG-domstolen beslutar att Systembolaget far behalla sitt detaljhan-
delsmonopol. Starkolsskatten sdnks medan folkolsskatten hojs (61
med en volymalkoholhalt om max 2,8% blir alkoholskattebefriat).

Taxfreehandeln med alkoholhaltiga varor avskaffades inom EU. Kép
och innehav av s k svartsprit forbjuds.

En alkoholpolitisk handlingsplan antogs véren 2001 och Alkohol-
kommittén bildas med uppgift att implementera denna.

Sedan 1 juli 2001 haller systembutikerna Oppet pd 16rdagar i hela
landet, efter foregaende regional forsoksverksamhet.

Den 1 december 2001 sdnktes vinskatten sa att 61 och vin beskattas
mera jamlikt.

Drogutvecklingen i Sverige 2008 53



Alkoholutvecklingen

2003 Den 15 maj infordes — efter dom i Marknadsdomstolen — en &ndring i
alkohollagen (SFS 2003:166) som gor det tilldtet med reklam for al-
koholdrycker svagare édn 15 volymprocent i svenska tidningar.

2004 Sedan 1 januari 2004 finns inga bestimda kvoter for tillaten inforsel
av alkohol for resande fran annat EU-land, s& ldnge det handlar om
eget bruk, dven om Sverige har rétt att ta ut punktskatter nér inforseln
ar att betrakta som kommersiell. Avskaffandet av kvoterna skedde
successivt med start juli 2000.

2005 I syfte att begrdnsa den illegala alkoholen genomf6rdes vissa lagénd-
ringarna (proposition 2004/05:126) som tradde i kraft 1 juli 2005.

2006 En ny alkohol- och narkotikahandlingsplan for perioden 2006—2010
lades fram av regeringen i proposition 2005/06:30. Dér fastslas att
det langsiktiga arbetet for att minska skador till f6ljd av alkoholkon-
sumtion maste fortsitta och att arbetet pa lokal niva ar avgoérande for
framgangsrika resultat. Sdrskilt prioriterade omrdden de kommande
aren dr barn till fordldrar med missbruksproblem, unga vuxna samt
insatser inom arbetslivet. Statens folkhélsoinstitut har i uppdrag att
folja upp malen i handlingsplanen och senast 1 januari 2010 ska en
utvérdering presenteras.

Alkoholpolitiska handelser 2007-2008

I september 2007 beslutades att en sdrskild utredare ska gora en dversyn av
alkohollagen (1994:1738). Utgangspunkten &r en restriktiv alkoholpolitik till
skydd for folkhélsan. Resultatet av utredningen védntas komma 30 december
2008 (Dir. 2007:127).

I oktober 2007 slar EG-domstolen fast att Sveriges forbud mot att fora in al-
kohol via Internet strider mot EUs lagstiftning och &r ett handelshinder.
Domstolen later meddela att Sverige maste dndra reglerna.

Enligt gillande EG-direktiv ska 6l och vin beskattas pa samma sétt, fran och
med 1 januari 2008 hojs darfor skatten pa 61 medan vinskatten sénks. Fran
och med den 1 januari 2008 lades dven den verksamhet som bedrivits av Al-
koholkommittén och den nationella narkotikasamordnaren dver péd berdrda
myndigheter. Detta for att skapa en mera langsiktig struktur for det alkohol-
och narkotikafoérebyggande arbetet (proposition 2007/08:1).

I samband med detta beslutade regeringen att det inom Regeringskansliet
skulle inrdttas en samordningsfunktion for regeringens alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobaksforebyggande politik. Denna funktion bestér bland an-
nat av en interdepartemental arbetsgrupp vid bendmningen SAMANT.
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Forséliningsutvecklingen

Alkoholférséljningen anvinds som en indikator pd den totala konsumtionens
storlek och pa fordndringar i denna. Statens folkhélsoinstitut ansvarar for att
sammanstilla och redovisa statistik 6ver Systembolagets och restaurangernas
alkoholforsiljning, liksom folkolsforséljningen i livsmedelsbutiker.

Utover den konsumtion som speglas i forsdljningsstatistiken tillkommer &ven
konsumtion av oregistrerad (ej statistikford) alkohol. Denna bestar av alkohol
som har forts in i Sverige fran andra ldnder (genom savél resandeinforsel som
smuggling), hemtillverkning av alkoholdrycker samt av utlandskonsumtion.

Den oregistrerade konsumtionens utveckling sedan slutet av 1980-talet bely-
ses 1 nésta avsnitt med hjilp av data fran SORAD. Det bor dock framhéllas
redan hér att den oregistrerade konsumtionens andel ligger hogre i dag én for
tio ar sedan men ett trendbrott kan urskiljas om man ser till de tva senaste
aren dé den oregistrerade konsumtionen minskat.

I diagram 1 (och tabell 1) redovisas forséljningen fran 1861 och framat, vil-
ket inkluderar de dldsta dver tid jimforbara siffrorna vi har om alkoholfor-
sdljningens utveckling i Sverige. Alla Oltyper har slagits samman till en
gemensam grupp, och blanddrycker (alkolédsk etc) redovisas under den kate-
gori deras alkoholbas utgérs av.

Som framgar var forséljningen relativt hog under de fyra sista decennierna av
1800-talet, 1 genomsnitt 8 liter ren alkohol per invanare 15 ar och dérdver.
Nedgangen pa 1860-talet var fraimst en foljd av missvéxt och lagkonjunktur
medan konsumtionen dérefter steg under den hogkonjunktur som f6ljde med
det definitiva industriella genombrottet (Willner 2005), liksom en uppgéng
ocksa intrdffade under en hogkonjunktur i slutet av 1890-talet. Det kan nim-
nas att for 1800-talets mitt, d v s fore brannvinsférordningen frén 1855 och
stoppet for husbehovsbrianningen 1860, uppskattar forfattaren enbart brénn-
vinsforsdljningen till ca 16 liter ren alkohol per invanare 15 ar och déréver.

Forsdljningen minskade under 1900-talets borjan och nér en djup svacka vid
slutet av forsta vdrldskriget med de forsérjningsproblem och ransoneringar
som foljde dirav (vin ransonerades ej). Ar 1919 har motboken inforts i hela
landet och forsdljningen bibehélls péd en relativt 1ag niva de tre f6ljande de-
cennierna (ca 4 liter) och puckeln 1920 forklaras av att alkoholransoneringen
upphorde forst 1919. Motboken avskaffades 1955 och for att motverka den
konsumtionsdkning som foljde hojdes spritskatten under de ndrmast efterfol-
jande aren (SOU 1994:24), vilket atminstone inledningsvis holl konsumtio-
nen nere.
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Diagram 1. Alkoholférsaljningen i liter alkohol 100% per invanare 15 ar och dar-
oOver, fordelat pa dryckessorter. 1861-2006. (Tabell 1)

Ett ndgot modernare perspektiv dterfinns i diagram 2, dér alkoholforsiljning-
en under efterkrigstiden redovisas fordelat pa flera dryckessorter. Med un-
dantag av toppen 1956 6kar forsdljningen successivt och parallellt med 6kan-
de vilstand samt urbanisering, liksom med inférandet av mellanél i livsme-
delshandeln, och kulminerar pa 7,7 liter 1976.

Efter att mellandlet tas bort fran livsmedelsbutikerna intriffar en nedgéng i
den totala alkoholforsdljningen; under 1980- och 1990-talen 14g den runt laga
6 liter, vilket lordagsstingningen 1982 &dven torde ha bidragit till. Mellan
1998 och 2003 6kade dock den totala volymen med nidrmare 20%. Dérefter
har forséljningen ater sjunkit marginellt och uppgick 2006 till 6,8 liter ren al-
kohol per invanare 15 ar och dérover.

Betydande fordndringar har skett nér det giller olika alkoholdryckers del av
forsédljningen. Under 1800-talet var alkoholfortiring ndrmast synonymt med
spritkonsumtion men i slutet av 1960-talet utgjordes for forsta gdngen endast
hilften av forsiljningen av sprit, och 2006 &r spritandelen nere i 18%. I abso-
luta tal rdknat inleddes dock inte nedgangen forrdn 1980.
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Diagram 2. Alkoholférsaljningen i liter alkohol 100% per invanare 15 ar och dar-
oOver, fordelat pa dryckessorter. 1946—-2006. (Tabell 1)

Under hela efterkrigstiden har vin 6kat i betydelse och 2006 svarade vin for
44% av forsiljningen. Aven starkdlet svarar sedan flera ar for en klart storre
andel &n spriten och 2006 bidrog denna dryck till 29% av forséljningen.
Folkolets andel av totalforsdljningen har halverats under de senaste 10 dren
och utgjorde 9% 2006. Aven miitt i faktisk volym har forsiljningen av folkol
halverats under denna period.

Oregistrerad och total alkoholkonsumtion

Under aren har olika forsok gjorts att komplettera den kénda forséljningen
med uppgifter om andra inskaffningskéllor for att fa en uppfattning om den
totala alkoholkonsumtionens storlek.

Sedan juni 2000 gor SORAD regelbundna intervjuundersdkningar i den vux-
na befolkningen for att uppskatta denna. Genom att applicera svar om an-
skaffningssattet for enskilda alkoholtyper pa den registrerade forsdljningen
kan ett estimat erhéllas pa den totala konsumtionen. I varierande grad gors
dven kompletteringar och justeringar p g a bortfall av storkonsumenter och
dessa justeringar hdjer den uppskattade totalkonsumtionen med 3-4% (And-
réasson och Allebeck 2005). Trots att olika problem ar forknippade med den-
na metod beddms métningarna ge en bra bild av utvecklingen. KALK-
undersdkningen (Kiihlhorn et al 2000) kan sdgas utgdra grunden for de nuva-
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rande métningarna men se dven Leifman et al 2000, Leifman och Gustafsson
2003 samt SOU 2004:86.

For 1989 har den oregistrerade konsumtionen i efterhand uppskattats till ca
1,2 liter ren alkohol per invanare 15 ar och #ldre. Ar 1995 hade den 6kat till
1,6 liter. Aret dérpa, under det andra aret av det svenska EU-medlemskapet,
okade skattningen till 2,1 liter. En &nnu kraftigare 6kning av den oregistrera-
de konsumtionen dgde rum mellan 2000 och 2004, fran 2,2 till 3,9 liter ren
alkohol (tabell 2 och diagram 3 — uppskattningar kan inte goras for alla ar
1989-2007). Sedan toppnoteringen 2004 har den oregistrerade konsumtionen
minskat till 2,8 liter ar 2007.

Enligt diagrammet innebér detta att den totala alkoholkonsumtionen 1ag runt
8 liter ren alkohol per person 15 &r och dldre under 1990-talet, d v s néstan
tva liter hogre &n den registrerade forsdljningen. Detta betyder vidare att den
svacka som syntes i forsdljningen 1995-1999 inte speglade konsumtionsut-
vecklingen. For 2007 har konsumtionen berédknats till 9,8 liter ren alkohol.
Detta innebér att konsumtionen sedan 2002 ligger pa ca tio liter, vilket 4r en
historiskt sett hog nivd. Under 2000-talet har konsumtionen 6kat med ca
20%, medan den registrerade forséljningen bara 6kat med ca 10%.

Liter Total konsumtion Reg forséljning
12 Oreg legal Oreg illegal
. /—\
P
- ’_/§
6
3 /\

89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99 00 01 02 03 04 05 06 07 Ar

Diagram 3. Skattning av den totala alkoholkonsumtionen i Sverige i liter alkohol
100% per invanare 15 ar och dardver, fordelat pa registrerad forsaljning samt le-
gal respektive illegal oregistrerad konsumtion. 1989-2007. (Tabell 2)
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Det illegala inslaget i den oregistrerade konsumtionen (hembrénd sprit och
smuggelalkohol) har hela tiden varit klart mindre an det legala, som till stors-
ta delen bestar av resandeinforsel. Ar 2007 utgjorde den illegala delen av den
oregistrerade konsumtionen ungefar en tredjedel (1,0 av totalt 2,8 liter).

Andelen registrerad alkohol 2007 av den totala konsumtionen var 71% och
andelen oregistrerad séledes 29%. Detta dr en 6kning med 15 procentenheter
jamfort med 1989 och i absoluta tal dr det mer 4n en férdubbling, detta trots
att den oregistrerade konsumtionen minskat de senaste tre aren. I tabell 2 an-
ges dven ett uppskattat virde for andelen oregistrerad konsumtion toppfor-
sdljningsaret 1976, och denna var da endast 12%. Den totala konsumtionen
beriknades detta toppar till 8,8 liter — alltsa 1,0 liter ldgre dn 2007.

Summerar man de olika anskaffningskillorna i tabell 3 framkommer att 2007
hirrdrde 9% av alkoholkonsumtionen frén illegala killor (alltsd framst
smuggling men ocksa en del hembrinning) medan mindre &n 1% var legalt
hemtillverkad. Restauranger och livsmedelsbutiker sdlde 16% av alkoholen
och Systembolaget 55%, samtidigt som hela 20% av konsumtionen hade sitt
ursprung i resandeinforsel.

En jamforelse av olika dryckers bidrag till konsumtionen 2006 enligt tabell 1
(forséljningen) respektive SORADs skattning av den totala alkoholkonsum-
tionen 2006 visar att ndr man dven tar hdnsyn till den oregistrerade konsum-

B Oregistrerad illegal DOOregistrerad legal BRegistrerad
100% - .
75% 1+—1
50% A
25% A
0% - T T r

Totalt Sprit Vin Ol

Diagram 4. Skattning av andelen registrerad respektive oregistrerad alkoholkon-
sumtion, totalt och fordelat pa dryckestyper. 2007. (Tabell 3)
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tionen s& Okar spritens andel frdn 18 till 25%, medan vin- och 6landelarna
sjunker med 6 respektive 1 procentenheter. Ol och vin &r séledes fortfarande
klart vanligare &n sprit dven nir oregistrerad konsumtion beaktas.

Att det framst dr sprit som kommer fran oregistrerade kéllor visas i dia-
gram 4. Av diagrammet framgér att 54% av all konsumerad sprit 4r oregistre-
rad medan detta bara géller runt 28% av 6let och 19% av vinet. Vin ar den
alkoholtyp ddr minst andel illegal alkohol férekommer men den lagliga pri-
vatinforseln dr mera omfattande dn for 61, matt i ren alkohol.

Sammantaget 6kade alltsd andelen oregistrerad alkohol till och med 2004,
och detta framst som en f6ljd av 6kande resandeinforsel, vilket i sin tur beror
pa att det numer é&r tillatet att ta in stora kvantiteter alkohol frén annat EU-
land. Man ska dock komma ihag att den oregistrerade konsumtionen minskat
under perioden 2005-2007. Den totala konsumtionen for 2006 berdknades till
9.7 liter ren alkohol per invénare 15 ar och dldre. Detta &r tre liter hogre &n
vad forsdljningssiffrorna for 2006 anger. Motsvarande siffra for 2007 &r 9,8
liter ren alkohol och konsumtionsnivdn under 2000-talet ar sannolikt den
hogsta som forekommit i Sverige pa 100 &r trots att en minskning skett sedan
2004 med 6%. Till detta bor tillaggas att numera bidrar bdde mén och kvin-
nor till alkoholkonsumtionen till skillnad mot tidigare da fraimst mén drack
alkohol.

Regionala skillnader i forsaljningen

Jamforelsen av lidnsforséljningen per bofast invanare 15 &r och éldre bygger
pa uppgifter frdn systembolag och restauranger (fore 1995 ingick dock inte
bryggeriernas restaurangleveranser av starkdl i statistiken). Siffrorna kan bli
missvisande for utprdglade turistlin liksom for 1dn dir granshandel fore-
kommer eller ddr ménga arbetspendlare gor inkdp, i synnerhet for de med li-
ten bofast befolkning. Sammantaget medfor detta att siffrorna for vissa lan
kommer att ligga for hogt och i andra 14an for 1agt, jamfort med den verkliga
konsumtionen. Konsumtion av privatinforda, smugglade eller hemtillverkade
alkoholdrycker ingéar inte i jimforelserna hér.

Systembolagets och restaurangernas forséljning av sprit, vin och starkol, rak-
nat per invanare 15 ar och éldre i hela landet, uppgick 2005 till 5,9 liter alko-
hol 100%. Fyra av lanen hade en forséljning som 6versteg 7 liter per invana-
re. Det var Jamtland, Gotland, Stockholm samt Varmland och dessa lan har
med undantag av Virmland — legat i forséljningstoppen alltsedan slutet av
1980-talet (tabell 4). Allra hogst — ca 8,7 liter — var forsdljningen i Jimtland
och pa Gotland. De lédgsta siffrorna har den senaste tiodrsperioden redovisats
for Jonkoping, Skane, Kronoberg, Blekinge och Halland. Dessa sydsvenska
1an hade en registrerad forséljning runt 4,2 liter 2005, d v s mindre &n hélften
av topplénens per capita-forsiljning.
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Pétagliga skillnader mellan ldnen finns sett till olika dryckestyper. Forsilj-
ningen av sprit 2005 var hogst i Jamtlands lén (2,0 liter alkohol 100%) med
Virmland samt Gotland pa delad andra plats (1,7 liter) och med Skane i bot-
ten (0,7 liter). Denna ordning har varit densamma sedan 1998 (tabell 5).

Lansgenomsnittet for vinforsiljningen 2005 uppgick till 2,9 liter 100% alko-
hol per invanare 15 ar och éldre. Stockholm och Gotland 1ag hogst med ca 4
liter f6ljt av Jamtland (3,8 liter) och Véarmland (3,3 liter), d v s samma fyra
toppldn som for totalforsdljningen. Lagst lag Jonkoping, Kronoberg, Ble-
kinge samt Skéane (ca 1,9 liter) och dessa fyra 14n hade ocksé den lagsta total-
forsdljningen.

Sedan 1995 har Gotland, Stockholm och Jédmtland tillhért topplénen for
starkolsforsédljningen medan Kronoberg, Blekinge, Halland och i synnerhet
Skéne har legat ligst. Ar 2005 var forséljningen 3 liter for Gotland och Jamt-
land samt 1,1 liter i Skane.

Generellt kan sdgas att den laga forsdljningen i1 de sydligaste l&dnen torde pa-
verkas av nédrheten till linder med 1ga alkoholskatter. Omvént kan den rela-
tivt hoga forséljningen 1 Varmland och i viss mén Jamtland, med fyra av de
fem viktigaste grinshandelsbutikerna, lyftas av norrmédnnens inkdp, liksom
den hoga per-capita forsdljningen pa Gotland och i Jamtland paverkas av om-
fattande turism i kombination med liten bofast folkméangd.

I tabell 5 redovisas dven folkolsforsdljningen fordelat pa 1édn for aren 1995-
2004. Regionala forsdljningsdata finns inte for denna dryck utan vérdena ut-
gar fran den totala forsdljningen i riket och &r teoretiskt berdknade och in-
véigda efter den Ovriga per-capitakonsumtionen. Ddrmed torde siffrorna vara
Overskattande for exempelvis Skane och andra sydsvenska lén, samtidigt som
det dndé gar att fa en viss uppfattning om hur den regionala konsumtionen
skulle kunna se ut om folkdlskonsumtionen inkluderades.

Restaurangforsaljning

Mellan 1977 och 1999 6kade andelen restaurangforséld alkohol (sprit, vin
och starkdl) fran 5 till 21% — rdknat i ren alkohol pa den kénda forséljningen
(tabell 6). Dérefter har restaurangkonsumtionens andel sjunkit négot, till 15%
2006.

Fram till 1996 var det framst starkdl som dracks alltmer pa restaurang, men
dérefter har starkdlsandelen gétt tillbaka. I mitten pa 1990-talet dracks 46%
av all (registrerad) starkol pa restaurang, 2006 var motsvarande siffra 25%
(réknat 1 ren alkohol). Andelen vin som konsumeras pa restauranger har legat
pa en jdmn niva (drygt 10%) alltsedan 1996. For spriten géller att dess andel
Okat, fran runt 3% under 1980-talet till 17% 2006.
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Diagram 5. Antal serveringstillstadnd vid arets slut med tillstand att servera alkohol
till allmanheten respektive klubbar och slutna sallskap. 1977—2007. (Tabell 7)

Att en storre andel alkohol kommit att séljas pa restauranger har att géra med
Okningen av antalet serveringstillstand, en utveckling som redovisas i dia-
gram 5 och tabell 7. Antalet tillstdind var ca 3 000 ar 1977 och uppgick till
ndstan 12 300 &r 2007, en fyrdubbling séledes. Runt 1 600 av dessa tillstdnd
géllde klubbar och slutna séllskap. Antalet tillstdnd har fortsatt att 6ka &dven
under 2000-talet, trots att restaurangernas andel av den totala forsiljningen
gick tillbaka nagot da. En anledning till restaurangernas minskade forsélj-
ningsandel kan bero pé att realpriserna pa alkohol Okat pa restaurang och
samtidigt sjunkit i detaljhandeln (se Statens folkhélsoinstitut 2006).

Alkoholutgifter och prisforandringar

Svenskarnas utgifter for alkoholinkdp i landet har en viss inverkan pa statsfi-
nanserna och merparten av intdkterna kommer fran dryckesskatter och moms.
Ar 2006 beriiknades statens inkomst enbart frin dryckesskatterna uppga till
drygt 11 miljarder kronor (Statens folkhélsoinstitut 2008).

Konsumenternas totala utgifter for alkoholinkdp pé restauranger och system-
bolag dr mer &n fordubblad om man jamfor 1985 och 2005, fran 16 till 34
miljarder (tabell 8). Inkluderas dven folkdl &r summan 37 miljarder vilket
motsvarade knappt 3% av den totala privata konsumtionen detta ar. Till den-
na summa skall 4ven adderas ett okdnt belopp for inkdp av oregistrerad alko-
hol.
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Mitt 1 kronor dkade restaurangkonsumtionens andel fram till 2000 for att
dérefter ligga runt 33% och 2005 spenderades 11,6 miljarder pa alkoholinkdp
pa restauranger. Dessa uppgifter styrker den bild som gavs i det foregdende
att jamfort med 1980-talet sker en storre del av alkoholkonsumtionen numera
pa restauranger, dven om Okningen hejdats under senare ar. Det kan ocksé
konstateras att restaurangkonsumtionens andel, mitt i kronor, &r dubbelt s
hog jamfort med om den méts i ren alkohol.

I tabell 9 redovisas en indexerad utveckling av realpriset for alkohol i detalj-
handeln perioden december 1984 till december 2007 (med december 1984
satt till 100). Uppgifterna kommer frdn Systembolaget och indikerar att real-
priset for sprit varit stabilt under méitperioden. Vinpriset har ddremot sjunkit
med ca 15% jamfort med 1990-talets borjan, med ett tydligt bidrag frén skat-
tesdnkningen 2001.

Det ir i synnerhet for starkdl som indexet uppvisar forindringar. Ar 2007
hade starkdlspriset gatt ned med 29% 1 inflationsjusterade priser jamfort med
startaret, eller med 39% jamfort med hogprisaret 1989. Under 1997 sédnktes
starkOlsskatten vilket tydligt avspeglas i realprisutvecklingen.

Statens folkhélsoinstitut (2006) redovisar ett delvis annorlunda konstruerat
prisindex med start frdn 1995. JAimfor man dessa tvd index finner man att
spritprisutvecklingen beskrivs likartat 1995-2005 medan institutets index
uppvisar cirka 10 indexenheter stérre nedgangar for vin respektive starkol
under perioden. Trots skillnaderna dr det uppenbart att de reala 6l- och vin-
priserna sjunkit i Sverige och att de jaimfort med foregédende tjugoérsperiod ar
tamligen laga.

Konsumtionsutvecklingen

Alkoholforséljningen visar i grova drag alkoholkonsumtionens utveckling, i
synnerhet nir uppgifterna kompletteras med information om oregistrerad
konsumtion som i foregaende avsnitt. For att fa reda pa fordelningen av kon-
sumtionen samt fordndringar av alkoholvanorna inom och mellan olika be-
folkningsgrupper &r man dock hénvisad till olika typer av frageundersok-
ningar.

Redovisningen i detta avsnitt bygger pé olika intervju- eller enkédtundersok-
ningar med i stora drag samma rutiner ar fran ar vid genomforandet, vilket
mojliggor beskrivningar av utvecklingen. De undersékningar som oftast refe-
reras beskrivs ndrmare i metodkapitlet och ibland kompletteras uppgifterna
fran dessa med information fran studier av mera tillféllig karaktar.
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Redan inledningsvis kan det pétalas att alkoholkonsumtionens fordelning i
befolkningen &r tdmligen skev. I SOU 2004:86 fastslas exempelvis att den ti-
ondel som dricker mest stér for runt hélften av alkoholkonsumtionen och bara
30% av konsumenterna dricker en méngd som 6verstiger medelvérdet.

Alkoholvanor bland ungdomar
Ickekonsumenter

Skolundersokningarna visar att de flesta 15—16-ariga skolelever atminstone
nagon gang smakat en liten midngd alkohol. P& 1970-talet var andelen som
svarade att de inte dricker alls relativt liten och 1&g runt 10% (tabellerna 12
och 14). Dérefter 6kade ickekonsumenterna till 20% under 1980-talet. Under
2000-talet har de stigit ytterligare och 2008 svarade 31% av eleverna i nian
att de inte dricker alkohol (Hvitfeldt och Nystrom 2008).

Andelen monstrande som aldrig dricker sig berusade har f6ljt ungefar samma
trend som den ovan redovisade, 4ven om jamforelsen forsvaras av att nya al-
koholfragor inférdes i monstringsformuldret 2000 (tabell 19). Mellan 2000-
2006 fragades ocksa hur ménga som inte dricker alls och den andelen har
okat nagot t o m 2006 — frén ca 10 till 13% (Guttormsson 2007). Séledes har
andelen icke-konsumenter 6kat bland yngre ungdomar under senare ar. I
gymnasieundersokningarna i arskurs 2 som startade 2004 har andelen som
svarar att de inte dricker alkohol 6kat fran ca 10 till 12% (Hvitfeldt och Ny-
strom 2008).

Totalkonsumtion

Av diagram 6 och tabell 10 framgér utvecklingen av totalkonsumtionen 1i liter
100% alkohol for niorna och gymnasiets ak 2. Mellan 1977 (dd mellanolet
togs bort ur livsmedelshandeln) och 1981 sjonk arskonsumtionen kraftigt
bland niorna. Nedgangen avmattades dérefter och 1989 uppgick konsumtio-
nen till 2,3 liter for pojkarna och 1,4 liter for flickorna. Detta ar forbattrades
berékningsmetoderna och &tminstone for pojkarna innebar detta en 6kning av
den uppmiitta konsumtionen enligt de alternativa virdena for samma &r (2,7
liter for pojkarna och 1,5 for flickorna).

Mellan 1989-2005 har konsumtionstrenden varit mer eller mindre uppatgé-
ende for flickorna, de senast tre dren har det dock skett en nedgang. Ar 2005
drack flickorna 3,2 liter ren alkohol, mer &n en férdubbling mot 1989 saledes,
men ar 2008 uppgick motsvarande siffra till 2,5 liter. Pojkarnas konsumtion
okade dnnu mer under 1990-talet och nadde en topp om 5,3 liter 2000, men
den pafoljande nedgangen (till 3,2 liter 2008) innebér inte bara en minskning
av pojkarnas konsumtion utan dven en minskning av koénsskillnaderna under
2000-talet.
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Diagram 6. Den beraknade genomsnittliga arskonsumtionen i liter alkohol (100%)

i arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 efter kon. 1977-1989 avser skattade var-
den. 1977-2008. (Tabell 10 och 11)

Jamfoér man niornas svar fran 2008 med gymnasieelevernas finner man att
pojkarnas konsumtion mer dn fordubblas i gymnasiets andra ar medan flick-
ornas dr 60% hogre (6,9 respektive 4,0 liter).

Mellan 1979/80-1994 genomfordes besoksintervjuer med ungdomar 1624
ar. Aren 1996-2003 gjordes intervjuerna per telefon, medan bada metoderna
anvindes 1994 for att belysa skillnaderna dem emellan. Som framgar av dia-
gram 7 paverkades resultaten nagot, varfor de olika periodernas vérden inte
ar direkt jaimforbara. Vidare infordes forst i 1998 ars undersdkning dryckesal-
ternativen cider och alkolédsk vilket innebdr att jaimforbarheten begrénsas yt-
terligare eftersom konsumtionen varit nagot underskattande for 1994 och i
synnerhet for 1996 (se Guttormsson et al 2004).

Trots ovan redovisade problem kan det noteras att konsumtionsutvecklingen
liknar skolelevernas, med sjunkande nivder under 1980-talet och ater hoga
nivaer under 2000-talets borjan. Eftersom inga data finns att jimfora med
mellan 1998 och 2003 gér det dock inte att konfirmera den puckel som poj-
karna i nian uppvisade runt millennieskiftet.

Ar 2003 uppgick &rskonsumtionen till 5,4 liter ren alkohol for pojkar 16-19
ar och till 8,5 liter for dem 20-24 ar. Motsvarande varden for flickorna var
2,6 respektive 3,9 liter ren alkohol. Att jaimfora konsumtionsvolymerna med
skolundersdkningarna &r inte mdjligt p g a metodskillnaderna. I ungdomsun-
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Diagram 7. Beraknad arskonsumtion bland ungdomar i liter alkohol 100%.
1979/80-2003. @ (Tabell 24)

a) Vardena 1979/80-1994 avser SIFOs besoksintervjuer, 1994-1998 TEMOs telefonintervjuer och 2003
ARS telefonintervjuer.

dersokningen 0kade konsumtionen med éldern, fram till 22-&rséldern, och
dérefter planade den ut. Kvinnornas konsumtion utgjorde runt 50% av mén-
nens i samtliga aldrar mellan 16 och 24 ar.

Berusning och storkonsumtion

Intensivkonsumtion &r ett matt for att beskriva berusning och avser i skolun-
dersokningen konsumtion av en alkoholmingd motsvarande en flaska vin el-
ler mera vid ett tillfélle (frdgan beskrivs mera utforligt i tabellbilagan). Ut-
vecklingen av intensivkonsumtionen foljer den for totalkonsumtionen nagor-
lunda vil och minskade siledes i omfattning under slutet av 1970-talet och
blev allt mindre frekvent under 1980-talet (se tabell 16 och diagram 8).

Under 1990-talet 6kade andelen frekventa intensivkonsumenter bland flick-
orna och under hela 2000-talet har runt 23% uppgett att de intensivkonsume-
rar alkohol minst en ging i manaden. Aven pojkarna uppgav alltmer inten-
sivkonsumtion pa 1990-talet men deras niva har sjunkit under 2000-talet och
ligger numera pa samma nivd som flickornas. Det bor observeras att frageby-
tet 2000, dé spritméingden dndrades frén “kvarting” till 18 cl, innebar en 6k-
ning av andelen positiva svar i synnerhet bland pojkarna.
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Diagram 8. Andelen pojkar och flickor i arskurs 9 som intensivkonsumerar alkohol
minst en gang i manaden samt andelen ménstrande som uppger sig vara berusa-
de nagon gang i veckan. 1972—2008. (Tabellerna 16 och 19)

I tvdan pa gymnasiet svarar 2008 runt hélften av pojkarna och drygt 40% av
flickorna att de intensivkonsumerar sa ofta. Detta &r vésentligt hdgre nivaer
4n i nian saledes, i1 synnerhet for pojkarna.

Berusningstrenderna dr likartade i monstringsunders6kningen. Fragorna é&r
annorlunda men visar pd samma utveckling, &ven om jamforelsen forsvaras
av att nya alkoholfragor sedan 2000 foregar den om hur ofta man berusar sig.
Enligt en av de nya frdgorna framgar att 32% av de mdnstrande intensivkon-
sumerade en gang i manaden eller oftare 2006 och att 11% “berusade sig”
nagon gang i veckan (i denna undersokning avser intensivkonsumtion att
dricka minst sex definierade “glas” alkohol, en négot storre miangd &n i skol-
undersokningen).

Skoleleverna har delats in i sex olika grupper, med avseende pa arskonsum-
tionens storlek (tabellerna 12 och 14). Hogkonsumtionsgruppen — dver 5 liter
ren alkohol per ar — 6kade fran 7 till 22% bland flickorna mellan 1986 och
2002, darefter har den minskat till 14%. Pojkarna 6kade fran 15 till 26% mel-
lan 1986 och 2000 men dérefter har andelen storkonsumenter minskat och ér
nu nistan av samma storlek som for flickorna (16% 2008). Motsvarande siff-
ror for pojkarna i gymnasiets andra ar var 2008 39% och for flickorna 24%.
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Alkoholsorter

Tidigare var sprit och folkdl de dryckessorter som bidrog mest till pojkarnas
totalkonsumtion i nian, raknat i 100% alkohol. Sedan 2002 ar dock starkol
vanligare dn bade sprit respektive folkdl och bidrog till 41% av konsumtio-
nen 2008 (tabell 10). Sprit dr nu tvda (28%), blanddrycker trea (22%), daref-
ter kommer folkdl (9%) och vin (3%). For flickorna stér spriten alltjaimt for
det storsta bidraget till totalkonsumtionen (36%) medan blanddrycker kom-
mer pé andra plats (28%). Andelen starkol utgér 20% och dven for flickorna
utgdr folkol och vin de minsta andelarna 8 respektive 4%.

En uppenbar forédndring ar att folk6l som utgjorde 38% av niornas totalkon-
sumtion 1995 endast bidrar med 9% av konsumtionen 2008. Under samma
period har vin sjunkit fran ca 9 till runt 4%. Starkdlet 6kar samtidigt frdn 19
till 32% och under 2000-talet uppvisar dven blanddrycker en liknande upp-

ging.

De monstrande 18-driga minnen svarade pa vilka alkoholdrycker de brukar
dricka i berusningssyfte. De vanligaste berusningsdryckerna som ndmndes
2006 var enligt tabell 20 starkdl (63%), sprit (48%), cider (41%) och folkdl
(18%). Detta pavisar aterigen det stora inslaget av starkol 1 yngre méns alko-
holkonsumtion. Liksom i skolundersdkningen har folkdlet gétt tillbaka kraf-
tigt under senare &r.

Liter
BSprit @Vin OBlanddr OStarkdl OFolkol

10

=~ W

16-19 20-24 16-19 20-24

Man Kvinnor

Diagram 9. Berdknad arskonsumtion av folkdl, starkdl, blanddrycker, vin och sprit
i 100% alkohol bland ungdomar i olika aldersgrupper. 2003. (Tabellerna 22—24)
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Av tabellerna 22-24 framgér hur konsumtionen fordelar sig pa olika dryckes-
typer med avseende pd kon och alder i ungdomsundersdkningarna (1624 ar).
I diagram 9 redovisas dryckestypernas bidrag till &rskonsumtionen i liter
100% alkohol for ar 2003. Det framgar att folkol och blanddrycker minskar i
betydelse med alder hos ménnen, medan starkol och sprit behaller positioner-
na som de vanligaste dryckerna, d&ven om ocksa vin Okar relativt mycket. De
20-24-ariga méannen uppgav att de drack 8,5 liter ren alkohol per ér, varav
mer dn hilften hirrorde frén starkdlskonsumtion.

Bland kvinnorna &r konsumtionen jimnare fordelad mellan olika dryckesty-
per. I den dldre aldersgruppen okar konsumtionen av alla drycker forutom
sprit. Blanddrycker utgor det storsta enskilda inslaget bland de yngre kvin-
norna medan vin ger storst bidrag till konsumtionen bland de é&ldre. Det
framgér tydligt att de yngre pojkarna drack mer alkohol dn de dldre kvinnor-
na, trots att konsumtionen 6kade med aldern dven for kvinnorna.

Alkoholvanor bland vuxna

Icke-konsumenter

Andelen som inte druckit alkohol under de senaste 12 manaderna i befolk-
ningen 21-70 ar uppgick till 28% &r 1968. Drygt 10 ar senare (1979) hade
den sjunkit till 15%. Aven d& var kvinnor och #ldre dverrepresenterade bland
icke-konsumenterna (Nilsson och Klofver 1984). I en Temo-intervju fran
2000 svarade 10% (8% av ménnen och 12% av kvinnorna) i &ldrarna 16-75
ar att de inte druckit alkohol de senaste 12 manaderna.

Av enkédtundersokningen om levnadsvanor i befolkningen (16—84 ar) initie-
rad av Statens folkhélsoinstitut 2004, framgar att icke-konsumtion fortfaran-
de &r vanligare bland kvinnor och bland dldre. Den andel som inte druckit al-
kohol de senaste 12 ménaderna héller sig stabil och uppgick 2007 till 10% av
méannen och 18% av kvinnorna (tabell 25). En ytterlighetsgrupp utgdrs av
kvinnor 65-84 &r da 34% av dessa inte druckit alkohol de senaste
12 méanaderna, att exempelvis jimfora med 8% av minnen 16-29 ar.

Aven om frigemetoder och aldersintervall i dessa studier inte ir desamma
fullt ut kan man 4nda dra slutsatsen, inte minst med stod av liknande under-
sOkningar, att andelen icke-konsumenter minskat sedan 1960-talets slut.

Totalkonsumtion

Mellan 1982 och 2000 genomfordes riksrepresentativa besoksintervjuer
bland 18-70-&ringar i1 vilka man frdgade om alkoholkonsumtion under en
normalvecka, vilket kompletterades med fragor om séllankonsumtion. De
uppgivna kvantiteterna har réknats om till 100% alkohol. Volymerna nér inte
(ens) forséljningssiffrornas omfattning, men undersokningarna har dnda ett

Drogutvecklingen i Sverige 2008 69



Alkoholutvecklingen

Liter EMan BKvinnor
6 56
5,3
4,7

A4 4,3

4
2,5
1.9 o1 -2

2 1,5
0 - - - -

1990 1992 1994 1996 1998 2000 2002 Ar

Diagram 10. Sjalvrapporterad alkoholkonsumtion bland 18-75-aringar férdelat pa
kon i liter alkohol 100%. 1990-2002.
Kalla: SOU 2005:25.

varde vad géller att spegla trender i skillnader mellan koén, aldrar och i ut-
vecklingen av olika dryckers andelar av konsumtionen.

Enligt tabell 28 var alkoholkonsumtionen bland 18—70-4ringarna i grova drag
tdmligen of6rindrad under 1980- och 1990-talen, vilket 6verstimmer nagor-
lunda med den kdnda forséljningen.

I diagram 10 framkommer en nagot annorlunda bild, delvis p g a att ytterliga-
re en matpunkt (2002) adderats och kanske ocksa for att aldersgrupperna lik-
som undersdkningsmetoden skiljer sig. Siffrorna i figuren baseras pa en jim-
forelse av olika riksrepresentativa frageundersdkningar i SOU 2005:25 och
visar att konsumtionen 6kat savil bland midn som bland kvinnor, dtminstone
sedan 1996. Totalt sett handlar det om en 6kning med ca 30% mellan 1996
och 2002. I absoluta tal &r ménnens 6kning nagot storre dn kvinnornas, men i
relativa dr kvinnornas uppgéng mer dn dubbelt s& stor som ménnens.

SoRADs monitormétningar, i kombination med kalibreringar av tidigare stu-
dier, visade pd en 25-procentig Okning enligt tabell 2 fér samma period.
Skillnaden ar dock inte stérre &n att diagrammet kan antas spegla konsum-
tionsutvecklingen bland mén och kvinnor relativt vil.

Under hela perioden 1982-2000 rapporterade yngsta &lderskategorin i
TEMO-métningarna (18-29 ér) den hdgsta konsumtionen. De yngsta drack i
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genomsnitt ca 80% mer dn de dldsta (5070 ar), men skillnaderna grupperna
emellan tenderade att minska under 1990-talet da de édldre dkade sin konsum-
tion (tabell 28). Aren 1996-2000 drack de yngsta bara ca 45% mer é&n de
aldsta.

Data fran SoORADs monitormétning fran 2002 illustrerar tydligt att alkohol-
konsumtionen &r aldersrelaterad (Leifman och Gustafsson 2003). I denna
mera detaljerade studie &terfinns konsumtionstoppen i aldersgruppen 20-24
ar (diagram 11). Detta géller for sdvial midn som kvinnor, men medan mén-
nens konsumtion minskar linjart med éaldern s& ar kvinnornas konsumtion
jamnare fordelad, bortsett frén den allra &ldsta aldersgruppen.

Samma monster framkommer i SORADs kartldggning av den sjalvuppskatta-
de alkoholkonsumtionen perioden 2003-2006. Mén konsumerar mer dn dub-
belt s& mycket alkohol som kvinnor och den hdgsta konsumtionen aterfinns i
aldersgruppen 16-29 ar och den ldgsta i gruppen 65 ar och édldre (Boman et al
2007).

Allra hogst konsumtion (20 liter ren alkohol om éret) aterfinns hos méin 20—
24 ar. Den minst omfattande konsumtionen uppges av kvinnor i dldern 65-80
ar (knappt 3 liter). Siffrorna bygger pa resultaten frain SORADs monitorun-
dersokningar och ar uppriknade for att spegla den verkliga konsumtionen
(upprakningen &r generell for alla aldersgrupper och forutsitter ddrmed att
rapporteringsfelen inte &r alltfor ojaimna).

Liter @Man @ Kvinnor I
21 20,3

14 -

16-19 20-24 25-29 30-39 40-49 50-64 65-80 Aider

Diagram 11. Sjalvrapporterad och uppraknad alkoholkonsumtion enligt SORADs
monitormatningar, férdelad pa aldersgrupper och kdn. 2002.
Kalla: Leifman och Gustafsson 2003.
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Berusning och storkonsumtion

Enligt 2000 &rs TEMO-undersokning dr sambandet mellan totalkonsumtion,
intensivkonsumtion (att dricka mycket vid ett och samma tillfdlle) och pro-
blemdrickande uppenbart. I den hogsta konsumtionsgruppen kunde 33% av
ménnen och 36% av kvinnorna klassas som alkoholproblematiker enligt
AUDIT-frdgorna, medan motsvarande siffror for samtliga kvinnor och mén
(inklusive hogkonsumenterna) var 13 respektive 8% (Helmersson-Bergmark
2001).

Som tidigare framgick har den totala konsumtionen okat sedan 1990-talet. I
SOU 2005:25 pavisas i linje med detta en uppgéng av andelen 16—75-aringar
som 1 olika frageundersokningar rapporterat att de ar storkonsumenter av al-
kohol (i det sammanhanget avsdgs personer som i snitt dricker mer &dn 30
gram alkohol per dag). Ar 1996 gjorde 5% av minnen och 2% av kvinnorna
detta, medan motsvarande varden for 2002 hade 6kat till 8 respektive 5%.

I samma utredning patalas att det finns tendenser till en 6kning av antalet in-
tensivkonsumtionstillfillen mellan 1998 och 2004 (med detta asyftas att
dricka alkohol motsvarande minst en helflaska vin vid ett och samma tillfal-
le). Ar 2004 svarade 48% av minnen och 15% av kvinnorna att de intensiv-
konsumerade minst en gdng i mdnaden. Parallellt med att totalkonsumtionen
6kade tenderar alltsd mera riskabla konsumtionsformer att bli vanligare.

Det framgar dven att det finns ett sdsongsvist samband mellan totalkonsum-
tion och intensivkonsumtionsfrekvens i s motto att bada dessa fenomen upp-
trader samtidigt och ar allra vanligast i juli och december, savil for min som
for kvinnor.

Halsoenkéten som initierades 2004 av Statens folkhilsoinstitut, anger att
bland 16-84-aringar har andelen riskkonsumenter legat stadigt p& 17% bland
ménnen och 10% bland kvinnorna perioden 2004-2007. Begreppet riskkon-
sument definieras ndrmare 1 metodkapitlet men utgors av de tre forsta fragor-
na i AUDIT-testet.

Andelen med riskabla alkoholvanor dr storst i aldersgruppen 1629 ar dar
30% fér sé& pass hoga podng att de klassas som riskkonsumenter och som dia-
gram 12 visar, minskar andelen kontinuerligt med en stigande &lder. Mén i
aldern 16-29 ér &r den grupp med allra flest riskkonsumenter, 34% jamfort
med 1% bland kvinnor i dldern 65-84 (tabell 26 och diagram 12).

I samma undersokning framkommer att 28% av ménnen och 12% av kvin-
norna berusar sig dtminstone nigon gang i ménaden ar 2007, den yngsta al-
dersgruppen utmérker sig dven hir, da nistan hilften av alla mellan 16-29 ar
uppger detta (tabell 27).
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Diagram 12. Andel med riskabla alkoholvanor férdelat pa alder och kon, 16-84
ar. 2007. (Tabell 26)

Alkoholsorter

Inslaget av 6l och vin i svenskarnas alkoholkonsumtion har 6kat under flera
artionden, med en minskning av spritandelen som logisk konsekvens. Detta
ar kanske inte forvanande mot bakgrund av att realpriserna pd vin och 6l
minskat men varit oforindrade for sprit sedan 1990-talets borjan. Ar 2002
stod enligt intervjuresultat starkdl for 34% av den totala konsumtionen réknat
i ren alkohol bland 16—75-4ringar, och vin for 31%. I fallande ordning kom-
mer sedan sprit, folkol och cider (Leifman och Gustafsson 2003).

Bland kvinnor &r vin den stdrsta dryckestypen (52% av hela konsumtionen),
dérndst kommer starkol och sprit pa 19 respektive 13%. For midn dominerar
starkdl (41% av konsumtionen), medan vin och sprit bidrar med ca 20% var-
dera. Cider var den minst vanliga dryckestypen bland min medan detta var
ungefar lika vanligt som folkdl f6r kvinnorna.

Om man studerar de fordndringar i dryckespreferenser som framkommer i
TEMOs undersokningar fran 1980- och 1990-talen framtridder for midnnen
frimst nedgangar i sprit- och starkvinskonsumtionen samtidigt som 6kningar
av starkolskonsumtionen intraffat (tabell 29). Fran och med 1990-talets forsta
hilft overstiger starkolet spritens bidrag till den totala konsumtionen, métt i
100% alkohol. For kvinnornas del tenderar sprit att minska under perioden

Drogutvecklingen i Sverige 2008 73



Alkoholutvecklingen

(tabell 30) medan starkol 6kar, men mest sldende &r att vinet under hela tiden
bidragit med bortat hélften av den totala konsumtionen.

Konsskillnader

Main dricker mer &n dubbelt s4 mycket som kvinnor. Bland yngre ungdomar
ar dock konsskillnaderna inte lika uttalade. Under 1970-talet var skillnaderna
1 totalkonsumtion mellan pojkar och flickor i &rskurs 9 smé. Dessa 6kade un-
der 1980- och 1990-talen men dérefter har konsumtionsnivaerna konen emel-
lan nirmat sig relativt mycket och de senaste fem aren har pojkarna druckit
endast ca 30% mer &n flickorna, jamfort med ca 75% mer under 1990-talet
(tabell 10). Utjaimningen beror pa att flickornas konsumtion 6kat en langre tid
samtidigt som pojkarnas sjunkit under 2000-talet. Utvecklingen av andelen
icke-konsumenter har dock varit helt likartad for konen alltsedan 1970-talets
borjan.

Bland lite dldre ungdomar i gymnasiets &rskurs 2 &r konsumtionen jamfort
med nian mer dn dubbelt sa hog bland pojkarna och 60% s& hog bland flick-
orna, jamfort med vad niorna uppger samma undersékningsar (tabell 11). Det
ar saledes nagonstans i 16—18-arséldern som storre konsskillnader etableras.
Av de tidigare omndmnda intervjuerna med de dldre ungdomarna (16-24 ar)
framkommer ocksa att konsskillnaderna ar minst i de yngre aldrarna, men om
man delar in materialet i tva aldersgrupper s& fordubblas konsumtionsvoly-
merna hos bada konen i den dldre gruppen, som framgick av diagram 9.

Aldre konsumtionsvaneundersdkningar visar att kvinnornas konsumtion 6ka-
de under 1970-talet. Ar 1968 drack de en fjirdedel av minnens konsumtion
enligt en befolkningsstudie i dldrarna 21-70 ar (Nilsson och Klofver 1984).
Enligt TEMOs studier bland 18—70-aringar perioden 1982-2000 drack kvin-
norna i genomsnitt drygt 40% av ménnens konsumtion (tabellerna 29 och
30). Diagram 10 visar att kvinnornas sjélvrapporterade alkoholkonsumtion
var ca 36% av minnens 1990, tolv ar senare, &r 2002, var den ca 45%. Aven
om det ror sig om olika undersdkningar tyder detta pa att kvinnornas kon-
sumtionsandel faktiskt har 6kat, utan att de f6r den skull ens dricker hélften
s& mycket som ménnen gor.

Av diagram 11 framgér att bada konens konsumtion adr hogst i tidiga 20-
arsaldern. Mannens konsumtion minskar sedan linjart medan kvinnornas sna-
rare stabiliseras pé en ldgre niva, undantaget nedgédngen som kommer i den
allra éldsta aldersgruppen. Noterbart dr dock att gruppen 30—39-ariga kvinnor
ligger nagot lagre 4n de omgivande alderskategorierna, sannolikt en effekt av
barnafodande.

Okningen av den totala alkoholkonsumtionen bestar for minnens del till
storsta delen av Okad starkols- och vinkonsumtion, och for kvinnorna framst
av O0kad vinkonsumtion. Kvinnors konsumtion har under manga artionden
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dominerats av vin, medan starkdlet kommit att Gverta spritens dominerande
roll for ménnens del, vilket skedde under 1990-talet. Bland i synnerhet yngre
kvinnor utgdr cider och blanddrycker ocksa ett mirkbart inslag i konsumtio-
nen.

Nér man undersoker andelen storkonsumenter, liksom berusnings- eller in-
tensivkonsumenter, finner man att mén &dr dverrepresenterade bland dessa och
detta géller dven i de undersokningar ddr man tar hansyn till att kvinnor i ge-
nomsnitt tal mindre alkoholmingder 4n mén. Detta stimmer bland annat in
pa Statens folkhédlsoinstituts arliga undersékning, diar berusningsdrickande
och riskkonsumtion av alkohol har visat sig vara mycket vanligare bland mén
an bland kvinnor. Det var dessutom vanligare bland kvinnor dn bland mén att
inte ha druckit ndgon alkohol alls de senaste 12 manaderna (Wadman et al
2007).

Regionala skillnader

Alkoholkonsumtionen &r inte jamt fordelad 6ver Sverige. Ofta uppvisar ex-
empelvis boende i storstider hogre konsumtions- och skadenivaer. I exem-
pelvis ungdomsintervjuundersokningen (1624 ar) fran 2003 sjunker total-
konsumtionen med avtagande befolkningstithet, fran 5,9 liter ren alkohol i
storstadsomraden till 4,3 liter 1 glesbygdsomraden (Guttormsson et al 2004).

Alkoholvanornas regionala fordelning for elever i &k 9 och gymnasiets &k 2
for aren 2006-2008 framgér av tabell 18 (flera ar maste p g a 1aga bastal slas
samman for att mojliggoéra regionala nedbrytningar). Den hdgsta totalkon-
sumtionen bland pojkarna i 8k 9 stir Skane lén for (4,4 liter ren alkohol),
medan konsumtionen var ldgst i norra Sverige (2,1 liter). Bland flickorna &r
variationerna mindre och den hogsta konsumtionen aterfinns i Stockholms
lin (2,8 liter). Aven bland flickorna var konsumtionen léigst i norra Sverige
(2,2 liter). Norra Sverige uppvisade dven légst siffror vad géller intensivkon-
sumtion for bade pojkar och flickor. I gymnasiets arskurs 2 finns de regionala
variationerna kvar, 4ven om skillnaderna minskat nagot.

Undersokningen bland monstrande artonariga min omfattar s& manga perso-
ner att den kan brytas ned pa Sveriges samtliga 1dn. Av den framgar exem-
pelvis att smuggelsprit dr vanligare i sydsvenska l4n och hembrént desto van-
ligare norr om Dalédlven (Guttormsson 2007). Andelen icke-konsumenter ar
2006 var hogst i Orebro och Visterbotten och lidgst i Halland (tabell 21). 1
Halland och Vistra Gotaland édr det mer &n dubbelt s& vanligt att de monst-
rande intensivkonsumerar alkohol jaimfért med Ostergdtland och Visterbot-
ten.

SoRADs alkoholfrageundersokningar i vuxna befolkningen fran 2001-2003
finns redovisade fordelat pa sju regioner och enligt den dr totalkonsumtionen
hogst 1 Stockholms samt Skéne 14n och ldgst i Norrlandsldnen, med hiansyn
tagen till befolkningsstorleken. Konsumtionen 6kade i samtliga regioner un-
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der dessa &r men var hela tiden storst i Stockholm dér den 2003 var 55% hog-
re 4n i Norrlandsldnen. Konsumtion av resandeinford alkohol &r naturligt nog
storst soderdver och minst norréver medan restaurangkonsumtionen ér tvéa el-
ler rent av tre génger sd omfattande i Stockholms ldn som i andra regioner
(SOU 2004:86).

Statens folkhélsoinstituts undersdkning om levnadsvanor fann att riskkon-
sumtionen av alkohol 2004 var storst i Stockholm och lagst i norra regionen,
bade for mén och for kvinnor (Statens folkhélsoinstitut 2005). Detta stimmer
relativt vdl med monstret for den totala konsumtionen ovan, dock lag risk-
konsumtionen for Sk&neregionen strax under riksgenomsnittet.

Sociala faktorer

Ungdomar som finner sig mindre vél tillrétta i tillvaron forefaller ha mera
avancerade alkoholvanor dn andra ungdomar. I nian ar t ex skoltrivseln sémre
ju hogre den arliga alkoholkonsumtionen dr. Hog alkoholkonsumtion ar ock-
sa vanligare i gruppen som skolkar allra mest. I monstringsundersdokningarna
ar stor- och intensivkonsumtion mest omfattande bland de 18-aringar som
inte studerade vid monstringstillfallet. Vidare var omfattande alkoholvanor
vanligare bland monstrande vars foréldrar hade ldgre utbildning, i synnerhet
jamfort med dem vars fordldrar var hdgskoleutbildade.

Av monstringsstudien framgar vidare att utlandsfédda, savil inom som utom
Europa, har klart mindre omfattande alkoholvanor dn svenskfodda. Aven
svenskfodda med ndgon utlandsfodd fordlder rapporterade mindre omfattan-
de alkoholvanor &n dem vars bada fordldrar var fodda i Sverige. Ocksé i in-
tervjuundersokningen med ungdomar 1624 ar fran 2003 var alkoholvanorna
betydligt mer omfattande bland svenskfodda dn bland utlandsfédda. I denna
studie var det dock ingen skillnad i alkoholvanor mellan dem som antingen
arbetade eller fortsatte med studier (och var 21 ar eller dardver).

I Socialstyrelsens Folkhélsorapport fran 2001 patalas att de sociala skillna-
derna i alkoholvanorna hos vuxna har fordndrats under de senaste 40 aren.
Savil total alkoholkonsumtion som storkonsumtion var tidigare vanligast i de
hogre samhéllsklasserna men har utjimnats bland ménnen, men &ven kvin-
norna har narmat sig varandra i detta avseende. Intensivkonsumtion har dock
alltid varit vanligast i de ldgre klasserna. I samma rapport framgar vidare att
de sociala skillnaderna i dodlighet i alkoholrelaterade sjukdomar &r stora och
att dodligheten &r klart hogre bland arbetare och ldgre tjanstemin, och allra
hogst bland ej yrkesverksamma.

I en studie genomférd av WHO 2000-2002 vars syfte var att undersoka hur
manga av akutmottagningarnas inkomna skador utan dédlig utgang som var
alkoholrelaterade, kom det fram att i Sverige som representerades av Malmo,
bestod majoriteten av de med alkoholrelaterade skador av personer med lag
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till medel socioekonomisk status (WHO 2006). I den tidigare ndmnda hélso-
enkiten bland vuxna genomford av Statens folkhélsoinstitut befanns riskkon-
sumtion av alkohol vara vanligare i ekonomiskt utsatta grupper (lag inkomst
eller erfarenheter av ekonomisk kris) aren 2004—2006.

Samma undersdkning 2007 visade att for personer fodda i 6vriga Europa
samt utanfor Europa var riskkonsumtion mindre vanligt &n bland svenskfod-
da mén och kvinnor. (Att utomeuropeiskt fodda totalt har en ldgre alkohol-
konsumtion &n svenskfodda framgick dven av Folkhélsorapport 2001.) I tidi-
gare hilsoenkiter har riskkonsumenterna dven rapporterat sdmre psykiskt
vélbefinnande 4n icke riskkonsumenter samt att de i hdgre grad &n andra varit
utsatta for véld eller hot om vald.

Statens folkhélsoinstitut har dven undersokt psykisk ohélsa och alkoholkon-
sumtion bland ungdomar och kommit fram till att det finns samband mellan
att ma psykiskt daligt och att dricka mycket alkohol. Resultaten visar dels att
hog alkoholkonsumtion 6kar risken for depressiva besvir och sjédlvskadebe-
teende och dels ett omvint samband, att depressiva besvir och utagerande
psykiska problem okar risken att dricka mycket alkohol. Sarskilt starka var
sambanden for pojkar (Malmgren et al 2008).

Skadeutvecklingen

Statistik som pa nagot systematiskt sétt belyser utvecklingen av alkoholmiss-
bruket saknas, med vissa undantag. Begreppsfloran som berdr problematisk
konsumtion dr dessutom vid (alkoholberoende, alkoholmissbrukare, alkoho-
list, storkonsument, alkoholproblematiker o s v), och beroende pa vilken de-
finition som anvinds kan estimaten variera avsevart.

I utredningen Personer med tungt missbruk (SOU 2005:82) konstateras att
uppgifterna om antalet personer med tungt alkoholmissbruk &r osédkra. Man
noterar att i SOU 1994:24 uppgavs cirka 300 000 svenskar dricka sa mycket
att det medfor medicinska eller sociala risker. Utav dessa kan 50-100 000
personer antas utgdra en potentiell malgrupp for vard och behandling. Skatt-

ningarna konstateras vara grova samt berdknade innan konsumtionsékningen
skedde.

En farskare uppskattning av utvecklingen av antalet storkonsumenter presen-
teras av Socialstyrelsen (2006a) och denna pekar p en kraftig uppgang mel-
lan 1990 och 2002. Det forstnimnda aret uppskattades storkonsumenterna till
237 000 och det sistndmnda aret skulle antalet ha 6kat med 72%, till drygt
400 000 och okningen var sérskilt markant bland kvinnor — fér dem handlar
det om mer 4n en fordubbling. I samma rapport ges dven en skattning pa
tungt alkoholmissbruk och detta har 6kat med 6% sedan 1998 och omfattade
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ca 80 000 personer 2004. En fjardedel av dessa ér kvinnor och skattningarna
utgér fran statistik 6ver sjukhusvardade personer.

En kostnadsberdkning av alkoholens samhallskostnader for 2002 har presen-
terats av SORAD (Jarl et al 2006). For att mojliggdra jamforelser med andra
lander har internationella riktlinjer och metoder tillimpats och berdkningen
karakteriseras som tdmligen konservativ. Studien inkluderar kostnader och
hilsoeffekter for sjukdomar och skador, sociala problem, reducerad produk-
tion samt livskvalitet forluster. Aven positiva hilsoeffekter inkluderas som
till exempel minskad risk for hjart- och kdrlsjukdomar och 6kad livskvalitet.
For 2002 berdknades samhillets nettokostnader p g a alkoholkonsumtion i
Sverige uppga till drygt 20 miljarder kronor. Om inte positiva hilsoeffekter
av alkoholkonsumtion inkluderas skulle (brutto-) kostnaden istéllet bli 29
miljarder. Detta dr vdsentligt ldgre &n tidigare svenska skattningar, och for-
klaras av metodskillnader. Resultaten ligger mer i linje med internationella
skattningar, och da snarast i de ldgre regionerna. En dldre svensk skattning
angav kostnaden till 17 400 kronor per invénare 15 ar och dldre, den nuva-
rande hamnar pd 2 800 kronor och internationella studier ligger ofta inom in-
tervallet 2 600—6 900 kronor.

Forskningsresultat som pévisar samband mellan fordndringarna i den totala
konsumtionen och foréndringarna i alkoholskadorna har bl a redovisats av
t ex Alkoholpolitiska kommissionen (SOU 1994:25) liksom i Alkoholpolitik
for bdttre folkhdlsa (Edwards 1996) eller av Room (2002, red). De senaste
decennierna har alkoholpolitiken priglats av detta samband och i enlighet
med totalkonsumtionsmodellen har politiken med olika tillgdnglighetsbe-
gransningar syftat till att héalla nere den totala konsumtionen (medelkonsum-
tionen) for att pa sa sétt halla nere alkoholskadorna.

I linje med detta dr fordndringar i totalkonsumtionen viktiga betréffande att
folja skadeutvecklingen. Vidare anvénds olika indikatorer for att ge en upp-
fattning om alkoholskadornas utveckling. I detta avsnitt behandlas framst s&-
dana indikatorer, dels som ett matt pa skadeutvecklingen, dels for att uppgif-
terna ocksa ér betydelsefulla i sig.

I skriften Alkohol och héilsa (Andréasson och Allebeck 2005) utgiven av Sta-
tens folkhédlsoinstitut anges nivéer for vad som &r att betrakta som mattligt
drickande. Grénsen bygger pa studier som visar pa 1aga risker for skador un-
der denna nivd. For mén anges den till en konsumtion motsvarande knappt tre
flaskor vin i1 veckan och for kvinnor till knappt tva. Detta motsvarar en ars-
konsumtion om ca 13 respektive 8 liter ren alkohol, men om berusnings-
drickande forekommer betraktas inte konsumtionen ldngre som mattlig dven
om volymerna inte overskrids. Hogre totalkonsumtion, och/eller berusnings-
drickande, faller in under beteckningen riskkonsumtion.

I genomsnitt motsvarar ovanstdende konsumtion den nivd som SoRAD upp-
skattar att svenskarna i genomsnitt drack under 2005 (10,2 liter ren alkohol
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per person 15 ar och dldre). Att alkoholkonsumtionen dr skevt fordelad i be-
folkningen &r dock ként sedan ldnge. I SOU 2004:86 ségs att den tiondel som
dricker mest bidrar till runt hélften av konsumtionen. Storkonsumenterna star
for en stor andel av de kroniska medicinska skadorna, som t ex levercirrhos.
De som dricker mycket vid ett och samma tillfélle riskerar i storre utstrick-
ning att drabbas av akuta problem (olyckor, forgiftningar etc). Berusnings-
konsumtion &r relativt vanlig 1 Sverige och déarfor svarar trots allt de stora
grupperna lag- och medelkonsumenter for merparten av de lindrigare sociala
och medicinska problemen.

Inom sjukvarden finns ingen diagnos for riskkonsumtion, men vél for bero-
ende och missbruk. Beroende kan exempelvis bedémas foreligga om en pati-
ent under senaste aret uppfyllt tre av sex kriterier om alkoholberoende fran
WHOs diagnossystem ICD-10. Dessa kriterier behandlar fysiologiska, bete-
endeméssiga och kognitiva aspekter. Ett annat internationellt vedertaget dia-
gnossystem ar DSM-IV.

Fylleri

Att frekvent alkoholkonsumtion kan ha medicinska konsekvenser star klart.
Nér det géiller andra konsekvenser som berusningsdrickande, brottslighet, ag-
gressivt beteende med mera dr sambanden mer komplexa och flera bakom-
liggande faktorer méste végas in for att bilden ska bli ndgorlunda begriplig.
Hartill saknas dven bra indikatorer som erbjuder mojligheter att pa ett mera
direkt satt folja detta.

Antalet omhindertaganden for berusning paverkas t ex av flera faktorer varav
vissa inte &r relaterade till konsumtionen i sig. I egenskap av indikator har an-
talet omhédndertaganden samma brist som all statistik med uppgift att redovi-
sa ett systems atgérder, ndmligen att uppgifterna paverkas av systemets ope-
rativa egenskaper savédl som av faktiska fordndringar i den foreteelse som
skall métas. Ett exempel pa detta &r den tillfalliga nedgang som skedde 1977
i samband med inférandet av den nya lagen om omhéndertagande av berusa-
de personer, LOB.

Till detta ska &ven ldggas en stor tveksamhet rorande LOB-statistikens giltig-
het som langsiktig indikator pé alkoholskadeutvecklingen i form av fylleri pa
offentlig plats. Det forefaller troligt att den kraftiga nedgang som skett sedan
1980-talets borjan 1 mangt och mycket speglar samhéllets fordndrade syn pa
fylleri och reaktioner pa detta. Den finldndska utvecklingen &r inte olik var
och i Finland tolkar man deras stora nedgéng i fylleriomhéndertaganden
frimst som ett uttryck for en fordndrad instéllning hos polisen till att omhéan-
derta fyllerister, snarare dn att det skulle ha skett en kraftig nedgéng av fylle-
riet (Social- och hilsovardsministeriet 2006). Likafullt kan LOB-statistiken
vara meningsfull 1 ett kortare tidsperspektiv, som for att spegla skillnader
mellan exempelvis konen.
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Majoriteten av de LOB-omhéndertagna &r mén. Kvinnorna utgjorde fram till
1970-talet mindre dn 3% av alla omhéindertagna men har 6kat successivt, till
12% de senaste tre &ren (tabell 31). Samtidigt som kvinnornas andel dkat har
antalet omhéindertaganden minskat patagligt. Efter 1980, d& nistan 127 000
omhéndertaganden gjordes, minskade antalet till 44 300 &r 2002, dérefter har
det dock skett en uppgéng till ca 62 000 omhéindertaganden under 2007.

Med hénsyn till befolkningen har antalet omhéndertagna per 1 000 invanare
minskat fran 19 till 6 mellan 1980 och 2004 (8 stycken 2007). For médnnens
del dr det en nedgang fran 36 till 15.

Utvecklingen i ldnen framgéar av tabell 32. I princip samtliga 1dn uppvisar i
linje med rikssiffrorna nedgéngar 1988—2007. Undantagen utgdrs av Uppsa-
la, Halland och Jimtland som redovisar uppgéngar 2007 samt Ostergdtland,
Giévleborg, Visternorrland och Visterbotten, som endast haft smi eller inga
nedgéngar jaimfort med 1988. Storst har minskningen varit i Véstra Gotaland.
Man kan notera regionala variationer som torde forklaras av annat dn fylleri-
forekomst. Under 2000-talet har antalet omhindertaganden varit flest i Os-
tergdtland och Vistmanland (6ver 10 per 1 000 invanare) 2007 har dessa fatt
sillskap av Sédermanland, Orebro, Visternorrland samt Jimtland. Efter de
tva senaste arens uppgangar i flera lan dr Kronoborg det enda 14n som fortfa-
rande uppvisar ett s& lagt antal omhéndertagande som 5 personer per 1 000
invénare.

Vald

Enligt Statens folkhédlsoinstituts enkit fran 2004 om levnadsvanor och hélsa
framgick att bland kvinnor 18—44 ar som varit utsatta for fysiskt véld var an-
delen riskkonsumenter av alkohol 12 procentenheter hdgre an i hela alders-

gruppen 18—44 ar. For midnnens del var motsvarande andel 20 procentenheter
storre (Bostrom och Nykvist 2004).

Det ar ként sedan lédnge att alkohol &r nédrvarande vid en stor del av véldsbrot-
ten — enligt olika undersokningar dr i runda tal omkring 70-80% av gér-
ningsménnen och 40-50% av offren i polisanmélningar dir vald féorekommit
alkoholpéverkade (Lenke 1990, Bra 2004). Det ar faststllt att det finns tydli-
ga samvariationer mellan & ena sidan anmilda valdsbrott och & andra sidan
konsumtionstoppar under veckans dagar, liksom det finns mera langsiktiga
samband over tid mellan fordndringar i konsumtionsnivaer och véldsbrotts-
lighet inom olika samhéllen.

I Bréa-rapporten ovan konstateras den alkoholkonsumtionsékning som skett i
Sverige sedan 1990-talets mitt ha atfoljts av en Okning av polisanmélda
véldsbrott. Okningen r i den storleksordning som tidigare analyser av forhal-
landet mellan alkoholkonsumtion och valdsbrottslighet pd samhillsniva har
forutspatt. Samtidigt kan det ifrdgasdttas om anmélningsstatistiken alltid
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speglar den faktiska utvecklingen. Estrada (2005) pavisar att inga ndmnvirda
skillnader syns i andelen som rapporterar att de utsatts for vald i borjan av
1990-talet jamfort med borjan av 2000-talet, enligt SCBs undersékningar.
Vidare dr dven antalet personer som vardats pa sjukhus pa grund av valds-
hindelser av ungefdr samma storleksordning vid dessa bada tidpunkter.

Hursombhelst finns inte nigot enkelt kausalsamband mellan alkohol och vald,
och de allra flesta berusningstillfillen leder inte till valdshandlingar. Johans-
son (1998) stiller sig t ex tveksam till ett direkt orsakssamband och hédvdar
att sambandet (mellan alkohol och aggression) snarare bestar i att fenomenen
ibland upptrader samtidigt.

Kopplingen mellan alkohol och véld &r generellt sett starkare i linder med
mera berusningsdrickande (t ex Sverige) &n i ldnder dér konsumtionen ar mer
utspridd 6ver veckan. Vid en jamforelse av de nordiska landerna fann man att
sambandet mellan alkoholkonsumtion och valdsbrott var starkare ju explosi-
vare dryckesmonstret var (d v s att man dricker for att bli berusad). Finland
hade det mest berusningsorienterade dryckesmonstret och dven det starkaste
sambandet. Danmark hade det mest utspridda drickandet av de nordiska lin-
derna och uppvisade heller inget signifikant samband (Lenke 1990). Ur den-
na aspekt ar det alltsa viktigt att kdnna till fordndringar i konsumtionsmonster
och inte bara totalkonsumtionen. I linje med detta kan det saledes resas fragor
om totalkonsumtionens koppling till v8ld eventuellt fordndras Gver tid i ett
visst samhalle.

Trafikonykterhet

I en utvirdering som Brottsforebyggande radet (Brd) 1atit gora av sdnkningen
av gransen for rattfylleri framkom att rattfylleristerna ofta &r unga, ogifta och
arbetslosa samt mer brottsbelastade dn Ovriga (Norstrdm och Andersson
1996). Manga har dessutom missbruksproblem. Det gér en skiljelinje mellan
dem som doms for rattfylleri och dem som doms for grovt rattfylleri. De se-
nare har i betydligt storre utstrackning ett dokumenterat alkoholmissbruk och
ar mer kriminellt belastade.

Det métt som ér tillgéngligt pa trafikonykterhetens utveckling for en lingre
period, anmélda trafiknykterhetsbrott, har tyvérr stora brister om man vill f6l-
ja den faktiska utvecklingen. Rapporteringen paverkas av vilka resurser som
tilldelas trafikdvervakningen samt i vilken grad kontrollerna &r riktade. Anta-
let séllningsprov 6kade exempelvis fran 500 000 till 1,8 miljoner 1981-1994.
Dérefter minskade antalet till 1 miljon 1998 men har sedan 6kat och summe-
rade 2007 till 2,5 miljoner (Vigverket 2008). Ocksé trafikintensitetens ut-
veckling komplicerar det hela. Ju fler som kor bil och ju lingre den é&rliga
korstrackan ar, desto fler trafiknykterhetsbrott torde uppsté, forutsatt att inga
andra forhéllanden fordndras.
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Fordndringar 1 lagstiftningen rorande alkohol och trafik har dessutom genom-
forts som paverkar statistiken over trafiknykterhetsbrott. Det ror sig dels om
sankt promillegrans for rattfylleri fran 0,5 till 0,2 samt forbattrade provtag-
ningsmdjligheter den 1 juli 1990, dels om skérpta regler frin den 1 juli 1991
for att aterfd indraget korkort. Vidare séinktes gransen for grovt rattfylleri fran
1,5 till 1,0 promille i februari 1994 och 1999, slutligen, inférdes ny lagstift-
ning for drograttfylleri.

I borjan av 1950-talet anméldes ca 50 trafiknykterhetsbrott per 100 000 inva-
nare (tabell 33). Till och med 1990-talets borjan skedde en i stora drag konti-
nuerlig 6kning till runt 300 brott. Dérefter mer 4n halverades anmélningarna
och uppgick 1998 till 135. (1999 och 2000 ingar dven anmélningar for ratt-
fylleri under paverkan av narkotika, dessa har rensats bort efter 2000 i tabell
33). Ar 2001 uppgick anmilningarna till 160 och har efter det stigit kontinu-
erligt for att 2007 uppga till 197.

Okningen av rattfyllerianmélningarna kan forklaras med antalet utandnings-
prover som gors. Bra (2004) gor dock bedomningen att det ocksa skett en
faktisk okning av rattfylleriet. Betrdffande reformerna 1990 och 1994 fram-
halls att dessa hade positiva effekter pd den faktiska rattfylleribrottsligheten.

Antalet personer misstdnkta for trafiknykterhetsbrott samt dess fordelning
over olika &ldrar framgér av tabell 34. Precis som i tabell 33 har trafikonyk-
terhet under paverkan av narkotika rensats bort efter 2000. En topp med
18 400 misstdnkta 1991 atfoljdes av en nedgéng till ca 9 500 &r 1999, men
dérefter har antalet 6kat och uppgick till ca 14 700 ar 2007. I synnerhet mins-
kade gruppen under 30 &r, medan 6kningen efter 2000 kan hinforas till samt-
liga aldersgrupper. Gruppen under 30 ar utgjorde nédstan 30% av alla miss-
ténkta 2007. Andelen mén har sjunkit nagot, fran 95% 1984 (forsta aret kon
noterades) till 89% 2007.

Vigverket genomfor arliga trafiksékerhetsfrigeundersokningar om bl a ratt-
onykterhet i form av postenkiter till allménna befolkningen. Enligt dessa stu-
dier 6kade andelen 18-74-8ringar som rapporterade att de druckit alkohol
(utover lattdl) och kort bil under de senaste 12 manaderna mellan 1981 och
1989 frén 9 till 14%. Dérefter har en minskning skett sett pa lang tid, 2007
uppgav 5% att de kort bil efter alkoholfortiring vilket &r den ldgsta andelen
sedan mitningens borjan (Vagverket 2007).

Det ér vanligare att mén jamfort med kvinnor rapporterar att de kort efter att
ha druckit alkohol (10 resp 4% &r 2006). Ar 2007 svarade 5% av 15-74-
aringarna i samma undersokning att de som passagerare akt med en berusad
forare under senaste tolvmanadersperioden, vilket dr en i stort sett oférdndrad
andel sedan 1994. 2007 var fenomenet allra vanligast bland 18-24-aringar
och sirskilt bland yngre kvinnor.
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Trafikolyckor

Utvecklingen av alkoholforekomst vid kénda olyckor med personskador ar en
annan indikator pé trafikonykterhet. Aven hir paverkar polisens resurser och
prioriteringar statistiken. Polisen far inte alltid k&nnedom om olyckorna,
ibland kommer de till platsen forst nir forare och eventuella passagerare &r
borta, ibland rapporterar de inte in statistikblanketten och dessutom kontrol-
leras inte alla olyckstillbud, darfor utgor antalet misstéinkta alkoholpaverkade
en underskattning av det verkliga antalet. Ju lindrigare skadefoljd desto storre
underskattning. Det kan konstateras att Overlag har antalet trafikdddade totalt
sett sjunkit kraftigt sedan 1970-talets borjan, fran ca 1 300 till 471 personer
2007.

Bland de som omkom i trafikolyckor 2007 obducerades cirka 80% och av
dessa hade 34% alkohol i kroppen. Vilket kan jimforas med den officiella
statistiken som uppger att 7% var alkoholpaverkade (Vigverket 2008).

Antalet misstinkt paverkade forare i samband med polisrapporterade trafik-
olyckor med personskada minskade drastiskt under forsta delen av 1990-
talet. Diagram 13 och tabell 35 illustrerar utvecklingen och hér kan utlésas att
antalet misstinkta forare (per invénare) ater okat efter 1996, samtidigt som
nivéerna var klart hogre pa 1970-talet.

Férare med missténkt alkoholpéaverkan
Index

—— Alkoholférsaljningen
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Diagram 13. Antalet forare med misstankt alkoholpaverkan delaktiga i trafikolyck-
or med personskada per invanare, samt alkoholférsaljningen per invanare 15 ar
och dardver. 1966-2006. Index 1985=100. (Tabellerna 1 och 35)
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Ett skil till nedgéngen efter 1989 kan vara att de selektiva atgérder inom tra-
fiknykterhetsomradet som genomfordes pd 1990-talet var effektiva. En av or-
sakerna till uppgangen t o m 2003 kan vara den 6kande alkoholkonsumtio-
nen, vilken egentligen 6kat mera &n vad figuren visar de senaste dren, frimst
p g a 0kad privatinforsel. De senaste arens nedgangar dr svéra att forstd mot
bakgrund av den hoga totalkonsumtionen. Mojligen kan statistiksystemet
STRADA som togs i bruk 2002 i syfte att minska morkertalen och att forbatt-
ra skadebeskrivningarna ha paverkat uppgingen, men detta torde knappast
kunna forklara nedgdngen som foljt.

Det kan ndmnas att p ga osédkerheter i polisuppgifterna ovan publicerar
SIKA numer endast officiell statistik om olyckor med dodlig utgang och dér
nagon skadats svart (SIKA och SCB 2003). Uppgift om alkoholpdverkan
saknas dessvirre i minst lika stor omfattning i dessa fall, och utvecklings-
trenden blir densamma som redovisats ovan.

Det finns ett samband mellan antalet misstiankt alkoholpaverkade forare in-
blandade i olyckor med personskada och éalder enligt statistiken. Upp till en
viss &lder okar andelen péverkade forare, for att darefter minska. Totalt 23%
av de alkoholpéaverkade forarna var 24 ar eller yngre 2007 medan vardera ca
18% var 25-34 respektive 3544 &r (tabell 36).

Bland éldersklasserna over 45 r avtar tydligt antalet misstinkt paverkade fo-
rare med stigande alder. Dock bor dessa data tolkas med forsiktighet efter-
som morkertalet ar stort och sambandet med alder kan bero pa en snedforde-
lad rapportering, att yngre alkoholpéverkade forare oftare kor i eller runt be-
byggelse eller att yngre forare har simre korvana och dérfor oftare dr inblan-
dade i olyckor.

Det kan ndmnas att bland fordonsrelaterade skadefall &r snoskoterdkare den
grupp som uppvisar den storsta andelen alkoholpaverkade omkomna. Mellan
1973/1974-2002/2003 har 194 snoskoterdkare omkommit i norra Sverige.
Medeléldern bland de avlidna var 40 &r och 92% var mén. Alkoholpaverkan
pavisades 1 68% av fallen, med en genomsnittlig blodalkoholhalt av 1,7 pro-
mille (Ostrdm och Eriksson 2004).

Drunkningar

Antalet drunkningar har minskat kraftigt 6ver tid. Vid forra sekelskiftet dog
arligen runt 20 invanare per 100 000 genom drunkningar. Denna siffra har
kontinuerligt sjunkit och uppgick till 1,8 under 1990-talet (Svenska Livradd-
ningsséllskapet 2007). Frdn 2000 och framat har antalet omkomna i drunk-
ningsolyckor i genomsnitt legat runt arliga 130. Siffran for 2007 uppgick till
103 drunkningar varav nio av tio var médn och 70% var &ver 50 ar gamla.
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Det finns ingen kontinuerlig redovisning av alkoholforekomst vid olika typer
av drunkningsolyckor (t ex vid bad och sjoolyckor). Forr redovisade Sjosé-
kerhetsradet statistik over hur manga som var alkoholpaverkade vid olyckor
med fritidsbatar och andelen l&g da mellan 40 och 50%.

Réttsmedicinalverket far genom réttskemiska analyser uppgifter om bl a fo-
rekomst av alkohol hos personer som drunknat. I tabell 37 redovisas alkohol-
forekomsten aren 1992-2007 vid drunkningar av alla slag, inklusive i badkar
och vid sjalvmord. Ar 1992 genomfordes 329 sidana analyser men 2007
hade antalet minskat till 232 stycken. Andelen analyser ddr man funnit spér
av alkohol lag runt 50% ar 2007. I de drunkningsfall dér alkohol var inblan-
dat uppgick andelen mén till tre fjardedelar.

Socialtjanstvard

Alkoholskador kan leda till kontakt med savél den somatiska och psykiatris-
ka varden som till kontakt med socialtjédnsten. I vilken omfattning missbru-
karna far kontakt med en viss vardform &r delvis beroende av radande vard-
ideologi, vardens organisation, tillgéngliga resurser och andra faktorer som
kan fordndras 6ver tid. Pa sa sitt kan utvecklingen av vardstatistiska uppgif-
ter paverkas utan att antalet missbrukare foréndrats.

Inom socialtjénsten dr det i princip bara for tvadngsvérd enligt LVM som det
gér att urskilja uppgifter géllande utvecklingen av alkoholrelaterad vard, ef-
tersom statistiken Over frivilligt intagna enligt socialtjanstlagen (SoL) inte
sdrskiljer alkohol- respektive narkotikamissbrukare.

Enligt LVM-statistiken 6kade antalet inneliggande en viss dag mellan 1983
och 1991 (fran 229 till 753 personer), men har dérefter minskat till 265 per-
soner 2007 (tabell 39). Under hela perioden har ménnen varit i majoritet,
dven om deras andel har sjunkit. De renodlade alkoholmissbrukarna (ej
blandmissbruk) utgjorde i snitt 80% av de tvangsvardade under 1980-talet
men sedan 1993 utgér de inte ens hélften. Séledes &r det frimst for personer
med alkoholproblem som tvangsvardsinsatserna minskat.

Utover tvangsvarden var knappt 2 600 personer frivilligt intagna pa institu-
tion den 1 november 2007 for ndgon form av missbruk, en nedgéng frén ca
4 300 personer vid mattillfallet 1989 (tabell 38).

De senaste fem aren har antalet personer som fatt stod for missbruksproblem
varit konstant, samtidigt har det skett en minskning av dygnsvéarden pé insti-
tutioner och en 6kning av dppenvardsinsatserna (Socialstyrelsen 2007).

Sedan 1999 redovisar Socialstyrelsen dven uppgifter 6ver behandlingsinsat-
ser for klienter med alkohol- eller drogmissbruk som skett pa behandlingsen-
heter inom sjukvarden, socialtjdnsten, kriminalvarden samt privata och ideel-
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la vardgivare. Insatserna ska vara av malinriktad karaktir och syfta till att
astadkomma en forédndring i missbruksbeteendet for att ridknas i kartligg-
ningen (alltsa ej insatser i form av tillnyktring, skyddat boende, arbetstrianing
eller liknande).

Vid miittillféllet 2003 (1 april) fanns 23 500 personer i sddan missbruksbe-
handling (ndrmare 30 000 efter bortfallskorrigering). For 45% av klienterna
géllde behandlingen enbart alkoholmissbruk och for ytterligare 33% en kom-
bination av alkohol- och narkotikamissbruk (Socialstyrelsen 2004a). Detta
innebér att runt 23 000 personer behandlades malinriktat for sitt alkoholmiss-
bruk en given dag 2003, om man utgér fran den korrigerade siffran. JAmfort
med 1999 hade narkotikainslaget 6kat nagot pa bekostnad av alkoholen.

Sjuklighet

I diagram 14 och tabell 40 redovisas antalet alkoholrelaterade utskrivningar
inom den totala slutenvirden sedan 1987 (se bilaga 1). Tabellen baseras pé
EpCs index Over alkoholrelaterad vdrd och inkluderar ett antal bi- och
huvuddiagnoser, savil psykiatriska som somatiska.

Mellan 1987-1990 minskade antalet utskrivningar fran ca 51 000 till 45 000.
Efter ytterligare en nedgang i mitten av 1990-talet var antalet nere i 37 000 ar
1998. Dérefter har antalet utskrivningar 6kat och uppgick till ndstan 47 000

Antal Vardtillfallen
Vardade personer
60 000 Forstagangsvardade sedan 1987

40 000 \\/\W/\/
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Diagram 14. Antal slutenvardstillféllen, antal vardade personer och antal vardade
personer for forsta gadngen sedan 1987 i slutenvard med alkoholrelaterad bi- eller
huvuddiagnos. 1987-2007. (Tabell 40)
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ar 2007, en d6kning med 26%. Antalet vardade individer foljer ungefar samma
utveckling och i genomsnitt handlar det om ca 1,8 vardtillfdllen per person
och ar.

Kvinnornas andel av vardtillfillena har 6kat sedan 1987, fran 19 till 27% éar
2007. I absoluta tal uppvisar kvinnorna till skillnad frén ménnen heller ingen
nedgang Over tid, och antalet vérdtillfillen med kvinnor under 2007 var det
hogsta under hela métperioden (ca 12 400).

Ett sdtt att fa en uppfattning om trenderna i méngden alkoholproblematiker
kan vara att f6lja hur ménga unika individer som ldggs in for alkoholrelaterad
vard for forsta gdngen i sitt liv. Denna siffra var mycket hog i métperiodens
borjan och sjonk tdmligen drastiskt for att plana ut runt 8 500 pa 1990-talet.
De hoga siffrorna i borjan forklaras av att det inte dr mojligt att spara indivi-
derna langre tillbaks dn 1987 i patientregistret. Analyserar man utvecklingen
mellan 1998 och 2007 finner man dock att antalet nytillkomna med alkohol-
relaterade diagnoser okat till 11 200 personer, en uppgang med 33% saledes.

Enligt Socialstyrelsen har det skett en forskjutning fran psykiatrisk till soma-
tisk vard i slutenvarden. Véardutnyttjandet har 6kat bland de allra dldsta samt
bland personer under 25 ar och for de yngsta handlar 6kningarna ofta om al-
koholforgiftningar (Socialstyrelsen 2004b).

Dédlighet

Uppgifter rorande den alkoholrelaterade dodligheten hdmtas fran Socialsty-
relsens dodsorsaksstatistik. Dels redovisas deras index dver utvecklingen av
den alkoholrelaterade dodligheten (se bilaga 1), dels redovisas utvecklingen
separat for levercirrhos, alkoholberoende, alkoholpsykos och alkoholforgift-
ning (savil underliggande som bidragande diagnoser).

Overgangar till nya ICD-koder (International Classification of Diseases) har
betydelse for kodningen och dirmed for sifferseriernas utseende. Fr o m 1997
anviands i dodlighetsstatistiken ICD-10, vilket innebér att jamforelser med ti-
digare ar kan forsvéras. Aven 1969 och 1987 har koderna uppdaterats.

Utvecklingen av antalet alkoholrelaterade dodsfall enligt indexet redovisas i
tabell 42 och diagram 15. Siffrorna beskriver en kraftig 6kning av dodsfallen
under 1970-talet, vilken naddde ett maximum 1979 om ca 2 300. Déarefter har
de arligen legat runt 2 000. Skérskddar men utvecklingen under 2000-talet
kan en 6kning om 10% noteras, men talen dr &ndd inte av samma storleks-
ordning som under toppen 1979. Gruppen 49 ar och yngre har mer dn halve-
rats sedan 1979 och fram till 2006, gruppen 50-59 ar har 4ven den minskat
medan gruppen 60 &r och éldre okat 1 antal.
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Diagram 15. Antal dédsfall med alkoholdiagnos (se bilaga 1) som underliggande
eller bidragande dédsorsak fordelat pa aldersgrupper. 1969—2006. (Tabell 42)

Ar 2006 var ca 1600 av de omkomna min och ca 450 kvinnor. Av dia-
gram 16 (och tabell 42) framgar att dodligheten bland mén har minskat mer
eller mindre kontinuerligt sedan 1979 — fran 49 dodsfall per 100 000 till 36 —
men att den varit tdmligen konstant bland kvinnorna under samma period.
Betraktar man kvinnornas utveckling endast f6r aren 1993-2006 har dock en
liten uppgéng skett (fran 7 till 9 dédsfall per 100 00 invénare).

Socialstyrelsen (2006b) menar att alkoholdodligheten inte 6kat i den mén
man skulle kunna ténka sig utifran forsiljningsuppgangen och att en dver-
ging frén sprit till vin- och 6lkonsumtion delvis skulle kunna forklara detta,
liksom andra fordndringar i konsumtionsmonstren. Vidare forutsdger man att
alkoholdddligheten inte kommer att 6ka sérskilt mycket under de kommande
20 &ren eftersom merparten av dodsfallen till foljd av alkoholmissbruk sker
forst i 60-arséldern och att analyser av fodelsekohorter visar att personer f6d-
da under 50-, 60-, och 70-talen hittills uppvisat klart ldgre alkoholdddlighet
jamfort med vad foregdende generationer gjorde i motsvarande éldrar.

I tabell 43 redovisas utvecklingen av den alkoholrelaterade dodligheten ldns-
vis 1991-2006, enligt samma index som ovan (dren 1987-1990 framgér av
tidigare rapporter). Sett dver tid dr Stockholm det 1&n dér alkohold6dligheten
ar hogst 1 riket, relaterat invanarantalet, &ven om en nedgéng skett under pe-
rioden. P senare ar har dock Skéane, Gotlands och Norrbottens 14n i genom-
snitt haft nistan lika hdga dodssiffror som Stockholms lan.
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Diagram 16. Antal dédsfall med alkoholdiagnos (se bilaga 1) som underliggande
eller bidragande dddsorsak fordelat pa kén. Aldersstandardiserade dédstal per
100 000 invanare. 1969-2006. (Tabell 42)

De tvé senaste aren uppvisar Jonkoping och Visterbotten de ldgsta dodstalen
med 1 genomsnitt 15 respektive 17 personer per 100 000 invénare.

Jonkoping, Kalmar, Uppsala och Visterbotten &dr de fyra 1an med den ligsta
alkoholdddligheten 1987-2006. Bara i undantagsfall nar siffrorna upp till
riksgenomsnittet. Skéne 14n utmérker sig genom att i borjan av perioden legat
klart under riksgenomsnittet men sedan 1997 legat 6ver medelvirdet.

Man kan dven notera en viss slumpvariation, som bl a sammanhidnger med
befolkningens storlek. Gotland och Norrbotten, med relativt sma befolkning-
ar uppvisar t ex vissa variationer eftersom enstaka dodsfall kan ge stort ge-
nomslag. Vérden fran enstaka ar bor séledes inte dvertolkas utan det dr mera
fruktbart att f6lja en lidngre tidsperiod. Slutligen kan det sdgas att spridningen
mellan ldnen var storre i borjan av perioden och att det framst &r nedgangar
som gjort ldget mera homogent.

I tabellerna 44—47 beskrivs utvecklingen av ett antal olika separata alkoholre-
laterade dodsorsaker, och 1 tabell 48 presenteras summan av de underliggan-
de dodsorsakerna relaterat till folkméngden.

Levercirrhos eller ’skrumplever” (tabell 44) dr den klassiska kroniska alko-
holrelaterade dodsorsaken. I dodsorsaksstatistiken dr den uppdelad i en icke
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alkoholrelaterad och en alkoholrelaterad kategori. Olika undersékningar har
dock visat att alkoholmissbrukarna i stor utstrdckning svarar for dodsfallen i
bada kategorierna. Hér redovisas darfor det totala antalet dodsfall 1 “kroniska
leversjukdomar”. Mellan 1965 och 1970-talets slut 6kade antalet fall relativt
kraftigt. Dérefter minskade antalet t o m 1987, for att ligga pd en konstant
niva fram till ICD-kodsbytet 1997, vilket kan ha lett till en nedging i regi-
streringen av levercirrhosdddsfallen. Mellan 1997 och 2006 har antalet emel-
lertid okat med 26% (till ca 1 150). Andelen kvinnor har under perioden ut-
gjort relativt stabila 35% av dodsfallen.

Mellan 1979 och 1996 var alkoholberoende (tabell 45) den vanligaste av des-
sa fyra alkoholrelaterade dodsorsaker, nir bade den underliggande och den
bidragande diagnosen medréiknas, men efter bytet till ICD-10 1997 14g bero-
ende och cirrhoser antalsméssigt pd ungefir samma nivd i nigra ar. Sedan
1997 har dock alkoholberoende som dddsorsak minskat samtidigt som fler
har dott av cirrhoser vilket nu dr den vanligaste alkoholrelaterade dédsorsa-
ken dven nér bade underliggande och bidragande diagnoser rdknas med.

Antalet dodsfall i alkoholpsykos har aldrig varit sérskilt stort, &r 2006 hand-
lade det om totalt 70 fall, vilket trots allt &r ett hogt virde jamfort med 1970-
och 1980-talen (tabell 46).

Alkoholforgiftningarna beskriver en topp i slutet av 1970-talet som foljdes av
en kontinuerlig minskning till 2002, fran 600 till under 300 fall (tabell 47).
Sedan dess har det skett en viss 6kning och 2006 uppgick antalet alkoholfor-
giftningar med dodlig utgéng till 360 fall. Tar man enbart hénsyn till dodsfall
med alkoholforgiftning som underliggande dddsorsak finner man dock en
klar 6kning, fran 65 under 1997 till 155 stycken 2006.

Andelen kvinnor har som ndmnts legat runt oférdndrade 35% for levercirr-
hosfallen, och detta géller alltsedan 1980-talets borjan. Andelen kvinnor for
de 6vriga diagnoserna — i genomsnitt fran 1980 och framat — har varit 16%
for alkoholberoende, 16% for alkoholpsykos och 27% for alkoholforgiftning-
ar.

I tabell 48 har underliggande dodsfall i de fyra ovan redovisade diagnoserna
relaterats till folkméngden och summerats, fran 1960 och framat. Bl a kan
man se att den uppgang som redovisats mellan 1969-1979 i tabell 42 enligt
Socialstyrelsens index tycks ha paborjats redan tidigare under 1960-talet.
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Internationella aspekter
Alkoholpolitik i olika lander

Restriktioner av olika slag forekommer i de flesta lander. Det kan vara &l-
dersgrinser for servering och inkdp, promillegrénser i trafiken, reklam, alko-
holskatter och liknande. ECAS-studien frén 2002 (Norstrdm red) — som be-
skrivs ndrmare i metodkapitlet — jaimfor alkoholpolitik, alkoholkonsumtion
och dess effekter i de ddvarande EU-ldnderna (forutom Luxemburg men med
Norge inkluderat).

Frageformuldr sindes ut rorande alkoholpolitiska instrument vid olika tid-
punkter och svaren omvandlades till en skala med maximalt 20 poédng tick-
ande 6 omriden (Karlsson och Osterberg 2001). I tabell 49 kan utvecklingen
av alkoholpolitiken inom davarande EU (och Norge) for varje decennium
mellan aren 1950-2000 studeras och i diagram 17 jamfors startpunkten 1950
med ar 2000.

Sammanfattningsvis kan sidgas att Sverige, Norge och Finland tidigare hade
de mest omfattande alkoholrestriktionerna men att Sydeuropa och &vriga dé-
varande EU-ldnder har ndrmat sig. Ett stort antal ldnder (7 st) hade i stort sett
ingen alkoholpolitik att tala om ar 1950 (4 podng eller dirunder), ar 2000
hade inget land under 7 podng. Medelpodngen har dkat frén 6,8 &r 1950 till
11,4 och inom denna foréndring ryms ocksa en viss harmonisering. Norden
(1as Sverige, Finland och Norge) har lamnat en del monopol vilket inneburit
en forsvagning av restriktionerna medan Europa i Ovrigt ndrmat sig. Man
hade t ex éldersgrianser for bdde forsdljning och servering i samtliga lander
utom Grekland, Luxemburg och Osterrike, som enbart hade det for forsilj-
ning.

Sverige, Norge och Finland hade 1950 alla ca 17 podng med nérmaste ldnder
pa 8 poing. Ar 2000 hade de tre nordiska linderna 14,5-17 poing och inte
mindre dn sex ldnder 14g s& ndra som 11,5-14. Danmark 14g sexa frin slutet
1950 (4 poédng) och femma fran slutet 2000, men med hogre virde dn 1950
(8,5 poing).

Alkoholkonsumtionen i olika lander

Den totala alkoholkonsumtionen varierar kraftigt mellan olika ldander, liksom
sjdlva dryckesmonstren. I vissa domineras konsumtionen helt av vin, medan
sprit och/eller 61 dominerar i andra.

Jamforelser av alkoholkonsumtionen mellan ldnder dr vanskliga att gora.
Forsaljningsstatistiken, ibland kompletterad med produktionsstatistik, an-
viands som matt pa konsumtionen men é&r inte alltid fullt jimforbar lénderna
emellan. Framst beror detta pa skillnader i produktionen och distributionen
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Diagram 17. Poangsattning éver alkoholpolitikens omfattning och strikthet i 15
europeiska lander. 1950 och 2000. (Tabell 49)

av alkohol. I ldnder dér forséljning och distribution 4r centraliserad och kon-
trollerad ar tillforlitligheten 1 forsdljningsstatistiken som regel acceptabel.
Lander med en decentraliserad och privat alkoholhantering bygger ofta sin
forsiljningsstatistik pa uppgifter fran produktionsledet. Produktionen varierar
emellertid mellan olika &r, vilket leder till att den redovisade forsdljningsvo-
lymen kan uppvisa stora arliga variationer utan att det har skett nagra bety-
dande fordndringar i den faktiska konsumtionen. Andelen oregistrerad alko-
hol skiljer sig dessutom &t mellan ldnderna, tex till f6ljd av varierande
méngder illegal tillverkning och smuggling eller oregistrerad direktforsélj-
ning fran producenter.

Det finns ocksé andra svarigheter. Det géller bl a vilka drycker som skall tas
med i statistiken, t ex 1 frdga om alkoholhalten i 61 eller i cider och andra i
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vissa ldnder nyare och ovanligare alternativ och sddana forhallanden gor att
olika sammanstillningar redovisar delvis olika siffror. Hiar anviands den stati-
stik som samlas i publikationen World Drink Trends (WARC 2005). I tabel-
lerna 50 och 51 (och diagrammen 18 och 19) dr konsumtionen relaterad till
hela befolkningen, vilket gor att man far ldgre tal 4n om man redovisar kon-
sumtionen relaterad enbart till dem 15 ar och éldre.

Diagram 18 (tabell 50) visar forsiljningen av alkohol 100% per invanare i ett
antal ldnder 2003. Denna fordelas pa sprit respektive vin samt 61 sammansla-
get. Som framgér hade Luxemburg den hdgsta totala forsiljningen — 12,6 li-
ter ren alkohol per invénare — och dérefter kommer Ungern, Tjeckien och Ir-
land med ca 11 liter. Den hoga nivan i Luxemburg ar frimst ett resultat av en
hog vinkonsumtion, medan 61 och sprit &r vanligare i de andra ldnderna.

Andra lander med en alkoholkonsumtion om 10 liter eller mer dr Spanien och
Tyskland. Av de redovisade ldnderna hamnar Sverige pa 36:¢ plats. Den 14gs-
ta konsumtionen (0,7 liter) redovisades for Mexico.

Vinkonsumtionen var storst i Luxemburg, Frankrike och Italien. I dessa lén-
der lag konsumtionen pa 48 liter vin per invanare eller hdgre. Vinkonsumtio-
nen i Sverige uppgick som jimforelse till 17 liter. Aven om den okat i Sveri-
ge, och minskat i traditionella vinlénder, dr gapet saledes fortfarande stort.

Ocksa i fraga om maltdryckerna &r skillnaderna stora mellan ldnderna, men
med en viss tendens till utjdmning sedan 1965, beroende pa en 6kning av 6l-
konsumtionen i lander med mattlig sddan. Lander med storst redovisad 6l-
konsumtion 2003 var i fallande ordning Tjeckien, Irland, Tyskland, Osterri-
ke, Luxemburg och Storbritannien dir konsumtionen 14g mellan 100-157 li-
ter 6l per invénare. I Sverige dracks 54 liter 61 per invénare detta ar.

Nér det géller forsiljningen av spritdrycker, métt i ren alkohol, kommer Sve-
rige bland de redovisade ldnderna pé en 37:e plats, med en registrerad kon-
sumtion av 0,9 liter 100%-ig sprit per invanare. Den storsta forséljningen av
spritdrycker 2003, rdaknat per invanare hade Ryssland med 6,2 liter alkohol
100%. Darefter kommer Lettland (6,1), Cypern (3,9), Tjeckien (3,8) och Ja-
pan (3,6). Flera lander med hog spritkonsumtion 1&g saledes i 6stra Europa.

Detta material klargor att vin och 6l ofta utgér en dominerande del av den to-
tala konsumtionen i linder med hog alkoholkonsumtion, samtidigt som sprit-
dryckskonsumtionen inte behdver vara lagre dér &n i andra lénder.

EU-kommissionen har i en rapport fran 2006 dven rdaknat med den oregistre-
rade forséljningen som t ex smuggling och resandeinforsel. Till skillnad mot i
diagram 18 hamnar Luxemburg forst pa femte plats i forsdljningsligan till
foljd av att utlindska turister handlar en betydande del av den alkohol som
sdljs 1 landet. Ungern, Litauen och Tjeckien uppvisar hoga forséljningssiffror

Drogutvecklingen i Sverige 2008 93



Alkoholutvecklingen

Luxemburg
Ungern
Tjeckien
Irland
Tyskland
Spanien
Storbritannien
Portugal
Danmark
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Frankrike
Cypern
Schweiz
Belgien
Ryssland
Slovakien
Rumaénien
Lettland
Nederlédnderna
Finland
Grekland
Australien
Kanada
Italien

Nya Zeeland
USA
Polen
Estland
Japan
Argentina
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Diagram 18. Forséljning av alkoholhaltiga drycker i olika lander i liter alkohol
100% per invanare. 2003. (Tabell 50)

medan Turkiet, Malta och Island uppvisar liga. Aven Sverige hamnar langt
ner i forséljningsligan trots att den oregistrerade forséljningen dr medréknad
(EU-kommissionen 2006).

94 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Alkoholutvecklingen

Konsumtionsutvecklingen i olika lander

I tabell 51 redovisas forutom den nordiska utvecklingen dven utvecklingen i
de gamla EU-linderna samt USA. Av tabellen, som visar forsédljningen i
100% alkohol per invanare, framgar att lander som i borjan av den redovisa-
de perioden hade en mycket hog konsumtion ofta har sénkt denna, medan
lander med lag konsumtion 1965 i allménhet har hogre konsumtion idag. Ett
generellt drag i utvecklingen ér saledes att dryckesmonstren genomgér en in-
ternationalisering pa sé& sétt att konsumtionsnivéerna tenderar att bli mera
lika. En annan tendens i linje med detta ar att konsumtionen okar av den eller
de drycker som inte tidigare ingétt i den traditionella dryckeskulturen eller
alkoholtraditionen i ett land.

Exempel pé lander dir konsumtionen okat efter 1965 dr Danmark, Finland,
Storbritannien, Nederldnderna och i synnerhet Irland. Ofta skedde 6kningar-
na redan under 1960- och 1970-talen. Lander dér konsumtionen minskat un-
der perioden &r Frankrike, Italien, Spanien och Portugal, d v s traditionella
vinlinder. Osterrike, Tyskland och Sverige ir de lidnder i tabellen som uppvi-
sar periodens minsta fordndringar. I dessa ldnder skiljde sig inte forséljnings-
siffrorna med mer 4n ndgon liter om man jimfor start- och slutéren, &ven om
variationer forekommit under perioden.

Frankrike Italien
USA

Nederlanderna

Liter Spanien

Storbritannien Sverige

Irland

18

15

12

65 69 73 77 81 85 89 93 97 01 Ar

Diagram 19. Alkoholférsaljningen i liter alkohol 100% per invanare i nagra lander.
1965—-2003. (Tabell 51)
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I diagram 19 illustreras utvecklingen av alkoholkonsumtionen mitt som for-
sdljningsvolymer for étta ldnder, dédribland Sverige. Frankrike och Italien har
under perioden minskat konsumtionen med 6ver en tredjedel. Nederldndernas
konsumtion var i princip fordubblad i mitten pa 1970-talet, jAimfort med ut-
gangsliget, men har minskat ndgot sedan forsta hilften av 1980-talet. I borjan
av 1970-talet passerades Sverige av Nederldnderna och Storbritannien. Dia-
grammet illustrerar att de internationella konsumtionsnivaerna tenderar att
nidrma sig varandra, noterbart &r att nivderna nu dr likartade i Storbritannien
som i Frankrike och Spanien och att Irland nu ligger allra hogst i diagram-
met.

Savil volymerna som vilka drycker man konsumerar har som tidigare ndmnts
genomgétt en likriktning i Europa. Detta framgar ocksa tydligt av tabell 52
och diagram 20 som visar resultat frin ECAS-studien vars uppgifter bygger
pa statistik publicerad av Brewers’ Association of Canada, kompletterade
med farskare siffror fran SOU 2004:86. 1 gruppen vinproducerande ldnder
har konsumtionen minskat med ca 6 liter alkohol 100%, fran 17 liter 1955
per invanare 15 &r och dldre till drygt 11 liter 2001. Minskningen intriffade
framst under senare delen av 1980-talet.

Samma period har de forna spritlinderna i Norden 6kat sin konsumtion fran 4
till 7 liter medan de s k 6lldnderna 6kat fran 6 till 11 liter, vilket gor att de
sistndmnda hamnar pd samma niva som vinldnderna.

Liter Vinlander
Ollander inklusive Nederlanderna
20 ——F d spritlander (Finland, Norge och Sverige)

16 /\ﬁ\_/-/\_,\v/\/‘/k

12

O e L e e e e L e BN o s s s s s o

55 60 65 70 75 80 85 90 95 00 Ar
Diagram 20. Alkoholkonsumtionen i 15 europeiska lander indelade i tre grupper

(vin-, 6l- och f d spritlander), i liter alkohol 100% per invanare 15 ar och aldre.
1955-2001. (Tabell 52)
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Samtidigt har fordndringar skett mellan l&nderna da Sydeuropas totala kon-
sumtionsminskning géllt vin, vilket innebér att vinets andel av den totala al-
koholkonsumtionen minskat déir. I 6vriga EU-ldnder och i Norge har sprit-
drickandet minskat och vindrickandet okat, vilket innebér att vinets andel av
den totala konsumtionen kraftigt 6kat medan spritens andel minskat och en
utjdmning av skillnaderna mellan EU-ldnderna alltsd har kommit till stand.
Déaremot dricker man fortfarande mindre ofta men stérre méngder vid dryck-
estillfillena i Nordeuropa och Storbritannien, jamfort med Sydeuropa.

Levercirrhosdodligheten i olika lander

En rad undersékningar har pavisat ett starkt samband mellan alkoholkonsum-
tion och levercirrhosdddlighet. I tabellerna 53 och 54 visas utvecklingen av
levercirrhosdddligheten i EU och Norge och uppgifterna harrér aterigen fran
ECAS-studien.

De ldgsta talen for levercirrhosdddlighet finner vi i norra Europa och de
hogsta i1 vinldnderna i Sydeuropa, men dven for levercirrhosdodligheten finns
en utjimnande tendens. Under perioden 1950—65 var den manliga dédlighe-
ten i Sydeuropa cirka sex ganger sa hog som i Nordeuropa, medan den 1995
var knappt tre ganger sd hog. Tendensen for kvinnor dr betydligt svagare
dven om den gar i samma riktning. Har har relationen legat ganska stabilt 1
pa2,5.

Konsumtionsutveckling och levercirrhos visar ganska hoga samband, totalt
sett Over Europa. Allmént tycks det dock vara sé att en 6kning av konsumtio-
nen med en liter, frdn rddande nivaer, har virre konsekvenser for den alko-
holrelaterade dodligheten (inklusive levercirrhos) i Nordeuropa 4n i Sydeu-
ropa.

Internationell jamforelse av ungdomars alkoholvanor

Vid tre tillfillen (1995, 1999 och 2003) har den europeiska skolundersok-
ningen ESPAD genomf6rts med CAN som koordinator. En fjirde datainsam-
ling genomfordes 2007 men siffrorna berdknas vara tillgédngliga forst 2009. 1
gruppenkétstudien har bl a fragor om alkohol och narkotika stéllts till 15-16-
ariga skolelever 1 ett stort antal europeiska ldnder under former som liknar
den ordinarie svenska skolundersdkningen (Hibell et al 2004).

Bland annat far eleverna svara pa hur ofta de druckit fem definierade “drin-
kar” (61, vin, sprit etc) de senaste 30 dagarna. Detta syftar till att méta hur
ofta intensivkonsumtion féorekommer och méngden ér likartad den som efter-
frdgas i de ordinarie skolunders6kningarna i Sverige.

Andelen som intensivkonsumerat tre ganger eller mer senaste manaden var
bland de 35 deltagande ldnderna 2003 hogst i Danmark, Irland, Isle of Man,
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Malta, Nederlanderna, Norge, Polen och Forenade kungariket (d v s Storbri-
tannien samt Nordirland) och 1ag mellan 24-32%. Bortsett fran Malta och
Polen dr detta ldnder beldgna i norra/vdstra Europa. I linderna Cypern,
Frankrike, Grekland, Ungern, Island, Ruménien och Turkiet var det minst
vanligt att eleverna intensivkonsumerat tre ganger eller mer den senaste ma-
naden (5-11%).

Frekvent intensivkonsumtion &r med tre undantag vanligast bland pojkarna.
Undantagen utgdrs av tre av de fyra toppldnderna och ligger dessutom i
samma region: Irland, Isle of Man och Storbritannien samt Nordirland.

I diagram 21 (tabell 55) jamfors resultaten fran 1995, 1999 och 2003 for de
28 lander som medverkat vid atminstone tva av dessa mattillfillen. Om for-
andringarna &r storre dn tre procentenheter mot aret innan har detta markerats
med rdd linje vid 6kning och med gron linje vid minskning.

Som framgar &r det endast i ett land, Estland, som det intréffat 6kningar sévil
1999 som 2003. Inte i ndgot land har det skett konstanta nedgéngar med hin-
syn till samtliga tre métpunkter och endast i Sverige och Tjeckien har ldget
varit oforindrat. Aven om inga tydliga trender gar att utldsa ur figuren kan
det dnda konstateras att uppgangarna ar fler &n nedgangarna, och att det inte
intrdffat ndgra okningar 2003 i de lander som uppvisade hoga nivéer 1999.
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Diagram 21. Andelen 15-16-ariga elever i olika lander som intensivkonsumerat
alkohol® tre ganger eller mer senaste 30 dagarna. 1995, 1999 och 2003.

a) Druckit fem "drinkar" eller mer vid ett och samma tillfalle.
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Inledning

Sedan slutet av 1960-talet har narkotikamissbruket betraktats som ett allvar-
ligt samhillsproblem i Sverige. Det ér ocksa sedan denna tid som utveckling-
en undersokts pa ett mera systematiskt sdtt. De uppgifter som foreligger om
tiden dessforinnan ar av tillfallig och skiftande karaktér.

Narkotika och narkotikamissbruk ar inga entydiga begrepp. Nar man forsoker
tolka data rérande utvecklingen maste man bl a ta hénsyn till hur missbruk
definieras, till fordndringar i lagstiftning, resurser och attityder. Med narkoti-
ka avses 1 Sverige de preparat som finns upptagna i Lakemedelsverkets fore-
skrifter om forteckningar over narkotika (bilaga 2). Dér forekommer framst
sadana medel som dr foremal for kontroll enligt internationella 6verenskom-
melser (FNs narkotikakonventioner), men ocksa ett antal medel som enligt
svenska bestimmelser skall anses som narkotika. Preparaten har olika egen-
skaper men gemensamt dr att de paverkar centrala nervsystemet. Nya medel
har vid olika tidpunkter tillforts forteckningen.

Fordndringar i1 narkotikabegreppet har medfort forédndringar i vad som rak-
nats som narkotikamissbruk d& man i Sverige dtminstone juridiskt betecknar
all icke medicinsk anvindning av narkotika som missbruk. Begreppet narko-
tikamissbruk innefattar ddrmed mycket skiftande former av anvéndning, allt
ifran konsumtion av sdmnmedel utan recept vid enstaka tillféllen till dagligt
injicerande av heroin. Samtidigt anvénds ocksd begreppet narkotikamissbruk
med en mera skadeorienterad innebord, liknande det géllande alkoholmiss-
bruk, dven om det inte alltid skiljs mellan en legal missbruksdefinition och en
mera skadeorienterad.

Naturligtvis kommer man fram till helt olika uppskattningar av antalet narko-
tikamissbrukare om man réknar med varje person som niagon gang under det
senaste aret anvant nagot narkotiskt medel jamfort med dem som anvénder
mer eller mindre regelbundet. En beskrivning av narkotikasituationen bor
alltsd inkludera olika anvdndningsformer och utan nirmare beskrivning av
dessa kan felaktiga slutsatser dras om problemets karaktir, vilket i sin tur kan
leda till felaktigt grundade beslut och felaktigt utformade atgarder.
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Kapitlet &r upplagt sd att efter den inledande narkotikapolitiska historiken
foljer ett avsnitt om forekomst och utbudsfoérdndringar av olika narkotiska
preparat. Aven om vissa konsumtionsdata omnimns redan i avsnittet om till-
géingligheten beskrivs konsumtionsutvecklingen mera detaljerat i efterfoljan-
de avsnitt, dir en uppdelning gors mellan experimentell anvindning och
tungt missbruk. Direfter beskrivs skadeutvecklingen och kapitlet avslutas
med en internationell jamforelse.

Narkotikapolitik

Nagra viktiga historiska handelser och beslut

I det foljande avsnittet presenteras kortfattat ett antal narkotikapolitiska héan-
delser och beslut, med tonvikt pa lagstiftning, samt en nagot fylligare be-
skrivning av hindelserna det senaste aret. Nér det géiller det moderna narko-
tikamissbrukets historiska utveckling hdnvisas till tidigare upplagor av Drog-
utvecklingen i Sverige och Narkotikaproblemets bakgrund (Olsson 1994).

1923 Sveriges forsta enhetliga sirlagstiftning pa narkotikaomradet — Narko-
tikakungorelsen — inférdes. Denna reglerade, i enlighet med den inter-
nationella s k Haag-konventionen fran 1912, in- och utforsel, tillverk-
ning, saluhdllande och forsédljning av narkotiska d&mnen (bl a opium,
morfin, heroin och kokain). Paf6ljderna var boter.

1930 Narkotikakungorelsen #ndrades. Till foljd av den sk Genéve-
konventionen fran 1925 inkluderades cannabis, kokablad och ytterliga-
re opiumderivat i lagstiftningen. Innehav kriminaliserades.

1933 Strangare straff infordes med bl a fingelse i straffskalan. Likare som
overskred sin rétt att forskriva narkotika kunde nu straffas.

1958 Narkotikakungorelsen dndrades. Straffen skirptes till lagst 25 dagsbo-
ter och hogst 6 ménaders fangelse dven om forsvirande omstindighe-
ter inte forelegat. Straffskérpningen gav polisen mdjlighet att tillgripa
tvangsmedel som husrannsakan och kroppsvisitation.

1960 Metylfenidat (Ritalina) klassificerades som narkotika. Tidigare hade
amfetamin och Fenmetralin (Preludin) klassificerats som narkotika
(1958 resp 1959).

1964 1962 ars Narkotikaforordning tridde i kraft. Den utarbetades i enlighet
med den internationella narkotikakonventionen fran 1961 (Single
Convention on Narcotic Drugs). In- och utforsel av narkotika omfatta-
des dock av varusmugglingslagen.

1966 Forsoksverksamhet med underhéllsbehandling med metadon f6r opi-
atmissbrukare inleds vid Ullerékers sjukhus i Uppsala.
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Lagen om sluten psykiatrisk vard (LSPV) trddde i kraft. Lagen med-
gav att narkotikamissbrukare i vissa fall kunde tvangsomhéndertas for
psykiatrisk vard. Unga narkotikamissbrukare kunde tvangsvardas en-
ligt barnavardslagen (BVL).

Narkotikastrafflagen infoérdes — omfattande tillverkning, saluhallande,
overlatelse och innehav av narkotika. Atal kunde underlitas om en
person endast innehaft en ringa méngd narkotika for eget bruk.

Straffen for grovt narkotikabrott och grov varusmuggling géllande
narkotika hojdes till fangelse i ligst ett &r och hogst sex ar.

Viss utvidgning av mojlighet till atalsunderlatelse. Ingen precisering
av méangder gjordes, utan atal kunde underlatas om det endast rorde sig
om mindre allvarliga narkotikabrott, som innehav av ringa méngd for
eget bruk eller verlatelse i samband med konsumtion. Andringen in-
fordes bl a for att inte minska mojligheterna till rehabilitering.

Maximistraffet for grovt narkotikabrott och grov narkotikasmuggling
hojdes till tio ars fangelse. Mojlighet till atalsunderlatelse utdkades. I
fall dér innehavet avslutats genom egen forbrukning fick &tal underla-
tas dven vid storre méngder 4n vad tidigare angivits.

Praxis for atalsunderlatelse skdrptes eftersom den som géllt tidigare
anségs forsvira mojligheterna att komma till ritta med detaljhandeln.

Minimistraffet for grovt narkotikabrott hojdes frén ett till tva ars fang-
else. Maximistraffet for narkotikabrott hojdes fran tva till tre ars fang-
else. Motsvarande dndringar inférdes i varusmugglingslagen.

Den nya socialtjdnstlagen tridde i kraft. Tva lagar infordes som regle-
rar tvAngsvard av missbrukare inom ramen for socialtjdnsten: Lagen
om vérd av missbrukare i vissa fall (LVM) och Lagen med sirskilda
bestimmelser om vard av unga (LVU).

Beteckningen narkotikaforseelse ersattes med ringa narkotikabrott
samtidigt som maximistraffet for sddant brott hdjdes till fangelse i
hogst sex manader. For narkotikabrott utgick boter ur straffskalan.
Motsvarande dndringar gjordes 1 varusmugglingslagen.

Bruk/konsumtion av narkotika kriminaliserades med enbart boter 1
straffskalan.

Den maximala véardtiden enligt LVM forldngdes fran tva till sex ma-
nader.

Fangelse 1 maximalt sex ménader inférdes som straff for eget bruk vil-
ket ger polisen ritt att ta blod- och urinprov vid misstanke om bruk.

Den 1 april 1999 tradde lagen (1999:42) om forbud mot vissa hilsofar-
liga varor i kraft. Medel som placeras pa denna interimslista” utreds
och fors eventuellt dver till narkotikastrafflagen eller annan relevant
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lagstiftning. Ovanstaende datum infordes dven lag (1999:43) om dnd-
ring i narkotikastrafflagen (1968:44) med inneborden att begreppet
starkt vanebildande 1 8 § ersattes med beroendeframkallande samtidigt
som termen eller euforiserande effekter ocksd infordes i paragrafen.
Vidare dndrades den 1 juli 1999 lagen (1951:649) om straff for vissa
trafikbrott. For végtrafiken infordes nollgrins for narkotika, med un-
dantag av narkotikaklassade ldkemedel anvinda enligt lakarordination.

I januari 6verldmnade Narkotikakommissionen, som tillsattes 1998,
sitt slutbetéinkande (SOU 2000:126). Kommissionen fann bl a att ba-
lansen mellan forebyggande insatser, vard och kontrollatgirder hade
rubbats under 1990-talet till formén for kontrolldtgarderna.

I januari antogs propositionen om en nationell handlingsplan mot nar-
kotika (prop 2001/02:91). For att genomfoéra handlingsplanen tillsattes
en nationell narkotikasamordnare — Mobilisering mot narkotika — med
huvuduppdraget att utveckla samarbetet mellan myndigheter, kommu-
ner, landsting, frivilligorganisationer m fl.

Receptregistret far fran 1 juli anvéndas av Socialstyrelsen for tillsyn
over ldkares och tandlékares forskrivningar av narkotiska lakemedel.

Den 1 januari trddde Socialstyrelsens nya foreskrift om ldkemedelsas-
sisterad underhallsbehandling vid opiatberoende i kraft och denna for-
enklade reglerna for metadonbehandling samtidigt som forskrivningen
av Subutex reglerades hardare.

I linje med proposition 2004/05:1231 infoérdes 1 juli dndringar syftan-
de till att stiarka rattssdkerheten och att oka kvaliteten i LVM-varden.

En ny alkohol- och narkotikahandlingsplan for perioden 2006-2010
lades av regeringen i proposition 2005/06:30. Det 6vergripande maélet
om ett narkotikafritt samhille kvarstar, liksom de tre delmalen att
minska nyrekryteringen, att forma personer med missbruksproblem att
upphora med sitt missbruk samt att minska narkotikatillgangen. Sta-
tens folkhélsoinstitut har i uppdrag att f6lja upp maélen i handlingspla-
nen och senast 1 januari 2010 ska en utvirdering presenteras. Slutligen
dndrades Lagen om hélsofarliga varor for att &ven kunna omfatta indu-
strikemikalier.

Véren 2006 fattade riksdagen beslut om att lata landstingen 1 Sverige
bedriva sprututbytesprogram fran den 1 juli, i syfte att forebygga
spridning av blodburna infektioner (SFS 2006:323). Lagen antogs ef-
ter ett forslag frén den narkotikapolitiske samordnaren om att sprutut-
bytesverksamheten, som i Skéne varit forsoksverksamhet sedan 1986,
borde bli mojlig att bedriva nationellt och reguljirt (Ds 2004:6).
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Aktuella handelser 2007—-2008

Foreskrifter for sprututbytesverksamhet som tydliggor skrivningarna i lagen
har tagits fram av Socialstyrelsen och dessa tridde i kraft 15 mars 2007.

Under véren publicerade Socialstyrelsen dven nya nationella riktlinjer for
missbruks- och beroendevarden som riktar sig bade till socialtjdnsten och
hilso- och sjukvarden. Riktlinjerna ska underlitta for vardgivarna att erbjuda
de mest effektiva och kunskapsbaserade behandlingsmetoderna.

Under maj respektive juli 2007 utdkade Statens folkhédlsoinstitut listan &ver
hilsofarliga varor med sammanlagt fyra substanser. I november togs en av
dessa substanser — brombensodifuranylisopropylamin (bromo-dragonfly) —
bort fran listan for att tillsammans med tva andra substanser tas upp i ldke-
medelsverkets foreskrifter (LVFS 2007:14).

Fran och med den 1 januari 2008 lades den verksamhet som bedrivits av Al-
koholkommittén och den nationella narkotikasamordnaren over pa berdrda
myndigheter. Detta for att skapa en mera ldngsiktig struktur for det alkohol-
och narkotikaforebyggande arbetet (prop 2007/08:1).

Slutligen togs DXM (Dextrometorfan) samt fenazepam upp i lakemedelsver-
kets foreskrifter och blev ddrmed narkotikaklassat. Regeringen har dven till-
satt en utredning som ser 6ver mojligheten att forbjuda hantering med prepa-
rat som kan forvéntas bli narkotikaklassade redan innan klassningen trétt i
kraft.

Narkotikautbudet

Merparten av den narkotika som konsumeras i Sverige har smugglats in i
landet. Med undantag for smaskalig cannabisodling, viss GHB-produktion
samt ldckage av narkotiska likemedel fran den legala hanteringen forekom-
mer ingen direkt produktion av narkotika innanfor landets granser.

P& narkotikaomradet saknas av naturliga skél information liknande den som
finns pd alkoholomradet vad géller forsdljningsutvecklingen. For att f& en
uppfattning om vilka preparat som férekommer pa marknaden och hur detta
fordndras dver tid dr man hénvisad till att forsoka tolka olika indikatorer. I
foljande avsnitt redogors kortfattat for utvecklingen for nagra olika narkotis-
ka preparat med avseende pa beslag och priser samt de avtryck de gor i lagfo-
ringsstatistiken. Avsikten ar att beskriva hur vanliga olika droger &r i forhal-
lande till varandra samt om det skett uppenbara fordndringar i utbudet for
vissa droger over tid. Avslutningsvis kommenteras tillgénglighetsutveckling-
en mera overgripande.
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Inledningsvis kan det ndmnas att en forsdksberdkning av utgifterna for narko-
tikakdp publicerats av SCB (2005), en post man avser att inkludera i natio-
nalrdkenskaperna. Berdkningen utgér frén antalet anvindare och deras upp-
skattade genomsnittliga konsumtion av cannabis, amfetamin, heroin, ecstasy
samt illegalt anvénda narkotikaklassade ldkemedel. For 2001 fann man att
utgifterna for narkotikainkép uppgick till 2,3 miljarder och att gruppen med
tungt missbruk, i synnerhet anvéndare av det forhallandevis dyra heroinet,
stod for merparten av denna summa.

Jamfort med tidigare berdkningar frén slutet av 1990-talet (t ex SOU 1998:18
och Ds 1999:46) dr detta en dubbelt sa hog siffra, vilket delvis forklaras av
att tidigare berdkningar utgatt fran ett farre antal personer med tungt miss-
bruk. Samtidigt bor det noteras att den nya skattningen var av konservativ na-
tur.

Cannabis

Cannabis (hasch och marijuana) dr den vanligaste narkotikasorten for savil
experimentell och tillfillig/regelbunden anviandning som bland personer med
tungt narkotikamissbruk, &ven om de ofta har andra preparat som huvuddrog.
Olika intervjuundersdkningar i befolkningen visar att nistan alla som svarar
att de provat narkotika har anvént cannabis — och majoriteten av dessa har
enbart provat cannabis. Bland personer med tungt missbruk har enligt olika
kartldggningar (UNO och MAX) atminstone 60% anvént cannabis inom un-
dersokningsperioden (Olsson et al 2001).

Mot slutet av 1970-talet 6kade antalet domar och strafféreldgganden for can-
nabishantering, och nadde en tillfallig topp i borjan av 1980-talet (4 500).
Mellan 1983 och 1996 lag antalet runt 3 200 stycken, men har sedan dess
stadigt 6kat och 2006 hade cannabislagforingarna okat till drygt 7 500 (ta-
bell 76).

Tullens och polisens beslagsstatistik ger ocksa intryck av att cannabis blivit
allt vanligare i1 Sverige (diagram 22 och 24 samt tabell 57). Senaste arets be-
slag (ca 10 000) &ar hogre én tidigare och dven méngderna ligger pd en hog
nivd — runt ett ton om &ret alltsedan 1999. Av tabellen framgéar att ndrmare
90% av cannabisbeslagen normalt utgdrs av hasch. Runt 80% av det hasch
som beslagtas 1 Sverige bedoms ha sitt ursprung i Marocko (Rikskriminalpo-
lisen och Tullverket 2008).

108 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Narkotikautvecklingen

Antal Cannabis Amfetamin
10 000 Lakemedel Heroin
Kokain

.

ol NS

NP S/
J

0 +=—————rr e T T T T

71 73 75 77 79 81 83 85 87 89 91 93 95 97 99 01 03 05 07 Ar

Diagram 22. Antal beslag (av tull och polis) av cannabis, amfetamin, Iakemedel,
heroin och kokain. 1971-2007. (Tabellerna 56 och 59)

Samtidigt som beslagen och konsumtionen 6kade under 1990-talet f6ll gatu-
priserna. Prisfallet framgar av de uppgifter som redovisas fran polismyndig-
heterna i landet, vilka far svara pdA CANs regelbundna enkét om drogsituatio-
nen — CRD (Fender och Nystrom 2008). Tar man hansyn till den allménna
prisutvecklingen som den uttrycks i SCBs konsumentprisindex har haschpri-
serna halverats mellan 1988 och 2007 (tabell 61 och diagram 25). Ar 2007
uppgavs ett gram hasch kosta runt 60-100 kronor med ett medianpris pa 80
kronor. Den stora prisnedgangen intraffade under 1990-talet, haschpriset har
dock fortsatt sjunka under 2000-talet om &n i ldngsammare takt (Fender et al
2008).

Sammantaget pekar ovanstiende information — dkad forekomst i réttsvisen-
det, 6kad konsumtion och fallande priser pa att tillgdngligheten av cannabis
okade i Sverige under 1990-talet. De senaste arens siffror pekar dven de pa
en viss 0kning av tillgéngligheten, detta far dock inte stdd av Statens folkhél-
soinstituts enkitstudie som fragar befolkningen 16—84 ar om cannabisvanor
eller av skolundersokningarna. Det faktum att dven prisutvecklingen legat re-
lativt stadig de senaste &ren talar for att denna utveckling till viss del kan {or-
klaras av polisens utdkade resurser mot narkotika.

I skolundersokningarna har eleverna tillfragats om de nigon gang haft moj-
lighet att prova narkotika (i huvudsak cannabis) och i tabell 62 samt dia-
gram 23 visas resultaten for de elever som sjdlva aldrig anvént narkotika. Av
diagrammet och tabell 64 framgér d&ven hur manga monstrande som erbjudits
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Diagram 23. Andelen elever i ak 9 samt gymnasiets arskurs 2 som aldrig anvant
narkotika som haft méjlighet att préva narkotika samt andelen ménstrande som
erbjudits eller haft mojlighet att préva narkotika (cannabis 1976-1988). 1971—
2008. (Tabellerna 62-64)

eller haft mgjlighet att prova narkotika (enbart cannabis 1976-1988) och
aven har uppkommer samma monster, dock endast fram till 2006.

Av undersokningarna framgar att alltfler ungdomar upplevde en okad till-
ginglighet av narkotika (cannabis) under 1990-talet men att dessa virden
sjunkit sedan 2002. En viss 6verensstimmelse med prisfallet under 1990-talet
och den efterfoljande inbromsningen tycks séledes finnas.

Centralstimulantia

Sedan centralstimulerande medel, framst amfetamin, bérjade anvindas i stor-
re omfattning bland kriminella under 1960-talet har preparattypen utgjort en
stor del av injektionsmissbruket i Sverige. Antalet amfetaminbeslag har hela
tiden legat betydligt hogre dn de for exempelvis heroin (diagram 22). Enligt
kartlaggningar av det tunga missbruket minskade dock andelen med amfeta-
min som dominerande medel, fran 48% 1979 till 32% 1998 (Olsson et al
2001). Aven vid experimentell anvindning dr amfetamin, bortsett frin can-
nabis, vanligare dn de flesta andra droger, &ven om detta &ndrats négot de se-
naste dren enligt tabell 65.
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I tabell 58 framgér att sedan 2002 har beslagen av amfetamin legat runt 7 000
med en variation pa ca 350—460 kg. Den uppging som varit mer eller mindre
successiv alltsedan 1970-talet (diagram 24 och tabell 58) visar nu tendenser
pa att ha stabiliserats pd en hog niva. Vidare har realpriserna fallit med mer
an 60% sedan 1988 (diagram 25 och tabell 61) men under de senaste aren gér
det att se en stabiliserande trend. Ar 2007 kostade ett gram amfetamin ca 225
kronor, med ett prisintervall om 125 till 400 kronor.

Alltsedan mitten av 1970-talet har antalet personer lagférda for narkotika-
brott, dir centralstimulerande medel ingéatt, 6kat fran omkring 1 000 till nés-
tan 7600 personer 2006 (tabell 77). Andelsmissigt forekom centralstimule-
rande medel som mest i ndrmare hélften av de godkénda strafféreliggandena
eller domarna i mitten pa 1990-talet, jaimfort med dryga 40% under 2000-
talet (tabell 79).

Under senare delen av 1980-talet fick kokain en viss spridning och under det-
ta artionde okade antalet &rliga beslag fran 20 till 100. Okningen, forvisso
frén en 1ag niva, har fortsatt och 2007 uppgick beslagen till ca 700 (tabell 59
och diagram 22). De stora variationerna i mangder beror frimst pa att enstaka
storre partier, avsedda for andra marknader dn den svenska, beslagtagits. T ex
sa togs 1999 ca 400 av sammanlagt 414 kilo i tre containerbeslag i Goteborg
och av de 1 360 kg som togs 2006 var ca 1,3 ton avsedda for andra markna-
der 4n den svenska. Perioden 2000-2005 beslagtogs érligen runt 40 kilo ko-
kain.

Kokainpriserna har sjunkit med ndrmare 40% sedan 1988, rdknat i KPI-
justerade priser, och 2007 uppgavs ett gram kokain kosta mellan 600 och
1 000 kronor, med ett genomsnitt om 800 kronor (se tabell 61 och dia-
gram 25). Aven for kokain har priset legat relativt stabilt de senaste ren.

De syntetiska drogerna fick under 1990-talet en del uppmaérksamhet, i syn-
nerhet med koppling till ungdomar och festande i klubbmiljo. Ett sddant pre-
parat dr exempelvis ecstasy (MDMA - 3,4-metylen-dioxi-metamfetamin)
men begreppet dr vidgat till att innefatta en familj av liknande medel.

Som framgér av tabell 65 6kade andelen monstrande som provat ecstasy fran
1 till 4% mellan 1994 och 2002 medan 2006 &rs varde sjunkit till 1,5%. Se-
dan 2001 &r det bland monstrande minst lika vanligt att ha provat ecstasy som
att ha provat amfetamin. Aven i en sammanstillning av olika intervjuunder-
sokningar bland ungdomar 1624 ar fann man att ecstasyerfarenheter blev
allt vanligare under 1990-talet och kom i nivd med amfetaminerfarenheterna
2003 (Guttormsson et al 2004).
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Diagram 24. Antal beslag och beslagtagna kvantiteter av tull och polis av canna-
bis, amfetamin, kokain och heroin. 1971-2007. (Tabellerna 57—60)

Aven beslagsdata visar att ecstasyforekomsten okat. I borjan av 1990-talet
uppgick antalet beslag endast till nagra tiotal per ar, under senare delen upp-
gick de till ndgra hundra och pa 2000-talet har i genomsnitt arligen 160 000
tabletter tagits fordelade pa ca 500 beslag. 2007 var det ndrmare 270 beslag
om ca 100 000 piller. Vanligast & MDMA, medan MDA och MDE stér for
en mindre andel. En ecstasytablett uppges kosta runt 100 kronor 2007, med
ett prisintervall om 50—200 kronor.

Ett annat centralstimulerande preparat som fatt 6kad uppmaérksamhet &r kat
(Catha edulis). Kat &r en viaxt som odlas i Ostafrika, frimst i linderna kring
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Réda havet. Aven om effekterna 4r svagare har drogen farmakologiskt likhe-
ter med amfetamin. Kat narkotikaklassades 1 Sverige 1989, och anvénds allt-
jamt mest av personer med anknytning till Ostafrika. Ar 2007 beslagtog tull
och polis 8,1 ton fordelade pa drygt 400 beslagstillfallen. Katbeslagen har
okat mer eller mindre kontinuerligt sedan 1995.

Hallucinogener

Hallucinogener &r samlingsnamn for droger som framkallar syn- och horsel-
hallucinationer. Aven sidana droger dkade nagot i popularitet under 1990-
talet d& narkotika blev allt vanligare i stort. Ett exempel pa detta ar att LSD
ndmndes 1 allt storre omfattning i monstringsundersdkningarna under 1990-
talet (tabell 65). Dock har LSD éter blivit ovanligare bland ungdomar enligt
monstringsstudien; 2006 svarade 0,5% att de provat drogen jamfort med
2,4% toppéret 1998. Forutom 2005 dé en rekordstor méngd pd 6ver 4000 do-
ser beslagtogs beskriver Rikspolisstyrelsens statistik en utveckling likartad
konsumtionen.

Olika typer av svampar (innehallande psilocybin och psilocin) narkotikaklas-
sades 1 Sverige 1997 respektive 1998. Av monstringsundersdkningen framgér
att erfarenhet av hallucinogena svampar &r dubbelt s& vanlig som erfarenhet
av LSD. Samtidigt som hallucinogena droger &r ovanligare &n cannabis, ecs-
tasy och amfetamin &r & andra sidan erfarenheten av hallucinogener bland
monstrande storre &dn for exempelvis kokain och heroin. Ytterligare exempel
pa hallucinogena droger dr meskalin, ketamin och salvia divinorum.

Heroin och andra opiater

Under 1960-talet dominerades opiatmissbruket i Sverige av rdopium, vilket
sedan ersattes av morfinbas. Under mitten av 1970-talet borjade heroin gora
sig gillande i beslagsstatistiken samtidigt som beslagen av morfinbas och
andra opiater minskade. Fran och med andra hilften av 1970-talet dr opiat-
missbruk i stort sett liktydigt med heroinmissbruk, dven om opium boérjat
gora sig géllande.

Under 1980- och 1990-talen 6kade heroinbeslagen och antog en toppniva
runt millennieskiftet, ca 1 300 arliga beslag om ca 50 kilo (tabell 60). Déref-
ter har heroinbeslagen sjunkit till att ligga runt 800 stycken under senare ar.
Bortsett fran 2006 ars rekordstora beslag (103 kilo) har d4ven mingderna
sjunkit sedan slutet av 1990-talet till 30 kilo 2007. Sedan en léngre tid bestér
analyserade heroinbeslag enligt Kriminalpolisens och Tullverkets arsrappor-
ter till 80-90% av brunt heroin.

Ocksa for heroin géller att priserna sjonk under 1990-talet &ven om beslagen
okade, vilket indikerar en okad tillgdnglighet. Mellan 1988 och ar 2000 {61l
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priset pa brunt heroin med 60% (diagram 25 och tabell 61). Dérefter har pri-
set legat stabilt runt 1 000 kronor grammet.

Antalet domar och strafforeldgganden for heroin har under 2000-talet knappt
okat och sammantaget pekar detta och det sjunkande antalet beslag samt det
stadiga heroinpriset pa att utbudsldget verkar ha varit mera ofordndrat de se-
naste dren.

Rikskriminalen och Tullverket (2008) uppger att heroin i huvudsak missbru-
kas av socialt utslagna individer samt att det finns rapporter som visar pa en
minskad nyrekrytering.

Forekomsten av opium ska inte negligeras; under 1990-talet 6kade antalet
beslag och under 2000-talet har de uppgatt till ca 80 stycken arligen. Méang-
derna har 6kat mer eller mindre kontinuerligt fram till 2006 d4 sammanlagt
42 kilo togs. Senaste dret beslagtogs emellertid endast tre kilo. Det genom-
snittliga opiumbeslaget ligger runt tvé hekto, vilket dr tio ganger storre &n det
genomsnittliga heroinbeslaget.

Flera olika uppgifter pekar pa att heroinanvindning blev vanligare under
1990-talet. Utvecklingen av antalet lagforda personer for heroinbrott foljer
t ex i stora drag samma uppgéng som beslagen. Mellan 1990 och 1999 6kade
dessa fran ca 300 till 950 personer, en siffra som varit stabil under 2000-talet

Index
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Diagram 25. Gatuprisutvecklingen KPI-justerad i 2007 ars penningvarde for
hasch, amfetamin, kokain och brunt heroin. 1988—2007. Index 1988=100. (Tabell
61)
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men i ar dkat ndgot till 1100 personer (tabell 78), och som det framgar senare
i kapitlet har heroin enligt olika kartliggningar blivit ett allt vanligare inslag i
det tunga missbruket.

Det forekommer ocksé att smartstillande lakemedel av opioidtyp missbrukas.
Exempel pa sddana medel dr morfin, kodein, dextropropoxifen, metadon,
tramadol och subutex. Preparaten kan vara insmugglade eller forskrivna inom
svensk sjukvérd. Idag motsvarar den svenska forskrivningen av opioider dag-
lig anvéndning for ca 200 000 personer, men statistik som visar pd omfatt-
ningen eller utvecklingen av missbruket av sddana preparat saknas (Mobili-
sering mot narkotika 2005).

Blandmissbruk

Det dr vanligt att missbrukare anvénder flera narkotiska medel och det ar
ocksa vanligt att missbruk av alkohol och narkotikaklassade ldkemedel fore-
kommer tillsammans med anvindningen av de illegala preparaten. Ibland an-
vinds olika medel under olika perioder, t ex som en f6ljd av dalig tillgang pa
ett visst preparat eller att en tids amfetaminanviandning avloses med hog al-
koholkonsumtion, ibland kombinerat med lugnande medel. A andra sidan kan
det ocksa vara sa att flera droger anviands samtidigt for att antingen forstdrka
eller & andra sidan parera effekterna av varandra.

Det dr ként att narkotikaklassade ldkemedel med den verksamma substansen
flunitrazepam (t ex Rohypnol) forstirker effekten av heroin. Ibland kombine-
ras medlen, vilket dr riskabelt eftersom det finns stor risk for andningsfor-
lamning. Antalet beslag av narkotikaklassade likemedel (av vilken storsta
delen &r bensodiazepiner dven om en del smértstillande likemedel ocksa f6-
rekommer) 1&g pé en relativt jamn niva under 1980-talet och uppgick arligen
till ca 500. Dérefter har antalet 6kat och uppgick till ca 7 500 ar 2007 (ta-
bell 56). Idag motsvarar den svenska forskrivningen av medel av bensodiaze-
pintyp daglig anvindning f6r ca 500 000 personer, men statistik som visar pa
omfattningen eller utvecklingen av missbruket av sddana preparat saknas
(Mobilisering mot narkotika 2005).

Utredningen om narkotikamissbrukets omfattning &r 1979 konstaterade att
majoriteten av narkotikamissbrukarna ocksé var alkoholmissbrukare. Kart-
laggningen fran 1998 bekréftade denna bild, liksom att blandmissbruk av oli-
ka medel tycktes ha forstirkts.

Ovanstéende kanske kan illustreras med att under 1990-talet har de som god-
kant strafforeligganden eller som domts for brott mot narkotikastrafflagen,
dér endast ett narkotiskt medel ingétt i lagforingen, statt for en allt mindre
andel. Andelen, som var 84% 1990, uppgér sedan 2000 till drygt 60% (ta-
bell 75). Sannolikt forklaras detta delvis ocksa av utokade mdjligheter att de-
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tektera flera medel — en f6ljd av att polisen sedan 1993 kan ta blod- och urin-
prov for att faststélla eventuellt bruk av narkotika.

Négot som kanske ibland forbises &r att ungdomar i berusningssyfte ocksa
anvinder narkotikaklassade ldkemedel utan ldkarforskrivning. I monstrings-
undersokningen dr exempelvis erfarenhet av illegalt” konsumerade somn-
/lugnande medel nagot vanligare &n att ha provat amfetamin eller ecstasy (ta-
bell 65). Det kan da handla om preparat som antingen kopts eller tagits hem-
ifran.

Tillganglighetsutvecklingen

Enligt vedertagen ekonomisk teori ar tillgdngen pa en vara en viktig faktor
nér det géller prisbestdimning, efterfrigan en annan. Ett forhallande som antas
spegla forandringar i narkotikatillgéngligheten &r prisutvecklingen pa gatuni-
van, det vill sdga i missbrukarledet. Hittills har konstaterats att priserna pa
flera narkotikasorter sjunkit kraftigt i Sverige sedan 1988 (diagram 25). At-
minstone for kokain och heroin géller att detta mer eller mindre dr en speg-
ling av utvecklingen i Vasteuropa och USA (UNODC 2006).

Fragan ar vad prisutvecklingen kan sdga om utvecklingen av tillgdngligheten
pa narkotika i1 Sverige. Ett prisfall skulle kunna indikera inte bara 6kad till-
géinglighet ur ett ekonomiskt perspektiv utan dven att miangden narkotika pa
marknaden, d v s utbudet eller den fysiska tillgdngligheten, har 6kat. Att an-
véinda prisuppgifter som enda indikation pé fordndringar i tillgdngen ar dock
riskabelt, varfor det dr viktigt att komplettera denna information med andra
relevanta kédllor. En séddan kélla &r beslagsstatistik (UNODCCP 2000 och
ECNN 2005). Samtidigt paverkas beslagsantalen i mangt och mycket av kon-
trollorganens (polisens) resurser och prioriteringar.

Ar 1993 skirptes pafoljden for konsumtion av narkotika i Sverige, vilket
medger polisen rittighet att ta blod- och urinprov vid misstanke om eget
bruk. Ett 6kat beivrande av de ringa brotten kan leda till 6kningar i1 antalet
beslag, dock utan att de beslagtagna méngderna dkar i ndgon ndmnvird om-
fattning. Mellan 1988 och 2007 har antalet arsarbetskrafter polisen dgnat nar-
kotikabrott néstan tredubblats — med viss reservation for en statistikomlagg-
ning 1997 som kan Overdriva 6kningens styrka (tabell 70). Detta kan alltsé ha
paverkat beslagsantalen oberoende av méingderna. Samtidigt méste det kon-
stateras att de beslagtagna méngderna foljer ungefar samma utveckling som
beslagsantalen.

Beslagsmingderna kan i sin tur i storre utstrackning &n beslagsantalen antas
vara kopplade till mera direkta priseffekter; om storre beslag gors torde pri-
serna stiga till foljd av detta, i alla fall lokalt och tillfalligt. De mdngdmaissigt
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stora beslagen gors i regel av tullen, medan polisen star for merparten av be-
slagstillfdllena. For Tullverket géiller att vissa omorganisationer gjorts och att
nya arbetsrutiner tillkommit till f6ljd av EU-medlemskapet. Exakt hur det
paverkat narkotikabeslagen ar svart att fastsld, men minga bedomare menar
att arbetet mot narkotika tillfalligt minskade vid tidpunkten runt EU-intradet
och att det dérefter har skett en aterstéllning. Enligt en strategirapport fran
Rikskriminalpolisen och Tullverket (2002) ska tullen numera inrikta sig pa
organiserad och storskalig smuggling och inte ge s k myrtrafik lika hog prio-
ritet som tidigare.

En annan faktor som kan vara intressant att kontrollera vid tolkning av pris-
forandringar dr preparatens renhetsgrad, eftersom prisminskningar kan bero
pa kvalitetsnedgéngar — t ex att narkotikan blandats ut alltmer. Saddana syste-
matiskt sammanstillda uppgifter saknas dock i Sverige. Vad som finns att
tillgad som underlag for att uttala sig om tillgdnglighetsutvecklingen ar for
svensk del saledes gatupriser, beslagsantal och beslagsméngder.

Tidigare i1 avsnittet och 1 diagram 25 redovisades prisnedgangar sedan 1988
for hasch, amfetamin kokain och brunt heroin. For dessa droger, med visst
undantag for kokain, géllde att prisminskningarna till stérre delen dgde rum
under 1990-talet och att prisldget varit relativt stabilt under 2000-talet. Jam-
fort med 1988 har priserna grovt sett halverats (rdknat i 2007 ars penningvér-

de).

Att priserna 1 ménga fall sjunkit samtidigt som beslagen okat i antal och om-
fattning senaste femtonarsperioden pekar pa ett kat inflode av narkotika och
en Okad tillginglighet, inte bara i ekonomiska termer utan dven i fysiska sa-
dana. En alternativ forklaring till fallande priser skulle f6rvisso kunna vara en
vikande efterfragan, och en tfoljande reaktion frdn marknaden med sidnkta
priser for att uppritthalla intresset. Att detta skulle vara fallet motségs dock
av att narkotikakonsumtionen var mer omfattande under 2000-talets borjan
jamfort med slutet av 1980-talet, &ven om konsumtionsékningarna har av-
stannat under 2000-talet och enligt en del kéllor ocksa sjunkit nagot.

Av detta kan man & andra sidan inte dra nagra bestdmda slutsatser om 1 vil-
ken grad efterfragedkningen berodde pa tillginglighets6kningen. Det r inte
okomplicerat att avgéra hur tillgdngligheten paverkar konsumtionen, och
forskningen pd omrédet &r inte sdrskilt omfattande. Prisminskningarna i sig
kan sékert ha flera olika tinkbara foljder for konsumtionen i stort, liksom for
olika konsumentgrupper, med avseende pa preparat och konsumtionens stor-
lek etc. Sankta narkotikapriser torde ha olika effekter pa & ena sidan omfatt-
ningen av ungdomars experimenterande med narkotika och & andra sidan
konsumtionsnivaerna hos storkonsumenter av heroin.
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Utvecklingen av experimentell/
tillfallig anvdndning av narkotika

De kunskaper vi har om utvecklingen och omfattningen av den allminna be-
folkningens narkotikaerfarenheter, d vs framst tillfalligt/experimentell an-
viandning, kommer frn enkét- och intervjuundersdkningar. De mer centrala
ar skol- och monstringsundersdkningarna samt olika intervjuundersékningar i
den allménna befolkningen. Dessa studier beskrivs ndrmare 1 metodkapitlet.

Utvecklingen bland ungdomar

Aven om det inte finns nigra rikstickande data som fortldpande speglar nar-
kotikans utbredning i Sverige s& pekar mycket pé att narkotikan etablerades
pa bredare front i landet under slutet av 1960-talet. Enligt nationella besoks-
intervjuer utforda av SIFO 6kade andelen ungdomar 12-24 ar som nagon
ging provat narkotika frdn 5% ar 1968 till 9% ar 1971 (Ds S 1977:8).

Sedan 1971 finns nationella data fran skol- och ménstringsundersokningarna.
Utvecklingen av narkotikaerfarenheten enligt dessa studier framgar av dia-
gram 26 och 27. Som synes var andelen skolelever i arskurs 9 som provat
narkotika hog i borjan av 1970-talet, for att sedan minska och né en lagsta
niva pa 3—4% under andra hilften av 1980-talet (tabell 62). Under 1990-talet
mer &n fordubblades siffrorna och 14g ndrmare 10% &r 2001. Dérefter har an-
delen som provat narkotika édter sjunkit och 2008 var den 6%. Fran ar 2004
finns dven data for gymnasiets andra arskurs och bland dessa tvé ér dldre ele-
ver uppger ca 16% att de provat narkotika (Hvitfeldt och Nystrom 2008).

Undersokningarna bland artondriga monstrande mén beskriver ungefiar sam-
ma utveckling som undersékningarna i nian, med sjunkande nivaer under
1980-talet och uppgangar under 1990-talet (Guttormsson 2007). Mellan 1992
och 2002 tredubblades andelen monstrande som nagon gang provat narkoti-
ka, fran 6 till 18% (tabell 64). Darefter har testandet sjunkit dven bland dessa
och 2006 uppgick siffran till 13%.

Narkotikaerfarenheten utgors huvudsakligen av cannabisanvéndning hos sa-
vl skolelever som monstrande. Under senare ér har i grova drag 60% av dem
med narkotikaerfarenhet i dessa undersdkningar enbart anvént cannabis, me-
dan 5-10% enbart anvént annan narkotika &n cannabis.
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Diagram 26. Andelen elever i arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 samt andelen
monstrande som uppgett att de nadgon gang provat narkotika. 1971-2008. (Tabel-
lerna 62-64)

Av tabell 65 framgar att amfetamin tidigare varit den andra vanligaste narko-
tikasorten bland monstrande men sedan 2001 dr ecstasy minst lika vanligt
som amfetamin. Samtidigt har narkotikaklassade lugnande medel/somnmedel
som anvéants utan ldkarrecept dnda sedan 1976 konkurrerat med amfetamin
om andraplatsen. Betydligt mindre vanligt 4r & andra sidan erfarenheter av
exempelvis kokain, GHB och i synnerhet heroin. I den méan andra undersok-
ningar bland ungdomar ir s pass omfattande att motsvarande nedbrytningar
gors sa stimmer resultaten fran monstringsundersokningen relativt val dver-
ens med dessa.

Uppgifter om éldre ungdomar, 16—24-aringar, finns i telefonintervjuunder-
sokningar fran 1994, 1996, 1998 och 2003 (Guttormsson et al 2004). Ande-
len i dessa studier som svarat att de provat narkotika var 4, 11, 11 respektive
17%. Det &r fraimst de dldre ungdomarna som provat narkotika men i 21-22-
arsaldern tycks en viss méttnad infinna sig; fi provar narkotika for forsta
gangen efter 21 ar fyllda Debutaldern for dem 20 ar och éldre var 17,5 ar.
Aven om det finns vissa metodologiska skillnader avviker inte ungdomsun-
dersokningarna pd nigot avgorande sitt frn trenderna i skol- och monst-
ringsundersokningarna och den relativt hoga debutildern visar att det ar vik-
tigt att f6lja narkotikavanorna inte minst bland dldre ungdomar.
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Diagram 27. Andelen elever i arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 samt andelen
moénstrande som uppgett att de anvant narkotika de senaste 30 dagarna (i skol-
undersdkningen endast cannabis 1986-1997). 1971-2008. (Tabellerna 62—-64)

For att fanga mera regelbunden anviandning ingér i skol- och mdnstringsun-
dersékningarna frdgor om man anvént narkotika de senaste 30 dagarna fore
undersdkningen. Utvecklingen av den manadsaktuella anvdndningen ir i sto-
ra drag densamma som for livstidsprevalensen. Sévél bland skolelever som
monstrande var virdena relativt hoga under forsta hélften av 1970-talet och
antog en lag niva under slutet av 1980-talet (diagram 27 och tabellerna 62—
64).

Under 1990-talet steg den manadsaktuella konsumtionen parallellt med 6k-
ningen av livstidserfarenheten bland niorna, men samma parallellitet upp-
trddde inte under 2000-talet. Istéllet 14g andelen mera regelbundna anvindare
kvar pa ca3%. Ar 2007 har frigan om ménadsaktuell narkotikaerfarenhet
andrats 1 sadan utstriackning att jamforelser bakat inte d4r mojliga. Detta géller
aven i gymnasiet men dér sker ingen storre fordndring utan siffran ligger runt
4%. For monstrande 18-4riga mén syns dock en nedgéng i andelen som an-
viant narkotika senaste 30 dagarna mellan 2002 och 2006.

I intervjuerna med 16-24-&ringarna framkom att regelbunden anvindning
(senaste 30 dagarna) tenderade att vara mest forekommande i 21-arsaldern.
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Utvecklingen bland vuxna

Mellan 1988 och 2000 genomforde SIFO och Temo besoksintervjuer i riks-
representativa urval till 15-75-&ringar och stéllde frdgor om narkotikaan-
vandning (Drogutvecklingen i Sverige 2007). Enligt dessa studier dkade an-
delen som provat narkotika fran 8 till 12% under ndmnda period. I de allra
flesta fall gillde erfarenheten (enbart) cannabis. Normalt svarade omkring 1—
2% att de provat amfetamin respektive kokain, medan 6vriga narkotikasorter
ndmndes av dnnu farre.

Den mest aktuella frageundersokningen om vuxnas narkotikaerfarenheter ar
den arliga nationella folkhdlsoenkéten som startades 2004 av Statens folkhél-
soinstitut. Den samlar information om levnadsvanor via postenkiter riktade
till 16-84-aringar (Bostrdm och Nykvist 2004). Enligt denna studie har ca
10% 1 aldersgruppen provat cannabis ndgon gang (tabell 66).

Av undersokningarna genomforda av SIFO och Temo 1988-2000 framgar att
ungefar 1% av befolkningen hade anvint narkotika de senaste 12 ménaderna
1988-2000. Motsvarande siffra for enbart cannabis 20042007 4r 2%. Bland
16-29-4ringarna har 8% av ménnen och 4% av kvinnorna anvént cannabis de
senaste 12 manaderna och bland alderspensionérerna knappt nagon alls. Som
diagram 28 visar, minskar ocksé erfarenheten kontinuerligt for aldersgrup-
perna daremellan.

Bédda undersokningarna visar att arsaktuell konsumtion &r vanligast bland
yngre och i princip obefintlig bland de dldsta. De visar ocksa att mera regel-
bunden konsumtion legat tdmligen stabilt och lagt i befolkningen som helhet
under de senaste 20 ren.

Konsskillnader

I den vuxna befolkningen ar det normalt omkring dubbelt s& ménga mén som
kvinnor som provat narkotika. Enligt SIFO/Temo-undersékningen var ande-
larna 16 respektive 8% &r 2000. Arsaktuell anviindning bland vuxna fore-
kommer néstan uteslutande bland mén bade i de dldre undersdkningarna samt
i folkhélsoenkéterna.

Bland eleverna i &rskurs 9 finns inga storre konsskillnader, andelen pojkar
som provat narkotika dr dock i genomsnitt lite hdgre &n andelen flickor. I
gymnasiets arskurs 2 dr skillnaderna nagot tydligare. Pojkarna har i storre
omfattning an flickorna uppgett att de har testat narkotika ndgon gang och ser
man till ménadsaktuell konsumtion blir skillnaderna &n tydligare; &tminstone
dubbelt s& manga pojkar som flickor uppger detta. Samma forhallande gillde
dven 1 undersdkningarna med ungdomar 1624 ar.
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Diagram 28. Andel som anvant cannabis de senaste 12 manaderna, efter kon
samt alder, 16—84 ar. 2007. (Tabell 67)

Saledes borjar konsskillnader for att prova enstaka génger samt mer regel-
bunden anvéndning framtrdda forst i de 6vre tonaren, for att bli tydligare i
20-arsaldern.

Regionala skillnader

Under 1960-talet, da narkotika introducerades och bl a spreds i kriminella
kretsar och vissa ungdomsgrupper, var det huvudsakligen frigan om en stor-
stadsforeteelse. Exempelvis svarade redan 1967 17% av flickorna och 23%
av pojkarna 1 arskurs 9 i Stockholms skolor att de provat narkotika. Tre ar se-
nare var andelarna 28 respektive 34% (Ds S 1977:8). Successivt spreds nar-
kotikan over landet och forekommer idag i stort sett dverallt i Sverige dven
om det fortfarande finns uppenbara regionala variationer.

Folkhilsoenkdten visar exempelvis att viardena for cannabiserfarenheter ar
hogre 1 storstadsregionerna och lagre i mera glesbefolkade regioner och detta
géller ocksd ungdomar. Av tabell 18 framgar att bland skolelever &r narkoti-
kaerfarenheter ofta vanligare i Stockholms I&n och minst vanliga i norra Sve-
rige. Aven i monstringsundersokningarna avtar narkotikaerfarenheten med
befolkningstitheten. Ar 2006 uppgav 18% av de artondriga minnen i stor-
stadsregionerna att de provat narkotika, vilket &r dubbelt s& manga jamfort
med dem som vuxit upp pa landsbygden. De geografiska variationerna tycks
framtréda tydligare i hogre &ldre aldrar.
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Av de monstrande som provat narkotika i storstdderna &r det dessutom pro-
portionellt fler som fortsétter att anvinda, vilket leder till att andelen som an-
vant narkotika senaste 30 dagarna dr ndrmare tre ganger sa hog i storstdder
jamfort med landsbygden. Aven i ungdomsundersdkningarna (1624 4r)
framkom likartade geografiska skillnader, som dessutom accentuerades sett
till mera regelbunden anvéndning (Guttormsson et al 2004).

I tabell 21 presenteras 2006 ars monstringssiffror lansvis. Som framgar var
narkotikaerfarenheten liksom foregédende éar allra hogst i Stockholms och
Jamtlands 14n samt lagst i Jonkoping och Varmland.

Sociala faktorer

Aven om studier av grupper med personer med tungt missbruk ofta visar pa
en tidig och uttalad problematik hos dessa, ér det sjélvfallet inte s& att majori-
teten som anviant narkotika ett begriansat antal ganger, har motsvarande pro-
blematiska bakgrund. Detta &r inte heller rimligt eftersom relativt ménga har
provat narkotika. Samtidigt dr det frdn olika undersokningar ként att ungdo-
mar som provat narkotika skiljer sig fran andra ungdomar i olika avseenden.

Av skolundersokningen ar 2005 framgick exempelvis att de som provat nar-
kotika i hogre grad dn andra uppgett att de trivdes daligt i skolan (14% jam-
fort med 5%) och att de skolkade ett par ganger i manaden eller oftare — 32%
av dem som hade provat narkotika skolkade sa ofta jamfort med 9% bland
dem som inte provat narkotika. Liknande men ndgot mindre markanta skill-
nader framkommer dven i gymnasieundersokningen frdn samma é&r, otrivsel
och skolk var ungefér dubbelt sa vanligt bland dem som testat narkotika jam-
fort med dem som inte gjort det. Det kan enkelt konstateras att erfarenheter
av Ovriga droger dr vésentligt mera omfattande bland elever som provat nar-
kotika jaimfort med dem som inte gjort det.

I monstringsundersokningarna fran 2005 framkom att narkotikaerfarenhet var
tre génger sd vanlig bland dem som varken arbetade eller studerade vid
monstringstillfillet, jamfort med dem som studerade, och att regelbunden an-
vindning var fem ganger s vanlig. Gruppen som arbetade vid moénstringstill-
fillet intog dér en mellanstdllning. I monstringsundersdkningen har dven
framkommit mindre skillnader mellan personer med utldndsk bakgrund (sjél-
va utlandsfodda eller med utlandsfodda fordldrar) och svenskfédda med
svenskfodda fordldrar. Bland de forstndmnda hade runt 16% prdvat narkoti-
ka, jamfort med 12% bland de sistndmnda (2006). Samma &r fann man dven
att de som var missndjda med sin livssituation rapporterade vésentligt mera
omfattande drogerfarenheter jimfort med dem som var néjda med densam-
ma.

Av 2003 ars ungdomsundersokning framgick att narkotikaerfarenheten bland
dem 21 &r och dldre var hogre bland savél universitetsstudenter som bland
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dem som saknade sysselsittning, jimfort med dem som arbetade. Samtidigt
var narkotikaerfarenheten av allvarligare art bland dem som var ”’sysslolosa”,
de hade klart storre erfarenheter av olika narkotikasorter och debutildern var
ndstan tva ar lagre dn for studenterna. Till detta kan exempelvis ocksa liggas
klart mera omfattande sniffningserfarenheter.

De 21-24-aringar i ungdomsundersokningen som inte studerade delades in i
fyra grupper avseende hogsta skolutbildning. Det visade sig da att narkotika-
och sniffningserfarenheterna dr mest omfattande i den relativt begrénsade
grupp som inte avslutat nigot nationellt gymnasieprogram (grundskoleut-
bildning eller gymnasiets individuella program), 4ven om denna grupp inte
hade mer avancerade alkoholvanor dn 6vriga.

Ovanstiende tendenser och skillnader accentueras sett till aktuell/regel-
bunden anvindning. Med detta menas att de ungdomar som fortsétter anvén-
da narkotika skiljer sig med avseende pa den typ av uppgifter som presente-
rats ovan, dels frin dem som provat narkotika enstaka génger, och i synner-
het fran dem som aldrig provat narkotika.

I hélsoenkiten fran 2007 noterades att vuxna mén som anvéint cannabis de
senaste 12 manaderna i hogre grad &n andra var arbetslosa eller ldngtidssjuk-
skrivna. Bland mén som arbetade var erfarenheten nagorlunda jamnt fordelad
over de olika yrkesgrupperna det var dock vanligare med arsaktuell erfaren-
het bland médn med 1&g inkomst. Fér kvinnorna framkom inga signifikanta
skillnader pa dessa variabler, inte minst p g a att fi kvinnor anvént cannabis
de senaste 12 manaderna.

Utvecklingen av tungt missbruk

Nér det géller utvecklingen av de allvarligaste formerna av narkotikaanvénd-
ning dr det férenat med betydande svarigheter att bedoma utvecklingen pa ett
tillforlitligt sitt. Aren 1979, 1992 och 1998 ir undantagna eftersom landsom-
fattande kartldggningar genomfordes d4, vilka tillater mer utforliga beskriv-
ningar. Avsnittet inleds med en redovisning av dessa undersékningar.

Ett annat sétt att beskriva utvecklingen av tungt missbruk dr att anvinda olika
s k indikatorer, d v s icke individrelaterade uppgifter om olika foreteelser
som antas ha samband med narkotikamissbruk. Sammantagna kan sadana in-
dikatorer antas ge en nagorlunda god bild av utvecklingen &ver tid. En sddan
genomgéng foljer efter genomgéngen av kartldggningarna.

Landsomfattande kartlaggningar

For att fa en béttre bild av narkotikamissbrukets omfattning genomfordes en
kartldggning i Storstockholm 1967. Med utgéngspunkt frdn denna studie es-
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timerades — i efterhand — att 6 000 personer hade injicerat eller pd annat sétt
missbrukat narkotika regelbundet i hela Sverige detta &r (Ds S 1980:5).

Liknande och landsomfattande kartliggningar har genomforts 1979, 1992
samt 1998 med syfte att kartligga det tunga missbruket och har gétt till sa att
lokalt verksamma uppgiftsldmnare som bedémts ha kunskap om narkotika-
missbruket rapporterat personer med missbruksproblem som de haft kidnne-
dom om via arbetet. Med en sérskild statistisk metodik har sedan morkertalet,
d v s det antal missbrukare som samhéllet saknade kdnnedom om, berdknats
och lagts till (se metodkapitlet). Kartlaggningen 1979 var en totalundersok-
ning medan de andra baserades pé urval av kommuner.

Definitionen “tungt missbruk” innefattar i dessa kartldggningar personer som
injicerat narkotika under de senaste 12 manaderna (oavsett frekvens) eller
anviant narkotika dagligen/sa gott som dagligen de senaste 4 veckorna. Siff-
rorna dr av naturliga skél osdkra och bor snarast ses som skattningar av stor-
leksordningar &n som exakta berdkningar. Dessutom paverkas skattningens
storlek av hur man véljer att definiera tungt missbruk, och nigon entydig de-
finition av detta finns inte i Sverige (SOU 2005:82).

For 1979 bestdmdes antalet personer med ett tungt missbruk ha uppgatt till
15 000, med ett intervall pa 13 500—16 500, och f6r 1992 till 19 000 (17 000—
20 500) (se Olsson et al 2001). Ar 1998 berdiknades antalet uppga till 26 000
(24 500-28 500) och de tre estimaten presenteras i diagram 29.

Utifran de ovan presenterade antalsuppgifterna blir den genomsnittliga arliga
okningstakten 2% 1979—-1992 och 6% 1992-1998. Med korrigeringar for av-
gingar ur missbrukspopulationen berdknades den totala drliga 6kningen till
800 missbrukare under den forsta perioden och 1900 personer under den
andra. Det betyder att nyrekryteringen var forhallandevis stor under 1990-
talet. Samtidigt 4r ménga dldre kvar i missbruk, vilka anvént narkotika rela-
tivt ldnge. I 1979 ars undersokning hade 19% en missbrukstid pa 10 ar eller
langre, 1992 och 1998 var motsvarande andelar 47 respektive 52%.

En uppskattning av antalet personer med ett problematiskt missbruk 1997-
2001 som antalsméssigt stimmer vil overens med de tidigare kartldggningar-
na har presenterats av Bra (2003). Den utgar fran patientregistrets uppgifter
om narkomanvardade och utifrdn detta gors statistiska berdkningar for att
uppskatta morkertal och ddrmed det totala antalet med narkotikaproblem. En-
ligt denna metod uppgick antalet till 26 000 ar 1998 och narmare 28 000 ar
2001 (diagram 29). Den &rliga okningstakten mellan dessa &r blir ddrmed
drygt 2%, en lagre 6kning adn perioden 1992—-1998. Berdkningen har uppdate-
rats och for 2004 berdknas antalet ater vara 26 000, alltsd en atergang till
1998 ars nivd och en arlig minskning med 2,5% (Socialstyrelsen 2006). Ett
mojligt problem med uppskattningen &r att den baseras pa en enda typ av kil-
la och att fordndringar inom slutenvardens struktur och vardutbudet i stort
kan inverka pa resultaten.
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Diagram 29. Uppskattat antal personer med tungt missbruk 1979-1998 samt
uppskattat antal personer med problematiskt missbruk 1998-2004.
Kélla: Olsson et al 2001 samt Socialstyrelsen 2006.

Medelaldern i kartldggningarna 6kade fran 27 (1979) via 32 (1992) till 35 ar
1998. 1 tabell 69 redovisas en mer detaljerad bild av &ldersutvecklingen. Det
framgéar att antalet missbrukare i grupperna 30 ar och éldre var storst 1998
(drygt 18 000). Antalet under 30 ar var storst 1979 (ca 10 300 personer). Ar
1992 uppgick de till 6 000 men 1998 hade gruppen under 30 &r ater 6kat och
utgjorde 7 600 personer. Enligt Socialstyrelsens skattningar lag medelaldern
runt 37 ar 1998-2004.

De allra flesta kategoriserade som tunga missbrukare i kartldggningarna hade
injicerat narkotika de senaste 12 manaderna. 1979 hade 82% gjort detta, jam-
fort med 93% ar 1992 och 89% &r 1998. Centralstimulantia (frdmst amfeta-
min), opiater (frdmst heroin) och cannabis har alltid varit de dominerande
drogerna. Amfetaminet dominerade missbruket for ca 48% béde 1979 och
1992, men hade minskat i betydelse 1998, da amfetamin angavs som domine-
rande drog for 32%. Andelen som anvint amfetamin de senaste 12 ménader-
na var 77, 82 respektive 73%.

En tydlig fordndring 4r att heroinet dkade i betydelse mellan 1979 och 1998.
Andelen som anvént detta senaste 12 ménaderna var 30 respektive 47%.
Femton procent hade opiater som dominerande drog 1979, vilket ska jamfo-
ras med 28% 1998. Skillnaden mellan andelen med amfetamin respektive he-
roin som dominerande drog hade ddrmed néstan férsvunnit och bland de yng-
re hade heroin blivit den dominerande drogen vid injektionsmissbruk. Ande-
len med cannabis som dominerande medel har minskat kraftigt, fran 33%
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1979 till 8% 1998. Fordndringen vad det gillde att ha anvént cannabis de se-
naste 12 manaderna var mindre (61 respektive 54%).

Det har med aren blivit ovanligare att uppgiftslimnarna kan ange domineran-
de medel. Sannolikt beror detta pa ett 6kat blandmissbruk samt en forsdmrad
kunskap om missbrukarna hos dem som arbetar med fragorna pa de rapporte-
rande myndigheterna.

Utvecklingen enligt indikatorer

I f6ljande avsnitt gors ett forsok att analysera missbruksutvecklingen med
hjilp av indikatorer. Att det moderna narkotikamissbruket etablerades under
senare delen av 1960-talet framgar bl a av utvecklingen for narkotikabeslag
och anmilda narkotikabrott (tabellerna 56 och 70). Den topp som brottsan-
méilningarna uppvisade 1969 aterspeglar dock inte bara ett 6kande narkoti-
kamissbruk utan ocksé effekterna av den nya narkotikastrafflagen och de ut-
Okade polisresurserna, d v s ett resultat av samhillets 6kande intresse med at-
foljande resursforstirkning for bl a kontroll. Noterbart i tabell 70 dr att de
nedlagda polisresurserna pa narkotikadrenden aldrig varit mer omfattande n
perioden 2003-2007 (6ver 1 000 arsarbetskrafter).

Under andra hélften av 1970-talet tycks nyrekryteringen enligt flertalet indi-
katorer ha 6kat pa nytt, man kan t ex notera en markant 6kning av den narko-
tikarelaterade dodligheten. Vidare intrdffade en topp i antalet hepatitsmittade
1975-1977. Detta hinger sannolikt samman med att heroinet under denna tid
blev allt vanligare, vilket illustreras av att heroinbeslagen 6kade (tabell 60).

I diagram 30 visas utvecklingen av antalet narkotikabeslag, antalet personer
misstdnkta for narkotikabrott samt antalet narkotikarelaterade dodsfall. Tids-
serierna dr relaterade till invanarantalet och har indexerats med 1985 satt till
100 (tabellerna 56, 71 och 88). De kriminalstatistiska uppgifterna visar en
topp under borjan av 1980-talet. Antalet anmélda brott mot narkotikastraffla-
gen Okade (tabell 70), liksom antalet personer misstinkta for narkotikabrott.
Av diagrammet framgér ocksa att antalet narkotikabeslag steg kraftigt (tabel-
lerna 56-60). Aven de narkotikarelaterade dodsfallen 6kade, liksom antalet
narkotikamissbrukare inom kriminalvarden (tabellerna 80—82).

Under 1980-talet skedde flera fordndringar av betydelse for polisens och tul-
lens arbete mot narkotika. Polisen fick bl a under denna period vidgade resur-
ser och inriktade 1 6kad utstrickning sina insatser mot de senare leden i dis-
tributionskedjan (Kassman 1998). Detta ledde till fler beslag, misstdnkta per-
soner och uppdagade brott, samtidigt som méngderna och allvarlighetsgraden
tenderade att sjunka. Denna utveckling har fortgatt dérefter.
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Diagram 30. Utvecklingen av antalet narkotikabeslag av tull och polis, antalet
personer misstankta for narkotikabrott samt antalet narkotikarelaterade doédsfall,
per invanare. 1965-2007. Index 1985=100. (Tabellerna 56, 71 och 88)

Under andra hélften av 1980-talet visar ménga indikatorer att nyrekryteringen
till allvarligare former av narkotikamissbruk avmattades. Samtidigt giller for
flertalet indikatorer att nivan pa missbrukets omfattning var hogre jamfort
med 1970-talet.

I likhet med de tidigare presenterade kartliggningarna pekar flertalet indika-
torer pa att utvecklingen under 1990-talet var ogynnsam. Till exempel for-
dubblades antalet som arligen vardats for narkotikarelaterade diagnoser
19872001, fran ca 4 500 personer till 9 100 (diagram 33 och tabell 83). Un-
der slutet av 1990-talet tillkom arligen ca 4 400 nya individer som inte tidiga-
re vardats for narkotikamissbruk, att jaimfora med 2 900 for 1992 (se tabell-
kommentarerna angéende forstagdngsvardade).

Under 2000-talet har antalet forstagangsvardade sjunkit ndgot, 2007 har dock
antalet ater okat till ca 4 300. Det totala antalet narkotikavardade individer
uppgick till ca 9 600 under 2007. Antalet narkotikarelaterade dodsfall for-
dubblades under 1990-talet, och nddde en topp vid millennieskiftet om ca
400 &r 2001. Dérefter har dodsfallen minskat med ca 23% och uppgick till
310 stycken 2006 (tabell 88 och diagram 35).
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Siffror frén Statens folkhélsoinstitut visar dock pd en uppgéng av antalet
dodsfall 2007 jamfort med tidigare ar i deras register Over narkotikarelaterade
dodsfall (www.fhi.se).

Forklaringar till 1990-talets 6kningar av sjuk- och dddligheten, férutom att
missbrukarna Okat i antal, kan vara en Okande sarbarhet hos en aldrande
missbrukspopulation samtidigt som dessa har kommit att anvinda allt farliga-
re droger och drogkombinationer. En viss forsiktighet vid jamforelser 6ver
tid bor ocksa iakttas p g a dndringar i1 diagnosklassificeringarna (se tabell-
kommentarerna).

For hepatit C géller att antalet arligen anmalda smittade intravendsa missbru-
kare sjunkit kontinuerligt sedan 1990-talets borjan d& sddan diagnos blev
mdjlig, 3 200 till 1 000 fall 2007. Aven antalet intravendst hiv-smittade miss-
brukare minskade successivt under 1990-talet, fran 43 personer 1990 till 16
ar 2000. De sex senaste dren utgdr dock ett negativt trendbrott och ar 2007
var antalet smittade 61 stycken, vilket dr det hogsta antalet smittade sedan
1987.

Antalet narkotikabeslag uppgick till drygt 28 000 ar 2007, vilket dr den hogs-
ta siffran hittills och en tredubbling jaimfort med 1990 (tabell 56). Aven anta-
let personer misstinkta for narkotikabrott har nérapa tredubblats perioden
1990-2007 och dversteg 21 000 det sistndmnda aret (tabell 71).

Huvudsakligen ér det de lindrigare brotten, innehav respektive eget bruk av
narkotika som stir for 6kningen medan andelen Overlatelsebrott sjunkit fran
28 till 10% samma period.

Aven narkotikalagforingarna har okat kraftigt och uppgick till ver 22 000
det sistndmnda aret (tabell 74). Mellan 1975 och 1993 minskade andelen lag-
forda som var under 25 ar, fran 67 till 20% (diagram 31). Dérefter har en 6k-
ning skett och under 2000-talet har andelen unga uppgatt till ca 37%. I abso-
luta tal har antalet yngre mer dn femdubblats sedan 1993, fran ca 1 500 till ca
8 000. De ildsta aldersgrupperna har ocksé okat kraftigt och andelen lagforda
40 ar och dérdver har dkat fran 3% 1975 till 25% &r 2006.

Av diagram 31 och tabellerna 76—78 framgér att de yngres andel dkat i lagfo-
ringsstatistiken, 1 synnerhet for cannabis. Lagforda for centralstimulantia re-
spektive opiater dr generellt dldre, och trendbrottet med en stérre andel yngre
ar inte lika tydligt och kom dessutom négot senare. Under 2000-talet har
dock en fjardedel av de opiatlagforda varit 24 ar eller yngre, jamfort med
15% under det tidigare 1990-talet. 1 absoluta tal har gruppen sexdubblats
mellan 1990 och 2006.
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Diagram 31. Andelen i olika aldersgrupper av samtliga narkotikalagférda respek-
tive lagforda for brott mot narkotikastrafflagen nar brottet gallt cannabis, central-
stimulantia eller opiater. 1975-2006. (Tabellerna 74 och 76-78)

Mot ovanstaende kriminal- och rittsstatistiska uppgifter skall stillas de lag-
andringar som gjordes 1993 for att littare kunna detektera eget bruk samt att
alltmer polisresurser dgnats narkotikabrotten. Till exempel har antalet prov-
tagningar pd personer misstinkta for eget bruk av narkotika okat fran ca
6 000 under 1994 till 30 700 ar 2007 enligt uppgifter fran Rattsmedicinalver-
ket.
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Som en foljd av de dkade polisinsatserna har antalet narkotikamissbrukare
inom frivirden en viss dag (1 april) okat, fran 3 400 ar 1990 till att ligga runt
5000 de senaste fem &ren (tabell 80). Aven antalet narkotikamissbrukare i
anstalt har enligt dessa tvdrsnittsmatningar 6kat samma period, fran 1 600 till
2 600 (tabell 81). Enligt tabell 82 intogs under 2007 totalt ca 9 800 individer i
anstalt under &ret. Over 60% av dessa bedomdes vara narkotikamissbrukare,
varav drygt tre fjardedelar grava missbrukare. I borjan av 1990-talet bedom-
des endast ca 30% av de intagna vara narkotikamissbrukare. Over en femte-
del av de intagna har sedan 2005 narkotikabrott som huvudbrott. Detta inne-
bér att till skillnad mot tidigare &r narkotikabrott sedan 2005 det vanligaste
huvudbrottet bland de intagna (Kriminalvirden 2007).

Trots att en del av uppgangarna 1 ovanstdende indikatorer kan forklaras av
andra orsaker dn ett 6kat antal missbrukare &r det 4nd4 rimligt att dra slutsat-
sen att redovisade data ocksa speglar en faktisk uppgang av missbruket under
1990-talet. Satt i relation till de tidigare redovisade antalsrakningarna, dér an-
talet personer med tungt narkotikamissbruk befanns ha okat fran ca 19 000
till 26 000 mellan 1992 och 1998, forefaller en sadan tolkning riktig. Indika-
torerna pekar pa en uppgang i narkotikamissbruket dven efter 1998, vilket far
stod 1 Bras berdkningar av missbruksutvecklingen fram till 2001.

Négon sdker bedomning av utvecklingen av det tunga missbruket ar svar att
gora utifran tillgdngliga indikatorer. Sammanfattningsvis kan man konstatera
att narkotikautbudet under 2000-talet forefaller oféréndrat gott samt att kri-
minalstatistiska indikatorer pekar pa fortsatta uppgangar. Betraktar man data
fran slutenvarden har narkotikadodsfallen minskat sedan 2001, vilket forvisso
kan vara resultatet av en utokad substitutionsbehandling men det méste dnda
konstateras att indikatorer rorande sjuk- och dodlighet har visat en mer posi-
tiv bild av utvecklingen &n den réttstatistiska. Statens folkhélsoinstituts for-
teckning 6ver narkotikarelaterade dodsfall som stricker sig fram till 2007, vi-
sar dock pa ett negativt trendbrott vars orsak #n si ldnge #r oklar. Aven om
det ar for tidigt att dra négra slutsatser verkar den tidigare positiva utveck-
lingen ha stannat upp for tillféllet d& dven HIV-positiva injektionsmissbruka-
re Okat 2007. Den fortsatta réttsstatistiska 0kningen kan emellertid fortfaran-
de delvis forklaras av att rittsapparaten satsar alltmer resurser pa att lagfora
enskilda narkotikaanvéndare.

Konsskillnader

Liksom for alkoholmissbruk &r andelen kvinnor ldgre dven bland narkotika-
missbrukare, ndgot som normalt ar giltigt bade i Sverige och utomlands. |
kartldggningarna av det tunga missbruket fran 1979, 1992 och 1998 var ande-
len kvinnor stabil och uppgick till ca 23%.
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Av tabell 74 framgar att andelen kvinnor som lagforts for narkotikabrott
1975-2006 har legat runt 14%. Andelen kvinnor som sjukhusvérdats for nar-
kotikamissbruk mellan 1987 och 2006 har ocksé varit timligen stabil, men
hogre (runt 34% enligt tabell 83). I statistiken Over personer som inrapporte-
rats som hiv-smittade via intravendst missbruk &dr andelen kvinnor nagot 1dg-
re och uppgér till 28% (tabell 86).

Av tabell 88 framgar att kvinnornas andel av de narkotikarelaterade dodsfal-
len i genomsnitt utgjort 26% 1969-2006. Till och med 1996 fluktuerade an-
delen omkring 30%, men dérefter ligger kvinnornas andel strax dver 20%.

Med kartldggningarna som utgdngspunkt kan man dra slutsatsen att kvinnor-
na dr underrepresenterade vad giller (kéind) kriminalitet samtidigt som de ar
overrepresenterade i slutenvard. Dodsorsaksstatistiken dr den killa som lig-
ger kartldggningarna narmast vad géller speglingen av kvinnoandelen.

Regionala skillnader

Inte minst ndr det géller tyngre former av narkotikamissbruk forekommer
stora regionala variationer, och missbruket ar ofta koncentrerat till storstads-
regionerna. Exempelvis uppskattas alltsedan slutet av 1990-talet tva tredjede-
lar av det tunga missbruket kunna hénforas till de tre storstadslinen, lika stor
andel av de misstinkta for narkotikabrott dr bosatta i ndgot av dessa ldn sam-
tidigt som de narkotikarelaterade dodsfallen till tre fjardedelar hor storstads-
lanen till.

Stockholm

Enligt de nationella kartliggningarna har Stockholms kommun alltid legat
ungefér dubbelt s& hogt jamfort med riket i antal missbrukare per invanare
15-54 &r. Ar 1998 fann man 1 026 i Stockholm mot 550 i hela landet (dia-
gram 32). Detta motsvarar totalt runt 4 800 personer i Stockholms kommun.
Aven for Stockholms ldn exklusive staden 1ag virdet &ver rikssiffran och
uppgick till 628 missbrukare per 100 000 invanare 15-54 (ca 4 000 personer
totalt). Av tabell 84 framgar att Stockholms ldn alltsedan 1987 stétt for en
dryg tredjedel av alla narkotikarelaterade vardtillfillen och denna siffra ver-
ensstammer nagorlunda vil med kartlaggningarna.

Enligt den tidigare beskrivna alternativa uppskattningen av antalet personer
med tungt missbruk med utgangspunkt frn sjukvéardsdata har andelen varda-
de 1 Stockholms lén utgjort drygt en fjardedel av rikets alla vardade 1998—
2003 (SOU 2005:82). Denna bearbetning redovisar alltsé 14gre procentande-
lar dn kartliggningarna. Ungefdr samma andel giller enligt Bra-rapport
2005:16 for Stockholms léns del ocksa betrdffande fordelningen av narkoti-
kalagforingar i riket.
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Narkotikadddligheten, som den redovisas enligt den europeiska standard nar-
kotikaobservatoriet i Lissabon efterfragar (se tabellkommentarerna) redovisas
fordelad pa lan i tabell 89. Denna statistik visar att Stockholms 14n bidrog
med runt hilften av dodsfallen i landet 1987-1996 men att andelen dérefter
minskat och 2006 uppgick Stockholms bidrag till knappt 30%. Stockholms
andel av de intravendsa hiv-fallen &r dock desto storre och uppgick 2007 till
fyra femtedelar (tabell 87).

Malmo/Skane

Enligt tabell 89 ligger narkotikadodligheten i Skéne l&n pa en hdgre niva
fr o m 1996, frén att ha statt for 10% av dodligheten till att numera bidra med
drygt 20% av dodsfallen. Lanet har alltsedan 1987 stétt for runt 13% av alla
narkotikarelaterade vardtillfallen i Sverige (tabell 84). 1 skattningen i SOU
2005:82 dér man utgér fran slutenvardsdata stér lanet for ndrmare 15% av det
tunga narkotikamissbruket i Sverige. Tva procent av dem som inrapporterats
vara hiv-smittade med intravends smittvdg kom fran fd Malmohus 1an. Ty-
vérr gér inte denna kélla att bakatkomplettera med Kristianstads 1dn for att pa
sa sitt generera ett virde for hela Skéne ldn, men en sddan komplettering
skulle knappast paverka andelen sarskilt mycket.

Av ”Narkotikastatistik 2006 (Bra 2007) framgar att Skane hade nist flest
narkotikalagforda i forhéllande till folkmédngden (331 per 100 000). Strax un-
der 20% av samtliga narkotikalagforingar hérror frén Skane ldn. Utdver detta
ar, kanske foga forvanande, Skéne det 14n som bidrar med merparten av alla

personer som misstdnkts for narkotikasmuggling, dven om andelen sjunkit
fran 74% 1977 till strax under 50% 2007 (tabell 72).

Satt i relation till folkmdngden har Malmé kommun alltsedan slutet av 1970-
talet haft den storsta forekomsten av tungt missbruk (diagram 32). Ar 1998
uppgick antalet personer med tungt missbruk till 1 080 per 100 000 invanare
15-54 ar (vilket motsvarar ca 1 600 personer). Detta dr hogre &n saval 1979
som 1992 (diagram 32).

Under 2004 genomfdrdes en regional kartliggning i samtliga kommuner 1
Skéne lén, likartad den som gjorts nationellt, frinsett att i Skdne-UNO gjor-
des ingen berdkning och addition av morkertalet vilket betyder att siffrorna
inte kan jimforas med dem ovan. Kartldggningen fann drygt 1 100 personer
med tungt missbruk i Malmd kommun och relaterat till invénarantal placera-
de sig kommunen pa fjarde plats i ldnet. Fére kom Landskrona, Sjobo, och
Klippan, vilket visar att tungt narkotikamissbruk inte bara ar ett storstadsfe-
nomen, dven om antalet personer med ett tungt missbruk i dessa tre kommu-
ner totalt inte oversteg 400 (Léansstyrelsen i Skéane 1dn 2005).
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Diagram 32. Antal personer med tungt narkotikamissbruk per 100 000 invanare i
aldern 15-54 ar i Sverige, Malm¢ stad, Goéteborgs stad, Stockholms stad och
Stockholms lan exkl Stockholms stad. 1979, 1992 och 1998.

Kalla: Olsson et al (2001)

Totalt inrapporterades 3 013 personer med tungt missbruk i ldnet och jamfort
med tidigare kartliggningar var antalet stérre 2004 1 praktiskt taget samtliga
kommuner. Andelen kvinnor var ungefér som 1 riket 1998 (22%) medan an-
delen yngre &n 30 ar var hogre (34 jamfort med 29%) samtidigt som farre de-
finierats som tunga p g a injektionskriteriet (71 jamfort med 89%).

Goteborg/Véstra Gotaland

Enligt diagram 32 har antalet missbrukare — relaterat till invanarantalet — all-
tid legat 6ver riksgenomsnittet for Goteborgs kommun, samtidigt som det le-
gat relativt stilla under perioden 1979-1998. Sistndmnda éret berdknades an-
talet personer med tungt missbruk till 739 per 100 000 invénare 15-54 ar
(motsvarande ca 2 100 personer eller 8% av rikets tunga missbrukare).

Enligt skattningen i SOU 2005:82 utifran slutenvardsdata star Véstra Gota-
lands 14n for ca 19% av det tunga narkotikamissbruket i Sverige under senare
ar. Andelen hiv-fall med intravends smittvdg rapporterade fran (fd) Gote-
borg- och Bohuslédn har t o m 2007 totalt utgjort ca 3%. Enligt Br& (2006) har
andelen narkotikalagforda for Vistra Gotalands del legat runt 17%.

Aren 1987-2007 har Vistra Gétalands lin bidragit med ca 17% av alla vard-
tillfallen for narkotikamissbruk (tabell 84). Sett till de narkotikarelaterade
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dddsfallen har dock en viss okning skett 1 forhéllande till 6vriga Sverige. 1
mitten pa 1990-talet bidrog regionen med ca 7% av dodsfallen men 2006 var
andelen 17% (tabell 89).

Ovriga landet

Aven om mycket visar pa en koncentration av tungt missbruk till storstiderna
sd innebdr det inte att utvecklingen dver tid sett annorlunda ut i 6vriga delar
av landet. De riksomfattande kartliggningarna visar pa en 1dg nyrekrytering
under 1980-talet och en kraftigare 6kningstakt mellan 1992 och 1998, savil i
storstadslén som i ovriga lan.

Andelen missténkta for narkotikabrott som inte bor i storstadsldn har okat
frén ca 30% 1 borjan av 1990-talet till ca 40% under 2000-talet (tabell 73).
Med tanke pa att hilften av landets befolkning &r bosatt i ndgot av storstads-
lanen s& kan man fortfarande notera en viss underrepresentation for ovriga
landet vad géller narkotikabrottsligheten.

Andra data som tyder pa en 6kning dven i relativa tal utanfor storstadsldnen
ar en liten uppgéng av utskrivningar i narkomanidiagnoser, fran 32% under
1990-talets mitt till ca till 37% under 2000-talet (tabell 84). For narkotikare-
laterade dodsfall dr okningen tydligare dé icke storstadsldn bidrog med ca
20% 1 mitten pa 1990-talet och med 6ver 30% sedan 2002. Saledes har skill-
naderna utjdmnats nigot dven om narkotikamissbruk alltjdmt fridmst ar ett
storstadsfenomen.

P& olika héll i landet genomfors ibland regionala kartliggningar av miss-
brukssituationen. Under april 2005 genomfordes en kartliggning av antalet
narkotikaanvindare i Orebro som under ménaden haft kontakt med antingen
socialtjédnsten, beroendevarden, polisen eller kriminalvarden (Lindén-
Bostrom et al 2006). Fran hela lénet inrapporterades 863 saddana personer. Av
dessa hade 6ver hilften Orebro kommun som hemort och tre av fyra var méin.
Cannabis och centralstimulerande medel var de vanligast forekommande
narkotikasorterna och opiater var ndgot vanligare i Orebro kommun jimfort
med ldnet 1 6vrigt. En morkertalsberdkning utifrdn kartlaggningen indikerade
att ca 6 700 personer, motsvarande 2,5% av befolkningen, hade anvant nar-
kotika under perioden.

Sociala faktorer

Det dr med drogmissbruk som med andra hélso- och sociala problem séllan
frdga om en enskild bakomliggande orsak. Sambanden dr komplexa och vari-
erar dessutom pa individ-, grupp- och samhéllsniva. En individs droganvénd-
ning dr resultatet av en interaktion mellan individuella egenskaper och miljo-
faktorer. Fransett att narkotikakonsumtion &r kriminell i sig hidnger drog-
missbruk och kriminalitet manga ganger samman. Men trots att manga kri-
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minella anvdnder droger och att manga missbrukare &dr kriminella finns det
ofta gemensamma bakomliggande forklaringar sdsom fattigdom, brist pé
framtida karridrmojligheter, daligt sjalvfortroende och lag social integration
(UNDCP 2000).

Personer med missbruksproblem skiljer sig som grupp frén icke missbrukare
pa ett antal omrdden, dven om detta inte utesluter att en enskild individ kan
utveckla ett missbruk oavsett under vilka omstédndigheter denne lever eller
vilka personliga egenskaper han eller hon har. Solarz (1990) pavisade att det
finns signifikanta samband mellan missbruk och ett antal sociala variabler.
Om man rangordnar dessa blir listan foljande: bruk av andra droger, krimi-
nellt beteende, relationen till fordldrarna, skolprestation, personliga egenska-
per och fritidsanpassning.

Goldberg (2005) menar att manga vetenskapliga undersokningar visar att
personer med tungt missbruk (’problemkonsumenter”) tydligt skiljer ut sig
negativt jamfort med dem som endast experimenterar med/anvander narkoti-
ka tillfalligtvis (“rekreationskonsumenter”) med avseende pa psykosocial
bakgrund och negativa erfarenheter under uppvéxten. Vidare konstaterar for-
fattaren att den ldgsta socialgruppen ar klart dverrepresenterad bland pro-
blemkonsumenterna.

Utover den typ av faktorer som omnédmns i det ovanstiende kan strukturella
faktorer paverka drogsituationen i ett samhélle, bortsett fran sjilva tillgédng-
ligheten av droger. En sidan téinkbar situation ir den forvandling som Osteu-
ropa genomgér. Det vakuum som uppstér niar gamla vérderingar tappar i be-
tydelse kan skapa en situation dir de yngre anvinder droger nér den forr sé
strikta synen luckras upp. Omfattande ungdomsarbetsloshet kan vara en an-
nan sédan faktor (Lenke och Olsson 1996).

En studie kring missbrukares levnadsforhallanden under perioden 1987-1994
visade att narkotikamissbrukare &r utsatta pa sé vis att nir ekonomin i sam-
héllet forsamras sé drabbas denna avvikande grupp snabbare och hardare 4dn
ménga andra. Heroinmissbrukarna hade de allra mest problematiska levnads-
forhallandena (Svensson 2000).

Den senaste kartliggningen av tungt missbruk visade att 1998 hade 60% av
personerna med tungt missbruk en obefintlig anknytning till arbetsmarknaden
och att den var dalig eller begriansad for ytterligare 27%. Bostadssituationen
bland missbrukarna var ocksa oviss, 26% saknade bostad under hela eller sto-
ra delar av undersokningsperioden (Olsson et al 2001).
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Vard, sjuklighet och dbédlighet

Uppgifter om vard och sjuklighet har anvénts som indikatorer pd utveckling-
en av missbrukets omfattning. Hér foljer en noggrannare beskrivning och
genomgéng av dessa kéllor, inte minst eftersom uppgifterna ar intressanta i
sig, men ocksé for att vissa metodologiska fragor kan behdva belysas ndrma-
re.

Med en ambition att uppnd varaktig drogfrihet har Sverige tidigare byggt
mycket av insatserna pa langa institutionsbehandlingar, medan insatser med
mindre krav péd drogfrihet haft ldgre prioritet (Folkhéalsoinstitutet 1993). Un-
der 1990-talet paborjades en Overgang fran langre till kortare vardtider och en
Overgang fran institutions- till Oppenvérdsinsatser. Samtidigt har ocksa eko-
nomiska nedskérningar skett och vardens totala omfattning och innehall sva-
rar inte alltid mot behovet (SOU 2000:126).

Merparten av narkomanvarden bedrivs inom ramen for socialtjdnsten och
sjukvéarden, men frivilliga organisationer och andra privata vardgivare finns
ocksa, liksom sirskilda avdelningar inom kriminalvarden. Eftersom omfatt-
ning, utformning och prioriteringar inom varden varierat kraftigt dr det svart
att dra ndgra sikra slutsatser om missbruksutvecklingen utifran vardstatistis-
ka uppgifter. Sannolikt speglar statistiken delvis de prioriteringar som for till-
fallet dominerar. Narkotikakommissionen papekade i sitt slutbetdnkande att
statistik, uppfoljning och annan dokumentation pé detta omrade ar bristfillig
och svartolkad. Klart dr exempelvis att det jamfort med 1990-talet skett en
Overgang fran institutionsvard till ppenvard.

Socialtjanstvard

For 15-20 ar sedan talades det om en offensiv narkomanvard, d v s en bred
och omfattade vardsatsning, vilken var en f6ljd av uppkomsten av hiv-
problematiken i mitten pa 1980-talet. Svensson och Kristiansen (2004) menar
dock att situationen fordndrats och att den offensiva narkomanvarden tende-
rar att ha blivit defensiv, 1 s motto att Socialtjansten idag styr dver frén dyra-
re institutionsvard till billigare 6ppenvardsalternativ samtidigt som man for-
soker halla mindre motiverade klienter ifrén sig.

For socialtjanstens insatser dr det bara i tvangsvardsstatistiken (LVM-vérd)
det gér att finna uppgifter om den mera langsiktiga utvecklingen av den nar-
kotikarelaterade varden eftersom statistiken over frivilligt vardade enligt so-
cialtjanstlagen (SoL) inte sérskiljer alkohol- respektive narkotikamissbruk.
Fran det att LVM trddde ikraft &r 1982 okade antalet tvdngsvardade en viss
dag (1 november) med narkotika i sin missbruksbild fran négra enstaka per-
soner 1983 till runt 300 i mitten pa 1990-talet. Dérefter har LVM-insatserna
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for narkotikamissbruk minskat kraftigt och legat runt 130 personer under
2000-talet (tabell 39). Nedgangen beror pa dndrade vardprioriteringar.

Utover tvangsvirden var ca 2 600 personer frivilligt intagna pé institution
den 1 november 2007 for ndgon form av missbruk, en nedgang fran ca 4 300
personer vid mattillfallet 1989 (tabell 38). Samma &r gjordes dven nagon
form av Oppenvérdsinsats p ga missbruk i 11 500 fall, liksom 5 700 bi-
stdndsédrenden avseende boende (Socialstyrelsen 2008). Statistiken for dessa
atgirder sérskiljer dock inte mellan alkohol, narkotika, lakemedel eller 16s-
ningsmedel och grupperna kan heller inte adderas eftersom Overlappning f6-
rekommer.

Vid en inventering 1 april 2003 fann Socialstyrelsen (2004) 23 500 personer i
missbruksbehandling av mera mélinriktad karaktir med syfte att astadkomma
en fordndring i missbruksbeteendet. Med bortfallskorrigering uppgick antalet
till ndrmare 30 000. For 55% av klienterna géllde behandlingen (&tminstone)
narkotika. Detta innebér att bortat 16 500 personer vardades malinriktat for
narkotikamissbruk en given dag 2003, om man utgar frén den korrigerade
siffran. Totalt redovisades ndrmare 3 400 injektionsmissbrukare std under
behandling (ej bortfallskorrigerat). Jamfort med 1999 hade narkotikan okat
nagot pa bekostnad av alkoholen.

Kriminalvard

Inom frivarden har 6kningen av antalet intagna med narkotikaproblem en
viss dag (1 april) varit kontinuerlig sedan slutet av 1960-talet, fran ca 2 000
till 5 000 (tabell 80). Andelsméssigt utgdr de idag néstan hilften av frivards-
fallen, mot tidigare 10—15% (tabell 80). Sedan 1988 kan narkotikamissbruka-
re som alternativ till fingelse fa hjdlp med missbruket genom s k kontrakts-
vard. Antalet klienter som domdes till kontraktsvard 2006 var drygt 1 300.
Enligt Kriminalvardens redovisningar har antalet domda till kontraktsvard
under perioden 1997-2004 pendlat mellan 1 000-1 200 (Kriminalvarden
2007b).

Manga personer som missbrukar narkotika doms ocksé till féngelsestraff.
Den érliga skattningen av den 1 april visar att antalet intagna narkotikamiss-
brukare en viss dag okat, fran drygt 1 100 under 1970-talet till 2 600 &r 2007.
Denna grupp utgdr sedan millennieskiftet majoriteten av de intagna och upp-
gick till 59% &r 2007. Detta 4r en kraftig andelsokning jadmfort med exempel-
vis 1980-talet da siffran var 35% (tabell 81).

For att i ndgon mén kunna moéta det stora vardbehovet finns ett antal motiva-
tions- och behandlingsplatser pa anstalterna. Av dem som bedomts ha miss-
bruksproblem befann sig en given dag under 2004 knappt hélften av dem i
nagon form av verksamhet riktad mot drogproblem (Kriminalvardsstyrelsen
2005). Inkluderas @ven vistelser i hem for vard och boende respektive famil-
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jehem (§ 34-placeringar) stiger siffran till 54%. I borjan av 2000-talet 1&g den
totala andelen under 30% och under andra hélften av 1990-talet runt 40%.

Det kan konstateras att under en given dag 2007 var det, ordknat dem 1 hikte,
ca 7 600 personer med drogproblem som var foremal for kriminalvard, ett
hogt antal som till och med &r nagot hogre en de senaste arens hoga antal.
Savil i absoluta som relativa tal dr det idag ocksé fler personer som ér fore-
mal for riktade insatser mot missbruksproblem jimfort med situationen for
fem ér sedan.

Sjuklighet

Anvindning av narkotika dr av olika skél forenat med mer eller mindre stora
hilsorisker. Inte sédllan leder missbruk till allvarliga komplikationer och i
vérsta fall till doden. Det dr sedan linge ként att sjuklighet och doédlighet
bland narkotikamissbrukare dr méngfalt stérre dn for normalbefolkningen i
motsvarande aldrar. Orsakerna ar flera, men kan schematiskt indelas i tre
grupper: komplikationer till f6ljd av de narkotiska preparatens farmakologis-
ka effekter, administrationsséttet, d vs det sétt pa vilket narkotikan intas,
samt allmédnna forhéllanden i missbrukarnas livsforing. Ofta spelar psykisk
ohélsa, blandmissbruk, svéra levnadsforhdllanden med risk for olyckor och
vald etc storre roll for sjukligheten &n preparaten i sig.

Avgiftningar och vérd av psykiatriska samt andra komplikationer till f6ljd av
narkotikamissbruk utfors inom sjukvarden. Antalet narkotikarelaterade ut-
skrivningar fran slutenvarden fordubblades under perioden 1987-2001 (till
15 600). Som synes géller okningen dven antalet unika individer (tabell 83
och diagram 33). Léget har varit tdimligen stabilt efter 2001, en liten uppgéang
kan dock skonjas, 2007 vardades 9 600 personer vid drygt 16 500 tillféllen.
Antalet vardtillfallen per person och &r har varit 1,7 alltsedan 1987.

Ett métt pa nyrekryteringen till missbruk ar att folja antalet som vardas for
forsta gdngen ndgonsin. I borjan dr tidsserien i diagrammet missvisande hog
darfor att det saknas mojlighet att gora ldnkningar ldngre tillbaks dn 1987.
Under den forsta halften av 1990-talet, nar denna effekt torde vara férsumbar,
lag antalet &rligen nytillkomna klienter runt 3 100. Efter att nya diagnosklas-
sifikationer infordes 1997 o6kade antalet till runt 4 500 personer och 1ag sedan
runt 4 300 t o m 2002. Fram till och med 2006 lag antalet forstagangsvérdade
pa en nagot lagre niva (ca 4 000 personer), 2007 har antalet aterigen okat till
4 300 personer. Till f61jd av ICD-kodsbytet 1997 har alla linjer i diagrammet
brutits detta ar.
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Diagram 33. Antal slutenvardstillfallen, antal vardade personer och antal perso-
ner vardade for forsta gangen sedan 1987 i slutenvard med narkotikarelaterad bi-
eller huvuddiagnos (se bilaga 1). 1987-2007. (Tabell 83)

Den sedan lidnge vanligaste formen av gulsot bland narkomaner &r hepatit C
(tabell 85). Undersokningar visar att unga injektionsmissbrukare smittas pa
ett tidigt stadium av sin missbrukskarridr vilket minskar mojligheterna att
vidta motatgirder. Vissa studier tyder pé att upp till s& minga som 80-90%
av narkomanerna kan bdra pd HCV-virus (Socialstyrelsen, Smittskyddsinsti-
tutet och Smittskyddslakarféreningen 1999 och ECNN 2003).

Den kraftiga 6kningen av antalet HCV-fall mellan 1990 och 1992, fran 280
till 3 200 fall, beror framst pa att personer som lédnge burit pa antikroppar da
kunde diagnostiseras. Sedan 1990-talets borjan har antalet injektionsmissbru-
kare diagnostiserade med HCV minskat (ca 1 000 &r 2007), liksom det totala
antalet anmailda fall (ca 1 800 samma ar). Totalt har sedan 1990 nirmare
28 000 personer anmélts som smittade via intravendst missbruk till Smitt-
skyddsinstitutet och detta utgdr omkring tva tredjedelar av samtliga inrappor-
terade HCV-fall.

Hepatit B, den klassiska “’kanylsoten”, ar av klart mindre omfattning &n hepa-
tit C. Andelen injektionsmissbrukare av samtliga hepatit B-fall har sedan
1990-talet okat fran drygt en tredjedel till drygt halften under 2000-talets bor-
jan. Ar 2007 har andelen aterigen sjunkit till en tredjedel och av de totalt 201
fallen av hepatit B under ndmnda ar, var 62 stycken p g a injektionsmissbruk
(tabell 85).
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De forsta hiv-positiva narkomanerna diagnostiserades 1985 och ménga hade
da burit pa smittan under flera ar. Det storsta antalet kliniskt anmilda hiv-
positiva med intravends smittvag rapporterades darfor under 1985 och 1986
(sammanlagt 346 fall enligt tabell 86 och diagram 34). Mellan 1987-2000
sjonk antalet mer eller mindre kontinuerligt, frén ca 100 till 16 fall per ar. De
sex senaste aren har antalet intravendst smittade personer legat pa en hogre
nivéa och i genomsnitt har drygt 30 fall arligen anmaélts. 2007 visade sig dock
vara ett toppar med 61 stycken upptéckta fall av HIV, vilket dr det hogsta an-
talet smittade sedan 1987. Samma mdnster gar att se for samtliga smittade,
2007 upptécktes 541 nya fall vilket dr det hogsta antalet sedan 1986 (tabell
86).

Antalet hiv-positiva narkotikamissbrukare dr beroende av en rad faktorer.
Den framsta riskfaktorn dr sjdlvklart injektionsmissbruk, dven om smittan
overfors sexuellt ocksa bland missbrukare. Kanske beroende pa hur sprutor
och kanyler delas och anvinds forefaller smittsamheten vara hogre bland he-
roin- dn bland amfetaminmissbrukarna. En rad andra faktorer spelar ocksé in
for smittans spridning och utbredning, t ex nir smittan introducerades, ut-
byggnad och inriktning av narkomanvérden, testning, informationsverksam-
het och tillgdng till rena sprutor.
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1000 -
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Diagram 34. Antal kliniskt anmalda HIV-positiva personer per intravendst miss-
bruk respektive andra smittvagar. 1985-2007. (Tabell 86)
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Sadana faktorer, tillsammans med det faktiska antalet injektionsmissbrukare,
forklarar skillnaden i antalet hiv-smittade missbrukare i olika regioner. Enligt
tabell 87 star Stockholms 1én for 80% av de inrapporterade fallen 2007. Go-
teborg och Bohusldns landsting har rapporterat 3% av fallen, Malmdhus
landsting 2% och 6vriga riket 15%. Totalt har hittills drygt 1 000 personer
rapporterats smittade via intravendst missbruk och majoriteten av dessa
smittillfdllen har skett i Sverige. Medelaldern bland de smittade var 35 eller
strax dirunder t o m 1995 men ligger darefter runt 38 ar.

Daodlighet

Dodligheten bland narkotikamissbrukare &r hog. Undersokningar i Stock-
holms 14n har pavisat att 6verdddligheten bland sjukhusvardade heroinmiss-
brukare var 16 génger och bland amfetaminmissbrukare 8 ganger jamfort
med normalbefolkningen i motsvarande aldrar (Tunving, Olsson och Krantz
1989). Den éarliga totala dodligheten bland amfetaminmissbrukare uppskatta-
des till ndrmare 2% per ar, medan siffran for heroinmissbrukare var omkring
den dubbla. ECNN (2005) anger att dodligheten bland opiatmissbrukare &r
20 ganger hogre jamfort med befolkningen i motsvarande aldrar.

Liksom for sjukligheten beror dédligheten bland narkotikamissbrukare pa en
rad faktorer; de narkotiska preparaten i sig, hur narkotikan anvénds samt
andra omstéindigheter i missbrukarens livssituation. Aven strukturella fakto-
rer som tillgdngen till adekvat vard, exempelvis substitutionsprogram for
opiatmissbrukare, har betydelse.

Socialstyrelsen presenterar en tidsserie Over narkotikarelaterad dodlighet som
speglar utvecklingen sedan 1960-talet och innefattar bade underliggande och
bidragande dodsorsaker (se bilaga 1). I det forstndmnda fallet har narkomani
varit den huvudsakliga orsaken till dodsfallet. Nér s inte varit fallet men 1a-
karen &dndé har bedomt att dodsfallet varit narkotikarelaterat har detta angivits
som en bidragande dodsorsak.

Ett narkotikarelaterat dodsfall innebédr inte att den avlidne alltid motsvarar
sinnebilden for en narkotikamissbrukare, &ven om sa oftast ar fallet. Det kan i
nagon mén vara fraga om personer som vid nagot enstaka tillfille experimen-
terat med narkotika och drabbats av foljdverkningar som lett till déden. Det
kan ockséd vara (ofta dldre) personer som Overdoserat narkotikaklassade 14-
kemedel. Den absoluta majoriteten av dodsfallen i Socialstyrelsens index ar
dock kopplade till narkotikamissbruk i mera traditionell bemarkelse.

Fram till mitten av 1970-talet lag antalet narkotikarelaterade dodsfall pa en
lag och relativt stabil nivé, runt 35 enligt tabell 88 och diagram 35. Dérefter
okade antalet kraftigt, bl a beroende pa att heroin introducerades i Sverige
och pa en dkande sdrbarhet och sjuklighet i och med att missbrukspopulatio-
nen successivt aldrades. Under 2001 noterades 403 dodsfall men darefter har
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Diagram 35. Antal narkotikarelaterade dodsfall som underliggande eller bidra-
gande dodsorsak fordelat pa aldersgrupper. 1969-2006. (Tabell 88)

en nedgang intréffat och 2006 uppgick antalet avlidna till 310. Enligt Statens
folkhélsoinstituts redovisning, har framst de opiatrelaterade dodsfallen mins-
kat under perioden 2001-2006.

Noterbart dr att minskningen frémst kan hanforas till gruppen 30-39 éar, dar
antalet dodsfall minskat med 55%. ECNN noterar att tillgangen pa behand-
ling, framfor allt substitutionsbehandling, &r en av de viktigaste atgérderna
for att minska antalet narkotikarelaterade dodsfall, och eventuellt kan den ut-
byggda substitutionsbehandlingen ha bidragit till nedgéngen.

Under 2000-talet har arligen i genomsnitt narmare 100 personer under 30 ar
avlidit 1 narkotikarelaterade dodsfall, en historiskt hog siffra. Detta tyder pa
att de totalt sett relativt hoga dodstalen inte enbart kan forklaras med en sjuk-
ligare missbrukspopulation utan dven av ett inflode av yngre missbrukare.
2006 utgor hir ett undantag med endast ca 60 avlidna personer under 30 ér.

Som jamforelse till Socialstyrelsens index presenteras i tabell 89 det dia-
gnosurval som rekommenderas av EMCDDA. Detta matt (DRD-standard
version 3.1) har tagits fram for att 6ka jamforbarheten mellan ldnder. Den
svenska tillimpningen skiljer sig dock pé en punkt fran rekommendationerna.
I Sverige exkluderas forgiftningar med dextropropoxifen (T40.4), eftersom
detta medel med sin hoga toxicitet leder till ménga forgiftningsfall, samtidigt
som det inte anvénds i sa stor utstrdckning i andra europeiska lédnder. Enligt
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Likemedelsverket bedomdes dextropropoxifen arligen bidra till ca 200 dods-
fall perioden 1992-1999, aren 2000-2006 har dock dessa dodsfall minskat
med 75%.

Den europeiska berdkningsmetoden fokuserar mer pa de narkotikarelaterade
dodsfall som innefattar underliggande dodsorsaker dn den svenska, och gene-
rerar ocksa lagre siffror. Trenderna fram till 2003 har dock varit desamma,
den procentuella 6kningen mellan 1987 och 2001 var ungefar lika stor for
bada matsétten, liksom nedgangen mellan 2001 och 2003. I socialstyrelsens
index har denna nedging fortsatt medan antalet dodsfall enligt EMCDDAs
berdkningsmetod legat relativt stabilt sedan 2003.

En geografisk fordelning presenteras i tabell 89 och det kan konstateras att
Stockholms lén bidragit med ndrmare hilften av dodsfallen perioden 1987—
1999. Sedan dess har stockholmsandelen minskat och har uppgétt till runt en
tredjedel under de senaste dren. Samtidigt har andelarna i Skéne och Véstra
Gotaland okat nagot men den stora uppgangen aterfinns utanfor storstadslé-
nen. De nedgéngar i totala antalet dodsfall som rader i riket under 2000-talet
beror huvudsakligen pd minskningar i Stockholms l4n.

Statens folkhélsoinstitut har i samarbete med Socialstyrelsens Epidemiolo-
giska Centrum, Réttsmedicinalverket samt Karolinska Institutet skapat en
forteckning dver narkotikarelaterade dodsfall som i definition skiljer sig fran
tidigare presenterad statistik fran Socialstyrelsen och EMCDDA. 1 det har
fallet rdknas de dodsfall in dér illegala droger pévisats i toxikologiska under-
sokningar pa en rittsmedicinsk enhet. Det intressanta med denna statistik ér,
forutom att dven denna visar pa en sjunkande trend efter millennieskiftet, att
den stricker sig fram till 4r 2007.

Uppgifter finns fran 1994 och antal narkotikarelaterade dodsfall var da 185.
Efter 6kningen under 1990-talets andra hélft redovisades 2006 det ldgsta an-
talet pa ménga ar, 278 fall, men det senaste aret har siffran stigit till 350 fall,
vilket ocksad ar det hogsta antalet dodsfall under hela perioden 1994-2007
(www.fhi.se). Det dr emellertid dnnu for tidigt att dra ndgra slutsatser utifrdn
denna siffra.

Sammanfattningsvis kan sdgas att de narkotikarelaterade dodsfallen helt klart
har okat sedan 1970 talet och att det inte enbart gér att forklara med en ald-
rande och sjuklig missbrukspopulation. Sedan 2001 har de narkotikarelatera-
de dodsfallen dock sjunkit vilket delvis kan bero pa en utdkad substitutions-
behandling. Svéarare att forklara &r dock den hoga dédssiffran som redovisats
av Statens folkhélsoinstitut for 2007. Manga faktorer paverkar antalet regi-
strerade dodsfall i synnerhet nér bade underliggande och bidragande dodsor-
saker riknas med i statistiken, det dr darfor battre att se till trender snarare dn
enstaka 4r.
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Narkotikasituationen i andra lander

I FNs rapport om drogsituationen i vérlden uppskattas antalet personer som
anvént narkotika senaste 12 ménaderna uppga till 200 miljoner, eller 5% av
alla 15—64-4ringar. Andelen problematiska konsumenter beddmdes uppga till
0,6% 1 aldersgruppen. Cannabis &r globalt sett den vanligaste drogen &ven om
heroin konstateras orsaka de storsta problemen (UNODC 2007). I ECNN:s
arsrapport 2007, framgér dven att cannabis ér den illegala drog som oftast fo-
rekommer i samband med rapporterade narkotikabrott och i de ldnder dir sa
ar fallet stod de cannabisrelaterade brotten for 42—74% av alla narkotikabrott
2005.

Med hjéalp av en enkdtundersokning som i de flesta fall genomforts under pe-
rioden 2003—-2006 har ECNN skattat narkotikaprevalensen i Europa. En for-
siktig skattning visar att over 70 miljoner vuxna europeer anvént cannabis
minst en géng i livet. Detta motsvarar i genomsnitt néstan en fjirdedel av alla
15—64-aringar. Bland de ldnder som ingick i unders6kningen redovisade
Danmark, Frankrike och Storbritannien hogst prevalens (37, 31 respektive
30%). Tolvmanadersprevalensen for de europeiska ldnderna var ca 7% och
ménadsprevalensen ca 4%. Sverige ligger bland de ldnder som redovisat ab-
solut ldgst varden for perioderna en ménad samt ett ar. Vad géller livstidspre-
valensen placerar sig Sverige 1agt, dock inte bland de linder med allra 14gst
redovisad prevalens (ECNN 2007).

I USA har ca 45% av befolkningen 12 ar och &ldre provat narkotika enligt
deras hushallsundersokningar fran 2006. Fjorton procent hade gjort s senas-
te 12 manaderna och 8% senaste 30 dagarna (SAMHSA 2007). Vérdena har
varit timligen oforédndrade senaste aren men &r hogre jamfort med 1990-talet.

Att jamfora olika lédnders tyngre missbruk, i relativa tal, eller i form av indi-
katorer som t ex narkotikarelaterad dodlighet ar inte oproblematiskt. For det
forsta skiljer sig missbruket at, sétillvida att det ar olika preparat som miss-
brukas pé olika sitt, for det andra avspeglas synen pd missbruket i valet av
definitioner som anvénts i olika undersokningar. Det dr dessutom sé att skill-
naderna ofta ar storre inom ett visst land, mellan stad och landsbygd eller oli-
ka regioner, dn mellan olika lander.

I ECNNs éarsrapport for 2005 redovisas skattningar av det problematiska
missbruket i ett antal ldnder, definierat frdmst i form av heroin- eller injek-
tionsmissbruk men ocksé langvarig, vanemissig konsumtion av centralstim-
ulantia. Data hanfor sig till olika ar respektive undersdkningstyper och osi-
kerhetsintervallen dr dessutom olika stora i olika lédnder. I rapporten anges att
prevalensen av problematiskt missbruk forefaller vara hogst i Danmark, For-
enade kungariket (d v s Storbritannien samt Nordirland), Irland, Italien, Lux-
emburg, Portugal, Spanien och Osterrike med 610 eller flera “problemmiss-
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brukare” per 1 000 invénare i aldern 15-64 ar. Lander som redovisade farre
an fyra fall per invanare var Grekland, Nederlinderna, Polen och Tyskland.
Sverige intar en mittenposition i denna redovisning. Nyrekryteringen av he-
roinmissbrukare ségs ha minskat, atminstone i de dldre EU-lénderna.

Oppenvérdsbehandlingen har fortsatt att 6ka inte bara i Sverige utan dven i
Ovriga Europa. Diremot har antalet inréttningar for slutenvard legat kvar pa
samma niva i de flesta linderna. En fordndring finns enligt ECNN att se vad
géller opiatmissbrukare varav de flesta numera behandlas inom &ppenvarden
istéllet for, som tidigare, pa behandlingshem.

I ECNNSs arsrapport 2007 visar en undersokning som omfattar 4 000 behand-
lingsenheter fran 20 europeiska ldnder, att ungefir halften (53%) av Oppen-
vardsklienterna behandlades for primirt opiatmissbruk. Den andra hélften
behandlades for primért missbruk av andra droger och da framst cannabis
(22%) och kokain (16%). Vilken drog som var den vanligaste primirdrogen
varierade mellan ldnderna.

Ungefar 80% av klienterna inom dppenvarden var mén, deras genomsnittliga
alder var omkring 30 ar, och de hade i allménhet diliga levnadsforhallanden
jamfort med personer i samma élder i befolkningen som helhet. Omkring
60% hade inte slutfort en utbildning pd hogre niva 4n mellanstadiet och runt
hélften av klienterna hade regelbunden anstillning innan de kom till &ppen-
varden for behandling, medan den andra hélften var arbetslosa.

Det finns stora skillnader mellan de europeiska ldndernas narkotikapolitik
men det finns trots allt en betydande enighet pa vissa grundlaggande punkter.
Inom omradet minskning av efterfrigan pd narkotika (demand reduction)
godtar alla att det behdvs prevention, behandling och social rehabilitering.
Det rader dock storre oenighet pd omradet att minska narkotikans skadeverk-
ningar (harm reduction). Frdgan har ldnge varit kontroversiell men enligt
ECNN (2007) har dtgirder for att minska skadeverkningarna blivit ett mer ut-
talat inslag i det europeiska séttet att arbeta med narkotikafragor. Detta mérks
till exempel pa att substitutionsbehandling med opiater och program for nal-
och sprutbyte har blivit vanligare och nu finns i néstan alla EU-medlems-
stater, &ven om det finns en avsevérd variation i frdga om hur omfattande in-
satserna dr.
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Internationell jamférelse av ungdomars
narkotikaerfarenhet

Narkotikautvecklingen i Sverige under 1990-talet, med tonaringars och yngre
vuxnas 0kande bendgenhet att prova droger, foljde i stora drag utvecklingen i
manga andra vistlinder. Okningen for svensk del dgde dock rum fran en in-
ternationellt sett 1&g niva. Nedgangen under 2000-talet gar ocksé att aterfinna
internationellt, t ex 1 USA.

Vid tre tillfallen (1995, 1999 och 2003) har den europeiska skolundersok-
ningen ESPAD genomforts med CAN som koordinator. En fjarde datainsam-
ling genomfordes 2007 men siffrorna berdknas vara tillgéingliga forst 2009. 1
gruppenkétstudien har bl a frdgor om narkotikaerfarenhet stillts till 15-16-
ariga skolelever i ett stort antal europeiska ldnder under former som liknar
den ordinarie svenska skolundersokningen (Hibell et al 2004).

I praktiskt taget samtliga 35 ldnder 1 2003 ars undersokning hade elever som
provat narkotika anvént (dtminstone) cannabis. I Tjeckien hade hela 44%
provat narkotika och nivaerna var hdga ocksa i Frankrike, Irland, Isle of man,
Schweiz och Forenade kungariket och lag mellan 38 och 41%. Légst var de i
Ruménien, Cypern, Turkiet och Grekland (3—6%). Genomsnittet for de delta-
gande ldnderna detta ar var 22%. Pojkarna ar normalt i majoritet men kons-
skillnaderna &r smé i de flesta linderna. Totalt hade 25% av pojkarna och
19% av flickorna provat narkotika.

I diagram 36 (tabell 55) jamfors resultaten fran 1995, 1999 och 2003 for de
28 lander som medverkat vid atminstone tva av dessa mattillfillen. Om for-
andringarna &r storre dn tre procentenheter mot aret innan har detta markerats
med rdd linje vid 6kning och med gron linje vid minskning.

Som framgéar har det intriffat konstanta uppgangar i sex av linderna i dia-
grammet och det giller Portugal samt fem lénder i Osteuropa. Inte i ndgot
land har det skett konstanta nedgangar alla tre aren men i Forenade kungari-
ket, pa Cypern och Féardarna var 2003 ars virde ldgre &n det fran 1995. Bara i
Ruménien, Lettland och Norge var minskningen 2003 jamfort med 1999 stor-
re dn tre procentenheter.
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Diagram 36. Andelen 15-16-ariga elever i olika lander som nagon gang provat
narkotika. 1995, 1999 och 2003. (Tabell 55)
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Aven ECNN (2006) menar att tillginglig information huvudsakligen pekar pa
uppgéngar i cannabisanvindning, i synnerhet bland ungdomar, under 1990-
talet 1 ndstan alla EU-linder men att vissa tendenser till utplaning eller
minskning kan skonjas i ett antal ldnder under 2000-talet, speciellt lander dir
cannabis forekommit sedan en tid.

I USA utfors sedan manga &r regelbundna undersdkningar av skolelevers
drogerfarenheter (Johnston et al 2008). Dessa ger vid handen att den uppgéang
som skedde under forsta hilften av 1990-talet déarefter brots och att andelen
elever i (motsvarande) arskurs 9 som provat narkotika 14g runt 45% perioden
1996-2002. Darefter har andelen minskat och uppgick till 36% 2007.

I (motsvarande) gymnasiets andra arskurs 6kade andelen i USA som provat
narkotika, fran 41% 1992 till 55% 1999. Aven i denna &rskurs har siffran se-
dan sjunkit under 2000-talet (till 47% 2007). Fér gymnasieelevernas del finns
data fran 1975 och jamfor man trenderna bland dessa med svenska monstran-
de artonaringar finner man att likheterna i utvecklingen de béde ldnderna
emellan ir sliende. Ar 2007 svarade 17 respektive 22% i de nimnda ameri-
kanska arskurserna att de anvéant narkotika de senaste 30 dagarna.
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Inledning

Sniffning som fenomen blev vanligare under 1950-talet, frimst bland yngre
tondringar. DA var sniffning oftast liktydigt med inhalering av fortunnings-
medel eller andra lattflyktiga kolvéten, t ex toluen och xylen (finns i thinner),
trikloretylen, bensen (finns i bensin), terpentin och aceton. Butan- och pro-
pangas, som anvénds i cigarettindare, har emellertid fatt 6kad anvdndning
som sniffningsmedel under senare ar, liksom aerosoler, vilka tjanstgér som
drivgas i sprayburkar.

Sniffning kan ge skador pa bade kort och lang sikt. Risken for verdosering
ar stor, sniffning kan leda till medvetsloshet och dodsfall intraffar.

I januari 1961 forbjods forsédljning av thinner till personer under 18 ar (SFS
1960:625). Sjutton ar senare kom en ny forordning dér det bl a ségs att flyk-
tiga 16sningsmedel skall forvaras pa ett sddant sétt att dess anvéndning i be-
rusningssyfte hindras eller motverkas. Vara far ej forséljas, nir det kan anta-
gas att varan fOrvédrvas for att anvidndas som berusningsmedel” (SFS
1977:944). Senare har vissa smérre dndringar gjorts (SFS 1985:854).

Enligt Lag (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall (LVM), kan
tvangsvard beslutas, inte bara pa grund av alkohol- eller narkotikamissbruk,
utan dven till foljd av missbruk av ”annat liknande beroendeframkallande
medel”. Det innebér i praktiken att det forekommer att missbrukare av sniff-
ningsmedel ocksa tvangsvardas.

Missbrukets omfattning
Ungdomar

De bista kunskapskéllorna om sniffningens utveckling och omfattning bland
ungdomar utgérs av CANs regelbundna skolundersdkningar (Hvitfeldt och
Nystrdom 2008) samt av monstringsundersokningen bland 18-ariga min
(Guttormsson 2007), vilka beskrivs ndrmare i metodkapitlet.

I tabell 90 och diagram 37 redovisas andelen elever i arskurs 9 som sniffat
nagon gang. Frageformuleringen dndrades sa pass mycket 1983 att hilften av

Drogutvecklingen i Sverige 2008 153



Sniffningsutvecklingen

Procent Pojkar 8k 9 Flickor 8k 9
30 Monstrande
25

BN
AR\
5 \\ m

0 T — — T T T
71 73 75 77 79 81 83 85 87 89 91 93 95 97 99 01 03 05 07 Ar

Diagram 37. Andelen elever i arskurs 9 respektive ménstrande som uppgett att
de sniffat nagon gang. 1971-2008. (Tabellerna 90 och 92)

eleverna fick besvara den gamla och hélften den nya for att utréna hur detta
paverkade svaren. Tva vérden aterges for detta ar och svarsmonstret antog
som synes en hogre niva med den nya frageformuleringen. Detta innebar att
1970-talets niver 1 jaimforelse med dagens i sjdlva verket var d&nnu hogre.

Under hela 1970-talet skedde en markant nedgéng av sniffningen, vilken
fortsatte dven under 1980-talet. Omkring 1990 var sniffningserfarenheter
tamligen ovanliga; d& svarade ca 5% av eleverna att de provat att sniffa. Tio
ar senare var andelen fordubblad, men under 2000-talet har sniffningen ater
gatt tillbaka och 2008 uppger ca 5% av eleverna sddana erfarenheter. Aven
om situationen var den omvénda 2005 &r det normalt ndgot vanligare med
sniffningserfarenheter bland pojkarna &n bland flickorna.

Sniffningsfragans svarsalternativ dndrades infor skolundersokningarna 2007
for saval arskurs 9 som gymnasiet, detta kan mdjligen paverka jimforbarhe-
ten med tidigare &r.

Av tabell 90 framgér dven hur ménga elever som sagt att de fortfarande snif-
far for aren 1986-2006. De foljande aren efter 1986 uppgav endast nagon
procent att de fortfarande sniffar, men 1995-2006 lag andelen pd ca 2%.
Mera regelbunden sniffning hos skoleleverna var mellan aren 1986-2006
alltsé relativt ovanlig och pa ungefdr samma niva som att ha anvént narkotika
under de senaste 30 dagarna. Kategorin lim/klister &r ofta den vanligaste
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gruppen av sniffningsmedel, dérefter kommer bensin/diesel och butangas/
tdndargas.

Mellan 1970 och 1980 tillfrigades de monstrande om de nigon gang sniffat
och 1998 aterinfordes fragan. Liksom for skoleleverna sjonk nivaerna relativt
kraftigt mot slutet av 1970-talet. Aren 1998-2006 har andelarna legat klart
lagre dn péd 1970-talet, och dessutom minskat — frén ca 8 till 5%.

I CANs gymnasieundersokningar i arskurs 2 fran 2004-2007 ar det ca 7% av
pojkarna och 5% av flickorna som svarar att de sniffat, varav ca hélften bara
gjort det en géng samtidigt som nagon enstaka procent séger att de fortfaran-
de sniffar. Vid 2008 ars undersokning var det lika stor andel pojkar som
flickor som svarat att de ndgon gang sniffat (5%).

Virt att notera &r att gymnasieeleverna ibland rapporterar ldgre livstidspreva-
lenssiffror for sniffning jamfort med elever i arskurs 9. Eftersom undersok-
ningarna bygger pa samma fragor och metodik i bada aldersgrupperna anty-
der det att sniffning kan vara ett fenomen som fortigs, gloms bort eller om-
vérderas allteftersom ungdomarna blir édldre. Det kan dven forklaras med att
ungdomar med sniffningserfarenhet inte studerar vidare efter grundskolan i
samma utstrackning som de utan sniffningserfarenhet. Liknande fenomen vad
giller rapportering av sniffning terfinns i nationella skolundersdkningar i
USA (Johnston et al 2008).

Totalt 3% av 16-24-ariga ungdomar i riksrepresentativa telefonintervjuer
fran 1998 respektive 2003 svarade att de sniffat nagon gang (Guttormsson et
al 2004). Liksom i gymnasieundersdkningarna var det nagot fler mén an
kvinnor som uppgav detta. Véirdena &r klart ldgre 4n i monstringsundersok-
ningarna, som 1 sin tur lag lagre &n undersdkningarna i nian. Detta kan bero
pa att savil undersokningsmetodik som frageformuleringar skiljer sig at. Vad
giéller metodiken har fragans formulering och eventuella preparatexempel vi-
sat sig vara avgorande for svarens utseende da sniffning som begrepp uppen-
barligen ger utrymme for subjektiva uppfattningar.

Vuxna

Kunskaper om omfattningen av missbruk av sniffningsmedel bland vuxna &r
tdmligen begransad. 1985 gjordes ett forsok till kartliggning da Socialstyrel-
sen skickade ut en enkat till socialforvaltningarna i landets samtliga kommu-
ner. Av denna framkom att antalet vuxna sniffningsmissbrukare som bedémts
vara i behov av institutionsvard under en ettarsperiod uppgick till samman-
lagt ca 70 personer. Denna siffra antogs vara en underskattning p g a bortfall
och morkertal (Socialdepartementet 1987).

I tabell 39 redovisas tvérsnittsuppgifter for antalet personer i tvangsvérd en-
ligt LVM 1 november varje ar. Mellan 1991 och 2007 har antalet tvangsvar-

Drogutvecklingen i Sverige 2008 155



Sniffningsutvecklingen

dade en viss dag minskat fran ca 750 till runt 260. De senaste sju &ren har an-
delen tvangsvéirdade dér sniffning varit en del av missbruket uppgatt till na-
gon enstaka procent, medan motsvarande andel 1ag runt 3% 1 tidigare mét-
ningar. Under 2007 var det endast en person som fick LVM-vard enbart for
losningsmedelsmissbruk, av totalt 1 086, och i ytterligare tre fall forekom det
i kombination med andra droger.

Ar 1992 och 1998 genomfdrdes undersdkningar om narkotikamissbrukets
omfattning i Sverige (Olsson et al 2001). Antalet personer med tungt narkoti-
kamissbruk berdknades till 19 000 respektive 26 000 dessa éar. I studierna in-
gick en frdga om missbruk av “l18sningsmedel (thinner, gas, bensin)” fore-
kommit de senaste 12 ménaderna. Ar 1992 uppgavs for en procent av de
tunga missbrukarna att sniffning forekommit, och motsvarande siffra for
1998 var 2%. Det ér emellertid oként vilken betydelse sniffningen har for
missbruket som helhet, liksom det dr oklart vilken kunskap rapportérerna
egentligen har betrdffande forekomsten av missbruk av 16sningsmedel hos
vuxna. Dock kan det konstateras att andelen med sniffningsproblematik i
dessa kartlaggningar var lika 1dg som bland LVM-vérdade.

Konsskillnader

Kartldggningen av sniffning som gors bland ungdomar genom CANs arliga
skolundersokning, visar att bortsett fran nagot ar sa har pojkarna i arskurs 9
alltid haft en hogre prevalens an flickorna. Skillnaderna &r mycket smd och
det gar inte att utldsa ndgon skillnad mellan de pojkar och flickor som upp-
gett att de fortfarande sniffar.

Bland gymnasieelever i arskurs 2 dr det normalt fler pojkar &n flickor som
bade uppger att de har sniffat ndgon gang samt att de fortfarande sniffar. F6-
rekomsten av sniffning bland vuxna dr inget som regelbundet undersoks och
med de begrinsade uppgifter som finns, &r det mycket svart att sdga négot
om konsskillnader i befolkningen i allménhet.

Regionala skillnader

Tabell 18 visar sniffningserfarenheten hos skolelever i arskurs 9 respektive
gymnasiets arskurs 2 i genomsnitt for perioden 2006-2008 fordelad pa olika
regioner (urvalet dr for litet for att redovisa enstaka ar liksom for 14n med li-
ten befolkning). Enligt tabellen var inte de regionala skillnaderna i sniff-
ningserfarenheter sirskilt stora. En liten skillnad var att bland gymnasiepoj-
karna var sniffningserfarenheten nagot forhdjd i de tre storstadslénen jamfort
med 6vriga lansgrupperingar.

Enligt monstringsundersékningen har sniffningserfarenheten tidigare tydligt
avtagit med minskande befolkningstithet men sedan ett par ar ar skillnaden
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mellan storstadsomraden, tdtorter och landsbygd i likhet med skolundersok-
ningen tdmligen liten. Lansredovisningen av de mdnstrande i tabell 21 visar
dock pa en regional spridning d vissa lin hade visentligt hogre virden. Ar
2006 aterfanns de hogsta siffrorna i Norrbottens, Gévleborgs och Jamtlands
lan (ca 8%) och de ldgsta i Jonkdpings och Hallands 14n (ca 3%).

Négra av dessa ldn har dven tidigare ar utgjort ytterligheterna vad giller
sniffning bland mdnstrande och sammantaget kan man sédga att sniftningser-
farenheten i monstringsundersokningarna ofta ligger pa eller 6ver riksgenom-
snittet frdn Daldlven och uppét, medan det dr mindre vanligt med sniffning i
sOdra Sverige.

Sociala faktorer

Det rider brist pd undersokningar om sniffning i olika sociala grupper.
Monstringsundersokningen ger dock exempelvis en viss mojlighet att studera
sniffningens samband med négra sociala faktorer.

Ar 1999 var det betydligt vanligare att ha sniffat bland monstrande med en-
bart grundskoleutbildning, jamfort med dem med (pagéende) gymnasieut-
bildning (20 respektive 6%). Sysselsittning omfragades 2005 och erfarenhet
av sniffning var dé vanligast bland dem som vare sig studerade eller arbetade
(15%) och minst vanlig bland dem som studerade (4%). I 2003 ars studie
framkom ocksé att sniffningserfarenheter var vanligare bland monstrande
vars bada fordldrar inte hade hogre utbildning &n grundskola, jaimfort med
dem som hade hogskoleutbildade fordldrar (7 resp 3%). Betraffande utléndsk
bakgrund framtrddde i 2005 &rs undersokning inga skillnader jamfort med
dem med svensk bakgrund.

12004 ars undersokning i arskurs 9 uppgav 17% av eleverna som trivdes da-
ligt i skolan att de hade sniffat, jamfort med 6% bland dem som trivdes bra.
Sniffning var dven vanligare bland dem som skolkade nigon ging i ménaden
eller oftare, jaimfort med dem som aldrig skolkade (17 jamfort med 3%).

Aven i undersékningen bland ungdomar 16-24 &r frén 2003 framkom att de
som var 21 ar och dldre och vare sig arbetade eller studerade hade dubbelt sa
omfattande sniffningserfarenheter som andra. Utbildningsnivan samvarierade
ocksd med sniffning dd de som hade grundskola eller individuellt gymnasie-
program som hdgsta utbildning uppgav dubbelt s& hog sniffningserfarenhet
som andra.

Det dr dven ként fran flera studier att sniffningserfarenheter samvarierar
starkt med andra drogvanor; har man sniffat dr sannolikheten ocksa stor att
man roker, har provat narkotika och har en omfattande alkoholkonsumtion
0SsV.
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Internationell jamférelse av ungdomars
sniffningserfarenhet

Vid tre tillfallen (1995, 1999 och 2003) har den europeiska skolundersok-
ningen ESPAD genomforts med CAN som koordinator. En fjarde datainsam-
ling genomfordes 2007 men siffrorna berdknas vara tillgangliga forst 2009. 1
gruppenkétstudien har bl a fragor om sniffningserfarenhet stillts till 15-16-
ariga skolelever i ett stort antal europeiska ldnder under former som liknar
den ordinarie svenska skolundersokningen (Hibell et al 2004).

12003 ars undersokning ar andelen elever som rapporterat sniffningserfaren-
het hogst pa Gronland (22%). Andra linder med hoga nivéer dr Cypern,
Grekland, Irland, Isle of Man, Malta och Slovenien (15-19%). De ldgsta vér-
dena péatraffades i Ruménien och Bulgarien (2-3%).

Konsskillnaderna var mycket sma. I majoriteten av ldnderna var skillnaderna
praktiskt taget obefintliga. Pojkarna rapporterade dock hogre nivéer i fem
lander medan flickorna bara gjorde detta i ett land (Irland).

I diagram 38 (tabell 55) jimfors resultaten fran 1995, 1999 och 2003 for de
28 lander som medverkat vid atminstone tva av dessa mattillfillen. Om for-
andringarna &r storre dn tre procentenheter mot aret innan har detta markerats
med réd linje vid 6kning och med grén linje vid minskning.

Pé det hela taget &r situationen relativt oférdndrad for de flesta ldnder i dia-
grammet, men i tre l&nder (Cypern, Fardarna och Portugal) hade den forsam-
rats 2003 mot foregaende métning. Irland och Litauen uppvisar tvirtom ned-
gangar jamfort med 1999, och Litauen dven mot 1995.

Data fran nationella skolundersdkningar i dldern 15-16 &r i USA visar att
sniffningserfarenheten 6kade fran 16 till 19% mellan 1991 och 1996, men att
den dérefter minskat till 14% 2007 (Johnston et al 2008).
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Diagram 38. Andelen 15—-16-ariga elever i olika lIander som nagon gang sniffat.
1995, 1999 och 2003. (Tabell 55)
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Inledning

Under 1990-talets borjan kom dopning som fenomen och anvindandet av
dopningspreparat att uppmirksammas alltmer eftersom det blev uppenbart att
anvindandet av sddana preparat inte langre var begrénsat enbart till idrottsro-
relsen utan dven fanns i andra delar av samhaéllet, bl a med anknytning till
kroppsbyggnad och traning pa gym.

Riksidrottsforbundet avser med dopning “dels bruk av substanser, dels an-
viandande av metoder som enligt internationella olympiska kommittén (I0K),
eller av internationella specialforbund dirutdver, ansetts vara doping.” Listan
pa forbjudna substanser, som &r framtagen av Apoteksbolaget och Riksid-
rottsforbundet (med ledning av IOKs lista), upptar en méngd preparat och 14-
kemedel vilka indelas i foljande klasser: Stimulantia, narkotiska analgetika,
anabola steroider, diuretika samt peptidhormoner och analoger till dessa.

Vid halvarsskiftet 1992 tridde Lagen om forbud mot vissa dopningsmedel
(SFS 1991:1969) i kraft. Den géller all hantering av syntetiska anabola stero-
ider, testosteron och dess derivat, tillvixthormon samt preparat som paverkar
kroppens egen produktion av testosteron samt tillvixthormon och berér sale-
des ett begrinsat antal medel jamfort med vad som betraktas som dopnings-
medel ur ett idrottsligt perspektiv. I linje med propositionen Atgirder mot
dopning (1998/99:3), byggd pa forslag fran Utredningen om dopning (SOU
1996:126), kriminaliserades den 1 april 1999 dven bruket av sddana preparat.
Samtidigt skérptes straffskalan, fran tva till maximalt fyra ars fangelse, i och
med inférandet av grovt dopningsbrott.

Ovriga dopningspreparat kontrolleras av varusmugglings-, likemedels-, och/
eller narkotikalagstiftningen. I det f6ljande kapitlet kommer huvudsakligen
de av Dopningslagen kontrollerade hormonpreparaten att behandlas.

Den nationella narkotikasamordnaren har genom ett tillaggsdirektiv (Dir.
S 2006:76) fatt i uppdrag att forstirka insatserna mot dopning. Enligt direkti-
vet ska narkotikasamordnaren uppmérksamma dopningsproblemet och ge-
nomfora insatser for att begransa utbudet samt efterfragan av dopningsmedel.

I december 2006 ldmnade narkotikasamordnaren in en aktionsplan mot miss-
bruk av hormonpreparat till dldre- och folkhidlsoministern. Aktionsplanen in-
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neholl forslag till dtgdrder och insatser for att minska utbudet och efterfrdgan
av hormonpreparat som anvénds i dopningssyfte.

1 januari 2008 forflyttades ansvaret for att genomf6ra de nationella alkohol-
och narkotikahandlingsplanerna fran Alkoholkommittén och narkotikasam-
ordnaren till att ligga pa berdrda myndigheter. I samband med detta beslutade
regeringen att skapa en sérskild samordningsfunktion i Regeringskansliet for
att samordna alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken. Den nya
samordningen inrymmer med andra ord arbetet for ett samhélle fritt fran
dopning.

Beslags- och kriminalstatistik

Merparten av de hormondopningsmedel som illegalt finns tillgdngliga i Sve-
rige har smugglats in i landet. Av tabell 93 framgéar tullens och polisens be-
slag av sddana preparat. Aven om vissa fluktuationer férekommit sedan stati-
stiken borjade foras 1993 sé star det klart att de senare arens beslag ligger pa
en hog nivéa jamfort med tidigare. Av diagram 39 framgér att antalet beslag
Okat mer eller mindre kontinuerligt sedan 1998 (detta ar gjordes en statistik-
omléggning varfor linjen i diagrammet brutits). Ar 2007 uppgick tullens och
polisens samlade beslag till 6ver 1 500 stycken.

Beslagens omfattning har fluktuerat och 2007 togs drygt 230 000 tabletter
vilket dr under medel jamfort med perioden 2000-2006. Det var déremot ett
rekordstort beslag av injektionsvétska (74 liter) ar 2007.

Sedan 1993, aret efter dopningslagens tillkomst, finns helarsstatistik rorande
brott mot dopningslagen (tabell 94). Antalet anmilningar for dopningsbrott
var relativt manga detta ar och uppgick till 564. Dérefter sjonk de till
knappt 300 ar 1998 men har ddrefter 6kat kraftigt till 6ver 1 400 under 2007
(diagram 39).

Sedan 1999 har antalet misstinkta samt antalet lagforda brott tredubblats,
2007 lagfordes 676 brott mot dopningslagen (bade bi- och huvudbrott). De
senaste aren har dopningsbrottet utgjort huvudbrottet i en tredjedel av fallen,
d v s den allvarligaste eller den enda brottsligheten i domen. Under 1990-talet
var denna andel hogre och 14g da runt 40—50%. Antal personer som lagforts
for brott mot dopningslagen (huvudbrott) har inte 6kat lika mycket, 2007 lag-
fordes 218 personer vilket var dubbelt s& manga som i borjan av 2000-talet.

Kvinnor forekommer séllan i dopningsbrottslighet. Endast ca 2% av alla
missténkta for dopningsbrott dr kvinnor (tabell 94). Av efterfoljande tabell
(och diagram 40) framgar att merparten av dem som misstinkts for dop-
ningsbrott dr 1 20-29-arsaldern. Denna andel har 6kat, fran drygt hélften
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Diagram 39. Antal beslag av dopningspreparat av polisen och tullen samt antal
anmalda dopningsbrott. 1993-2007. (Tabellerna 93 och 94)

1993-1998 till tva tredjedelar 1999-2007. Ar 2007 var 13% av de misstinkta
yngre dn 20 ar och 6% var 40 ar eller dldre. Jamfort med 1990-talet har ande-
len yngre dopningsbrottsmisstinkta minskat.

Dopningsbrott pastds ibland ha lagre prioritet 4n narkotikabrott och beslagen
antas ske mera slumpmaéssigt eller som bieffekter av annan brottsbekdmp-
ning. Lagstiftning, statistikforingsrutiner, utbildning och kunskaper har suc-
cessivt fordndrats. Detta bor beaktas vid tolkningen av kriminalstatistiken.

Utvecklingen enligt frageundersbkningar

Omfattning av dopningserfarenheten

I Sverige finns en telefonjour for dopningsmissbrukare och de samtal som
gillde eget missbruk 1999-2004 kom till 95% fran mén i &ldern 17 till 34 ar
och merparten var i tidiga 20-arsaldern (Thurelius et al 2005). Aven i forega-
ende avsnitt framkom denna bild, d v s att det frimst 4r yngre médn som befat-
tar sig med hormondopningsmedel.

For att fa en uppfattning om olika drogers utbredning i samhéllet och i olika
befolkningsgrupper anvinder man ofta frageundersdkningar som komple-
ment till dvriga indikatorer och killor. Sedan 1993 har fragor om dopnings-
medel inkluderats i CANs skolundersokningar (Hvitfeldt och Nystrém 2008),
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Diagram 40. Andelen personer misstéankta for brott mot lagen om férbud av vissa
dopningsmedel, fordelat efter alder. 1993—-2007. (Tabell 95)

liksom 1 riksrepresentativa intervjuundersokningar som genomforts i befolk-
ningen och from 1994 dven i moénstringsundersdkningarna (Guttormsson
2007). En ndrmare beskrivning av dessa undersokningar aterfinns i metodka-
pitlet.

Under aren 1993-2008 har i genomsnitt 1% av pojkarna och farre &n 0,5% av
flickorna i &rskurs 9 svarat att de nidgon ging prévat anabola steroider (ta-
bell 96). 1 2004 ars skolundersokning dndrades fragestillningen, nagot som
mdjligen forklarar att virdena sedan detta ar oftare legat pé 2 respektive 1%.

En motsvarande utveckling med (nagot) forhéjda viarden under senare ar gér
inte att finna i undersdkningen bland monstrande artondriga mén. Tvirtom
har andelen monstrande som provat anabola steroider minskat fran 1,4 till
0,6% mellan 1994 och 2006 (tabell 98). Ar 2004 pabdrjades en serie riksre-
presentativa drogvaneundersokningar 1 gymnasiets arskurs 2 och bland dessa
elever har enligt tabell 97 mellan 1-2% av minnen och 0-1% av kvinnorna
svarat att de nadgon gang provat anabola steroider (Hvitfeldt och Nystrom
2008).

Aven i riksrepresentativa telefonintervjuer mellan 1993 och 2003 med ung-
domar 1624 &r har omkring 1% av ménnen uppgett erfarenhet av anabola
steroider (tabell 99), liksom de 18-30-&riga ménnen i dopningsutredningens
telefonintervju som TEMO utférde med 10 000 respondenter under 1995
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(Guttormsson et al 2004 respektive Utredningen om dopning 1996). Enligt
intervjuer med den vuxna befolkningen (15-75 ar) mellan 1993 och 2000 har
nagon procent av ménnen 15—49 ar svarat att de anvint anabola steroider (ta-
bell 92).

Under hésten 2007 och véren 2008 genomfoérde STAD (Stockholm forebyg-
ger alkohol- och drogproblem) en frageundersdkning om dopningserfarenhet
(Leifman och Rehnman 2008). Studien inriktade sig pa Stockholm och halva
urvalet (5 000 personer) harrdr darfor fran Stockholm och den andra halvan
frén Ovriga Sverige. Urvalet bestod av hilften kvinnor och hélften mén mel-
lan aldrarna 18-50 ar. Med en svarsfrekvens pa ca 30% visade studien att
0,3% nagon gang har anvént anabola steroider eller tillvixthormon utan léka-
res inrddan. Det var ndstan enbart mén som uppgett att de ndgon géng anvint
sadana preparat. Pa grund av den laga svarsfrekvensen gjordes en bortfalls-
analys och med den inrdknad sd hamnar andelen som négon géng tagit ett
dopningspreparat inom ett konfidensintervall pa 0,5-1,1%. Aven enligt denna
studie dr med andra ord dopningserfarenheten mycket 14g och vanligast bland
mén nér det vil forekommer.

I studien stilldes dven en frdga om erfarenhet av att bli erbjuden att prova
anabola steroider, tillvixthormon eller annat dopningspreparat. Av midnnen
svarade 8% att de hade det, bland kvinnorna var det en markant lagre andel,
1%.

Av bl a ménstringsundersékningarna, den omfattande TEMO-studien fran
1995 samt av skolundersdkningarna framgér att majoriteten med erfarenhet
av anabola steroider sédger att de anvént preparaten i mycket begransad om-
fattning, oftast bara vid ndgot enstaka tillfille. I undersokningar dér man fra-
gat om aktuellt eller pagdende bruk &r det ytterst fi som uppger detta.

Erfarenheten av tillvixthormon 4r mer begrdnsad jimfort med anabola stero-
ider. Av flera olika undersékningar har framgétt att tillvixthormon forvéxlats
med andra medel (som t ex kosttillskott). Inte i ndgon av de undersékningar
dér det av frageformuleringen klargjorts att tillvixthormon maéste injiceras
nar andelen mén med sddan erfarenhet 1%, varfor frdgan numera ofta utesluts
i intervjuundersdkningar.

Det fér saledes konstateras att under de &r man fragat om anabola steroider
svarar runt 1% av minnen att de provat detta. Forutsatt att rapporteringsbe-
négenheten dr ungefdr densamma for anabola steroider som for narkotika, vi-
sar studierna att det normalt dr 5-20 ganger fler pojkar/médn som har provat
narkotika.
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Konsskillnader

Skolundersokningarna visar att i bade arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 &r
det vanligare att pojkar ndgon gang provat anabola steroider 4n att flickor har
gjort det.

I den vuxna befolkningen kan brottsstatistiken ge en indikation pa hur forhal-
landet mellan méin och kvinnor ser ut. Kvinnor férekommer vildigt sillan i
dopningsbrottslighet, i genomsnitt &r bara tvd av alla misstinkta for dop-
ningsbrott perioden 1993-2007, kvinnor. Merparten av de som misstdnks for
dopningsbrott 4r mén i tjugoarsaldern, ett monster som styrks av att 95% av
samtalen om eget missbruk till telefonjouren for dopningsmissbrukare ar fran
yngre mén (17-34 ar).

Aven telefonintervjuundersokningar genomfdrda av SKOP och TEMO samt
STAD-studien visar pa att dopningserfarenhet dr vanligare bland méin &n
bland kvinnor.

Regionala skillnader

Av sévil skol- som monstringsundersokningarna samt vuxen- och ungdoms-
undersokningarna framgér att erfarenheten av anabola steroider dr spridd
Over hela landet. Samtidigt dr det fa respondenter som uppger erfarenhet av
detta, vilket gor det svart att pavisa eventuella regionala variationer. Enligt
skolundersokningarna i arskurs 9 samt gymnasiets arskurs 2 for perioden
20062008 varierar andelen steroiderfarna bland pojkarna i de bada arskur-
serna mellan 1-3% i olika regioner, och for flickorna &r motsvarande vérden
0-1% (tabell 18). Dessa vérden skiljer sig sé lite fran riksgenomsnittet att det
inte gar att hdvda att det finns négra sékra regionala avvikelser fran riksnivan.
Aven i ungdomsundersdkningen bland 16-24-aringar frin 2003 var sprid-
ningen relativt jimn i olika regioner.

Enligt monstringsundersdkningen avtar dock erfarenheten av anabola steroi-
der nidgot med minskande befolkningstithet. I storstadsregionerna &r det
normalt dubbelt s hoga andelar som provat anabola steroider jamfort med
glesbygdsregionerna (Guttormsson 2007). Pa grund av det stora antalet till-
fragade i monstringsundersokningen (runt 40 000 varje ar) tillater denna stu-
die dessutom presentationer pa ldnsniva (tabell 21). Det framgar av tabellen
att virdena ar 2006 varierade mellan 0,1 och 1,5% och att de var ldgst i
Halland, Uppsala samt Orebro och allra hogst i Givleborg.

Dopningsutredningens TEMO-undersdkning frén 1995 var ocksa sd pass om-
fattande att regionala nedbrytningar méjliggjordes och sett till H-regioner var
spridningen av erfarenheten av anabola steroider i riket timligen jdmn bland
de 18-30-ariga ménnen. Steroiderfarenheten Oversteg heller inte 2% i négot
enskilt lan.
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Sociala faktorer

I dopningsutredningens omfattande studie var andelarna som prévat anabola
steroider nagot forhdjda i den grupp som inneholl arbetslosa och i den grupp
som enbart hade grundskoleutbildning. I den forstndmnda gruppen uppgick
andelen till 3% och i den andra till 2%, vilket skall jamforas med 1% bland
samtliga tillfrdgade.

Bland dem som studerade vid monstringstillfallet har 0,5% provat anabola
steroider medan motsvarande virden var 2 respektive 3% for dem som arbe-
tade respektive inte gjorde ndgotdera (2006 ars undersdkning). Aven sett till
fordldrarnas utbildning framkom skillnader i 2003 ars studie: 0,4% av dem
med hogskoleutbildade fordldrar hade provat anabola steroider jamfort med
1,3% bland dem vars fordldrar hade hogst grundskoleutbildning. Bland
monstrande med utlindsk bakgrund (utlandsfodd eller utlandsfodd fordlder)
ar det nigot vanligare med dopningserfarenheter jamfort med svenskfodda
med svenskfodda foraldrar.

Samband med andra droger

Eftersom dopning uppges forekomma bl a hos vissa som tréanar eller till och
med elitidrottar kan det vara intressant att belysa hur det forhaller sig med
Ovriga drogvanor. I de ovan refererade studierna framkommer tydliga sam-
band mellan hormondopningserfarenhet 4 ena sidan och annan drogerfaren-
het & den andra bland ungdomarna.

Av de pojkar i 1994 ars gymnasiestudie som anvédnt hormonpreparat uppgav
nidrmare hélften att de anvént narkotika. I dopningsutredningens TEMO-
studie uppgavs detta av en tredjedel. Bland mdnstrande var andelen som ock-
s& anvint narkotika bland dem som prdovat anabola steroider 6ver 70%, och
en lika stor andel var dessutom rokare (2006 ars studie). Av bl a gymnasie-
och monstringsundersdkningarna framgar att sambandet ockséd géller omfat-
tande konsumtion av alkohol och erfarenhet av sniffningsmedel.

Maénga ungdomar som provat anabola steroider tycks saledes dterfinnas bland
dem som allmént ar benédgna att prova och anvianda droger. Samtidigt utesluter
inte detta att det finns grupper av regelbundna dopningsanvandare som &r éter-
hallsamma med alkohol och andra droger.
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Internationell jamférelse av dopnings-

erfarenheten

Vid tre tillfdllen (1995, 1999 och 2003) har den sameuropeiska skolunder-
s6kningen ESPAD genomforts med CAN som koordinator. En fjarde datain-
samling genomfordes 2007 men siffrorna berdknas vara tillgdngliga forst
2009. I enkiterna har bl a fragor om erfarenhet av anabola steroider stéllts till
15—16-ariga skolelever i ett stort antal europeiska ldnder under former som
liknar den ordinarie svenska skolundersokningen (Hibell et al 2004). Fragan
har &ndrats mellan undersékningarna, men ar relativt jimforbar mellan 1999
och 2003.

Inledningsvis kan ségas att det var tdmligen fa flickor som uppgav erfarenhet
av anabola steroider savil 1999 som 2003, i genomsnitt 1% jamfort med 2%
bland pojkarna. Endast i tre ldnder (Isle of man, Irland och Turkiet) 6versteg
siffran 1%.

Av de elva lander som 1999 hade vérden pa 2% eller dver l1ag sju i Ostra Eu-
ropa, och 2003 var motsvarande forhallande sex av nio. Polen, Bulgarien, Ir-
land och Kroatien lag hogt bada aren och 2003 uppvisade nytillkomna Turki-
et ett av de hogsta virdena (3%).

I USA finns data om erfarenhet av anabola steroider frn nationella skolun-
dersokningar sedan 1991 och saledes kan den ldngsiktiga utvecklingen f6ljas.
Bland elever i motsvarande arskurs 9 svarar perioden 1991-2007 arligen ca
2% att de provat medlet, med undantag for en puckel runt 3—4% perioden
1999-2003. Utvecklingen bland de tvd &r dldre ungdomarna i 12th grade —
motsvarande ar 2 i svenska gymnasiet — &r likartad men ligger pa en négot
hogre niva (Johnston et al 2008).

Saledes ar erfarenheten av anabola steroider bland ungdomar (och yngre
vuxna) ldgre 1 Sverige dn 1 USA, och mera likartad den i flera vésteuropeiska
lander. Sverige tycks ocksé sakna den topp runt millennieskiftet som noterats
i USA.
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Inledning

Beskrivningen av tobaksutvecklingen gors huvudsakligen med hjélp av in-
formation om forsiljningen av tobaksprodukter samt med data fran ett antal
frageundersokningar vilka belyser konsumtionens utveckling och fordelning
inom olika grupper. En ndrmare beskrivning av dessa undersokningar &ter-
finns i metodkapitlet. Inledningsvis aterges nagra viktigare tobakspolitiska
héindelser och beslut.

Ar 1915 forstatligades all svensk tobaksindustri genom inrittandet av AB
Svenska Tobaksmonopolet och 1942 utvidgades monopolet till att d&ven om-
fatta import (Loewe 1990). Under 1960-talets borjan avskaffades det statliga
tobaksmonopolet gradvis och Svenska Tobaks AB bildades 1961. Aven im-
port- och detaljhandelsmonopolen avskaffades och i slutet av 1960-talet var
tobaksnéringen fri (Magnusson och Nordgren 1994).

Socialstyrelsen publicerade under 1970-talets borjan en rapport som bla
hivdade att rokning som sjukdomsorsak “viger nu sd tungt och expanderar
nu sa snabbt att samhéllet méste ingripa med full kraft”. Ett omfattande 25-
arsprogram mot tobak foreslogs (Socialstyrelsen 1974). Senare under 1970-
talet infordes bl a restriktioner mot tobaksreklam och en lag tillkom om obli-
gatoriska varningstexter pa tobaksforpackningar respektive innehallsdeklara-
tioner pa cigarettpaket (Magnusson och Nordgren 1994).

Ar 1993 inférdes Tobakslagen (1993:581), som bygger pa betinkandet To-
bakslag” (SOU 1990:29). Denna innehéller bl a regler om rokfria miljoer
men ocksd nya bestimmelser om reklamrestriktioner och varningstexter. La-
gen skdrptes 1994, da forbud mot tobaksreklam i pressen infordes, och 1997
da forséljning av tobaksvaror till personer under 18 ar forbjods.

Under 1990-talet anvédndes tobaksskatten i hogre grad &n tidigare i konsum-
tionsddmpande syfte. Storre skattehdjningar genomfordes 1997 i syfte att
forverkliga ett EG-direktiv enligt vilket punktskatten pa cigaretter maste ut-
gdra minst 57% av konsumentpriset. Indikationer p& en dkande svart mark-
nad for smuggelcigaretter ledde dock till en sdnkning under 1998. Under va-
ren 2002 dndrades punktskattedirektivet s& att linder som redan har punkt-
skatter Gver en viss niva inte behover uppfylla 57-procentskravet.
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Varningstexterna pé cigarettpaket gjordes avsevért stérre 2001 och skall nu
ticka 30 respektive 40% av cigarettpaketens fram- och baksida. I Sverige har
direktivet ocksd uppméirksammats for att varningstexten pa snus dndras till:
”Denna tobaksprodukt kan skada din hélsa och orsakar beroende.” 1 direkti-
vet beholls forbudet mot snus inom EU (utom Sverige). Detta har provats i
EG-domstolen som uppratth6ll forbudet.

Under de senaste aren har ater flera skarpningar av tobakslagen skett. Bl a in-
fordes ar 2002 ett forbud mot s k indirekt tobaksreklam samt skyldighet for
den som siljer tobak att anméla detta till kommunen, som ocksa gavs ritt att
ta ut avgift for sin tillsyn dver tobakshandeln. Den 1 juni 2005 inférdes rok-
forbud pé restauranger och andra serveringar. Ytterligare skidrpningar av to-
bakslagen trddde 1 kraft 1 juli 2005, bl a forbjods tobaksreklam utanfor silj-
stillen samt forsiljning av cigaretter styckevis eller i paket om férre &n nit-
ton. Overgéngsperioden for dessa regler strickte sig fram till den 1 januari
2006.

1 januari 2007 fordubblades snusskatten fran 123 till 246 kr per kilo. Skatten
hojdes dven ndgot pa cigaretter till 39,3 procent av detaljhandelspriset samti-
digt som minimipunktskatten hojdes till 1 krona och 14 6re per cigarett. Den
1 januari 2008 hojdes aterigen minimipunktskatten pa cigaretter nu till 1 kro-
na och 24 6re och snuskatten till 336 kr per kilo (1994:1563).

I mars 2008 beslutades att en sdrskild utredare ska se dver effektiviteten och
efterlevnaden av bestimmelsen om éldersgrins for handel med tobaksvaror
och dértill knutna bestimmelser. Uppdraget ska redovisas senast 31 decem-
ber 2008 (Dir. 2008:29).

Forséliningsutvecklingen

Data dver tobaksforsiljningen i Sverige finns sedan en lang tid tillbaka. Stati-
stikens tillforlitlighet som maétt pa totalforbrukningen i landet har i nidgon
man minskat, sdrskilt under 1990-talets andra hélft, bland annat pa grund av
tilltagande smuggling och 0kad resandeinforsel samt for senare &r dven p g a
att inte all forsdljning av lagpriscigaretter ingar i statistiken. Sedan 2003 finns
uppgifter fran SORAD som kompenserar for dessa statistiska brister 1 forsalj-
ningssiffrorna och séledes speglar den faktiska konsumtionen mera korrekt.

Under 1900-talets borjan var snus den produkt som dominerade marknaden
tillsammans med piptobak och i nigon man cigarrer/cigariller. Arsforsilj-
ningen av cigaretter 1ag fram till andra vérldskrigets slut aldrig 6ver 500
stycken per person 15 ar och éldre (Socialstyrelsen 1986). Efter andra varlds-
kriget skedde dock en kraftig forsédljningsokning. Den nidde en topp 1976 da
det séldes 6ver 1 800 cigaretter per person 15 ar och éldre.
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Diagram 41. Den arliga forséljningen av cigaretter (st) respektive andra tobaksva-
ror for rékning (cigarrer/cigariller och roktobak) och snus i gram per person 15 ar
och dldre. 1970-2007. (Tabell 101)

Av tabell 101 och diagram 41 framgér att cigarettforsdljningen dérefter
minskat. Efter den stora nedgangen 1997-1998, vilken sammanfo6ll med den
temporéra cigarettskattehdjningen, dterhdmtade sig forsidljningen négot men
har sedan 2002 &ter fortsatt att sjunka, fran 1 030 cigaretter per person 15 ar
och éldre till 810 stycken 2007. Forsdljningen av annan roktobak (rulltobak,
piptobak etc) minskade konstant under 1970-, 1980- och 1990-talen medan
den legat relativt konstant runt 130 gram per person 15 &r och ildre under
2000-talet, en nedgang kan dock urskiljas och 2007 uppgick forséljningen till
92 gram per person 15 ér édldre.

Forsiljningen av snus minskade efter andra virldskriget. Ar 1945 séldes ca
1 200 gram snus per person 15 ar och dldre och 1968 hade méngden minskat
till knappt 400 gram. Direfter skedde en successiv uppgéing till drygt 900
gram 2002. Bortsett fran en topp forra aret har forsédljningsméngden sedan
dess minskat och var 2007 795 gram per person 15 ar och éldre. 2006 ars 6k-
ning av snusforséljningen skedde parallellt med en minskning av snusanvén-
dandet i skolundersokningarna (tabell 102 och 103). Snusanvéndandet i den
vuxna befolkningen undersoks av folkhélsoinstitutet sedan 2004 och hér kan
man se en minskning bland ménnen. Okningen i forsiljning kan mdjligen
forklaras av en bunkringseffekt infor skattehdjningen 2007.
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Oregistrerad konsumtion

Den svenska forséljningsstatistiken ger inte en total bild av tobakskonsum-
tionen. Privat inforsel och organiserad smuggling dr ytterligare kallor, liksom
de lagpriscigaretter som inte distribueras av Swedish Match. Perioden 1970-
1995 oversteg aldrig tullens beslag 6 miljoner cigaretter arligen. Den senaste
tioarsperioden har dock i genomsnitt knappt 40 miljoner cigaretter beslagta-
gits per ar och det forefaller som om uppgangen skedde i samband med skat-
tehdjningen 1997 (tabell 101). Ar 2007 togs 32 miljoner cigaretter i beslag
vilket var det storsta beslaget sedan 2003 da en rekordstor méngd pd 74 mil-
joner beslagtogs.

Den stora beslagsdokningen kom parallellt med skattehdjningen, medan pris-
sdankningen 1998 alltsa inte ledde till att beslagen &tergick till forna nivaer.
Det kan papekas att Sverige kan anvindas som transitland av cigarettsmugg-
lare och exempelvis uppskattade tullen att 45% av beslagen 2001 var dmnade
for den engelska marknaden. Detta gor vérdet av beslagsstatistiken svartol-
kat.

Enligt skattningar av Brd omfattade den svenska smuggelmarknaden 1996
omkring 150-200 miljoner cigaretter (Persson 1999). Detta motsvarade ca
2% av totalmarknaden, vilket dr 14gt i ett europeiskt perspektiv. Under varen
1998 berdknades smugglingen ha 6kat till ungefir 5% enligt samma kélla.

Det finns dven en oregistrerad konsumtion som utgors av privat inforsel, sé-
vil taxfreevaror som smaskalig smuggling. Enligt Persson uppskattades ca
20% av totalmarknaden av cigaretter varen 1998 komma frén taxfreechandeln.
Den registrerade forséljningen skulle d& sammantaget ha utgjort cirka tre
fjardedelar av den totala cigarettkonsumtionen 1998. Den 1 juli 1999 avskaf-
fades taxfreeforséljningen inom EU, nagot som torde ha bidragit till upp-
gingen av den inhemska forsdljningen.

Den officiella statistiken torde alltsd ha speglat konsumtionen sérskilt daligt
runt 1998. Enligt en undersokning frdn SORAD (Granberg och Trolldal 2005)
berdknas den registrerade forsiljningen numera sta for bortat 90% av den to-
tala konsumtionen, betydligt hogre &n 1998 séledes. Av den oregistrerade
forsdljningen &r 2003 och 2004 utgjorde privatinforsel respektive smuggling
ungefir lika stora killor (ca 5—6% vardera). Dessa berdkningar grundas pa
svaren fran SORADs frageundersokningar om privat inforsel respektive inkop
av cigaretter insmugglade till Sverige. Frigeundersokningarna ingér i det s k
Monitorprojektet som ursprungligen syftade till att skatta den oregistrerade
alkoholkonsumtionen, tobaksfragor lades till 2003.

174 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Tobaksutvecklingen

Konsumtionsvaneundersbkningar

Frageundersokningar rorande svenska folkets rokvanor har genomforts spo-
radiskt sedan mitten av 1940-talet. ULF-studien 4r for ndrvarande den bésta
killan till kunskap om tobaksvanorna i vuxenbefolkningen over tid. Fran
1980 finns nationellt representativa och jamforbara data insamlade inom ra-
men for denna studie. Vad giller ungdomars tobaksvanor finns data fran
skolundersokningarna men dven i mdnstringsundersokningarna har tobaks-
frigor stillts under senare ar. Dessa studier beskrivs ndrmare i metodkapitlet.

Tobakskonsumtion bland ungdomar

Av tabell 102 framgér utvecklingen av andelen rdkare bland niondeklassare
mellan 1971 och 2008 (Hvitfeldt och Nystrom 2008). Pa grund av att frage-
stdllningarna dndrats 1983 och 1997 — och i hogre grad mitte regelbunden
rokning mellan dessa artal — dr inte frekvenserna fullt jimforbara for hela pe-
rioden (se dven tabellkommentarerna).

Uppenbarligen var rokningen mera utbredd bland skoleleverna i borjan av
1970-talet, for att sedan na en relativt lag nivé under mitten av 1980-talet. Pe-
rioden 1989-1995 beskriver en liten puckel for rokvanorna som dock planar
ut under andra héalften av 1990-talet, &ven om det sistndmnda &r mera svar-
tolkat beroende pé fragedndringen 1997. Sedan 2003 svarar runt 20% av poj-
karna och 30% av flickorna att de roker vilket &r nedgangar med ca 10 pro-
centenheter jamfort med 1997.

Fran och med 1983 framgér 4ven hur manga elever som roker varje eller nés-
tan varje dag (tabell 102 och diagram 42). Virdena var aterigen hogre under
1990-talets forsta halft, d& ca 14% av pojkarna och 18% av flickorna var dag-
ligrokare, eller ndstintill. Dérefter har en tydlig nedgang skett (i synnerhet for
pojkarna) till i genomsnitt 6 respektive 11% de senaste fem aren. Sedan fra-
gan infordes 1983 har inte dagligrokning bland skoleleverna varit ovanligare
dn vad den &r nu.

Alltsedan 1971 har rokning varit mera utbredd bland flickorna &n bland poj-
karna. Dock &r det vdsentligt ménga fler pojkar som snusar och ser man till
den totala andelen tobakskonsumenter forsvinner ndstan konsskillnaderna.
Under hela 1990-talet har andelen tobakskonsumenter varit i det ndrmaste
likartad bland flickor och pojkar och 2008 var det totalt 28% av eleverna som
nyttjade tobak i form av snusning eller rokning.
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Diagram 42. Andelen elever i arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 som uppgett att
de réker dagligen/néstan dagligen. 1983-2008. (Tabell 102 och 103)

Aven snusfragan #ndrades 1983 och 1997, varfor tidsserien ir nigot svartol-
kad ocksa i detta fall. Att snusning alltid varit ovanligare bland flickor fram-
gér dock tydligt av tabell 102. Snusvanorna forefaller ha varit mer omfattan-
de under 1970-talet jamfort med 1990-talet. Detta innebér att snusvanornas
utveckling bland niondeklassarna uppvisar en delvis motsatt utveckling med
avseende pa forsdljningen.

Ar 2008 svarade 16% av pojkarna och 4% av flickorna att de snusade. For
pojkarnas del innebir det en minskning fran 27% sedan borjan av 2000-talet.
Aven andelen snusande flickor har — efter en uppgang under 2000-talet —
minskat och dr nu nere pa samma niva som i slutet av 1990-talet.

Fran och med 2004 stills tobaksfragor dven till gymnasieelever i arskurs 2
och rokvanorna dr nadgot mera utbredda bland dessa jimfort med niorna da
runt 12% av pojkarna och 18% av flickorna roker dagligen/sa gott som dagli-
gen (2008).

Bland gymnasiepojkarna ér andelen som snusar hogre jamfort med nian ef-
tersom nirmare en tredjedel av gymnasiepojkarna uppger att de snusar. Aven
bland gymnasieflickorna 4r snusning vanligare da 9% uppger detta i jamfo-
relse mot 4% 1 arskurs 9.
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Ar 2000 infoérdes tobaksfragor i drogvaneenkiten som ges till alla mdnstran-
de artonariga min. DA svarade 42% att de snusade eller rokte och 2006 ars
virde var 38%, en marginell nedgéng saledes (Guttormsson 2007). Ar 2006
rokte 21%, varav en tredjedel dagligen. Dagligrokarna uppskattade sin ge-
nomsnittliga dagskonsumtion till 12 cigaretter. Sedan &r 2000 har andelen r6-
kare minskat fran 27%.

Snusning uppgavs av 30% bland de monstrande, varav ndrmare tre fjirdede-
lar snusade varje dag. Grupperna dverlappade delvis varandra dé 13% bade
rokte och snusade. Under de fyra &r dessa frigor stillts till de monstrande
finner man att medan rékningen minskat ndgot har snusning varit relativt
oforandrat.

Tobakskonsumtion bland vuxna

For ett halvsekel sedan var rokning vanligast bland mén. I den forsta rokva-
neundersokningen 1946 rokte 50% av ménnen och 9% av kvinnorna regel-
bundet. I en studie av SCB frédn 1963 var andelen dagligrokare bland vuxna
maén i stort sett densamma (49%), medan kvinnorna hade okat till 23% (Soci-
alstyrelsen 1986).

D4 var rokningen mest utbredd i de yngsta aldersgrupperna, vilket var sér-
skilt mérkbart bland kvinnor. En prognos da skulle ha pekat pa en forestaen-
de 0kning av andelen rokare i befolkningen da &dldre generationer med laga
andelar rokare successivt ersattes av nya generationer dér rokningen var mer
utbredd. Sé blev det dock inte. Visserligen fortsatte rokningen att 6ka bland
kvinnorna, sannolikt till slutet av 1970-talet, men bland méinnen kunde en
minskning skonjas redan under 1970-talets borjan.

Ar 1980 var andelen dagligrokare i befolkningen (16-84 4r) 36% bland min-
nen och 29% bland kvinnorna enligt SCBs ULF-undersdkning (tabell 104
och diagram 43). Sedan dess har rokningen minskat for bada kdnen, men
mest hos ménnen. Detta gor att rokning nu dr vanligare bland kvinnor én
bland mén, ndgot som &r ovanligt i ett internationellt perspektiv. Minskning-
en har skett 1 alla aldersgrupper, utom bland kvinnor 45 ar och dirdver, och
har varit storst bland 25-44-4riga mén respektive 16-24-driga kvinnor. I
Folkhalsorapport 2005 konstaterades att nedgangen i dagligrokning beror
bade pa att en stor andel rokare slutar samtidigt som féarre ockséa borjar (Soci-
alstyrelsen och Epidemiologiskt Centrum 2005).

Ar 2006 svarade 13% av ménnen och 17% av kvinnorna att de rokte dagligen
och i yngsta aldersgruppen (16-24 ar) var andelarna 10 respektive 14%.
Hogsta andelen rokare aterfinns i aldersgruppen 45-64 ar (ca 20%). Alltse-
dan 1980 har andelen dagligrokare varit hogst bland 40-talisterna, och déref-
ter bland dem fodda pa 1950-talet.
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Diagram 43. Andelen dagligrokare i den vuxna befolkningen (16—84 ar). 1980—
20086. (Tabell 104)

Dagligrokarna konsumerar i genomsnitt 13 cigaretter om dagen. Mén roker
nagot storre kvantiteter &n kvinnor och medelalders nédgot mer dn yngre re-
spektive éldre. Jamfort med borjan av 1980-talet dr antalet dagligen konsu-
merade cigaretter bland rokarna nagot ldgre under slutet av 1990-talet, och i
linje med detta har gruppen storrokare minskat (Persson et al 2004).

Snusning ar fortfarande en utprdglat manlig vana, som dessutom blivit allt
vanligare de senaste 15 &ren. Enligt ULF-undersékningarna var 17% av mén-
nen dagligsnusare 1988/89. Andelen dkade till 20% 1996/97 och uppgick till
23% 2005. Bland kvinnorna var andelen 1% i de tva forsta métningarna och
3% 1 den sista.

Okningen bland ménnen var relativt sett storst bland 45-64-aringar dér ande-
len snusare fordubblats mellan 1988/89 och 2005, fran runt 10 till 20%.
Storst andel snusare aterfinns dock bland mén 25-44 ar (31%). Bland kvin-
norna aterfinns den lilla uppgangen relativt jimt fordelad inom alders-
intervallet 16-54 éar.

Nationella folkhélsoenkdten genomford av Statens folkhélsoinstitut i posten-
kdtform bland 16-84-aringar kommer fram till i princip samma prevalens
som SCBs undersokning géillande snusning och rokning. Enligt folkhélsoin-
stitutets data var 19% av ménnen och 4% av kvinnorna dagligsnusare 2007
(tabell 105) och 12% av méinnen och 16% av kvinnorna var dagligrokare
(www.thi.se).
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Bada vuxenstudierna visar att snusning dr allra vanligast bland 25-44-ériga
mén och att rokning dr vanligast bland 45-64-ériga kvinnor. Liksom i ung-
domsundersokningarna &r andelen dagliga konsumenter av respektive tobaks-
typ hogre bland snusarna. Till skillnad fran ungdomsundersdkningarna fram-
trdder & andra sidan konsskillnader nir man ser till total tobaksanvéndning;
bland samtliga aldersgrupper i folkhélsoinstitutets hdlsoenkét &r andelen dag-
liga tobakskonsumenter storst bland ménnen.

Konsskillnader

Bade forséljningsstatistik och konsumtionsvaneundersékningar visar att rok-
ningen i befolkningen har minskat sedan 1980-talets bérjan. Rokningen har
dock minskat mest bland mén, vilket resulterat i att rokning nu &r vanligare
bland kvinnor dn bland min. Minskningen har skett i alla aldersgrupper for-
utom bland kvinnor 45 ar och dldre. Sedan 1994 har fler kvinnor &n mén
uppgett att de roker dagligen (forutom ar 1999 da lika ménga mén som kvin-
nor rokte dagligen) en skillnad som blivit storre de senaste aren.

Anda sedan skolundersékningens bérjan 1971 har det varit fler flickor &n
pojkar som har uppgett att de ar rokare eller daglig-/ndstan dagligrokare.
Skillnaderna ar dessutom storre én 1 vriga befolkningen. Elever i gymnasiets
arskurs 2 ingér 1 skolundersokningen sedan 2004 och dven hir &r flickor
overrepresenterade vad géller rokning.

Snusning dr daremot en utpriglat manlig vana, pd senare ar har runt 20% av
den manliga befolkningen uppgett att de snusar dagligen respektive 4% av
den kvinnliga (tabell 105). Det &r en pafallande stdrre andel pojkar én flickor
i arskurs 9 som snusar men snusning har blivit vanligare bland flickor de se-
naste aren. Samma géller for eleverna i gymnasiets arskurs 2 dir det dr unge-
far tre ganger fler pojkar @n flickor som snusar.

Tobakskonsumtionen (d v s rokning och snusning) har ddremot &dnda sedan
1990-talet varit mycket likartad for pojkar och flickor i &rskurs 9, dven for
eleverna i gymnasiets arskurs 2 har konsskillnaderna varit mycket sma. Folk-
hélsoinstitutets hidlsoenkét visar emellertid att f6r den totala befolkningen har
andelen dagliga tobakskonsumenter varit nagot storre bland ménnen sedan
undersdkningen startade ar 2004.

Regionala skillnader

Enligt sammanslagningar av undersokningarna i arskurs 9 fran perioden
20062008 forefaller andelen rokare vara relativt jamnt fordelad sett till olika
regioner. Pojkarna i Vistra Gotalands 1dn uppvisar dock négot ldgre virden
(tabell 18). For flickornas del &r det i sodra Sverige som den ldgsta andelen
rokare aterfinns. I gymnasiet dr rokvanornas regionala férdelning tamligen
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jamn med undantag for pojkarnas ligre védrden frén Stockholms ldn (Hvit-
feldt och Nystrom 2008).

Bland de 18-4riga ménnen i de mera omfingsrika monstringsundersokning-
arna var andelen rokare 2006 négot hogre i storstadsomraden (22%) och légre
i landsbygdsomraden (19%). Den allra hogsta andelen rokare aterfanns dock
bland ménstrande fran Norrbottens lin (26%) och den ligsta i Orebro lin
(17%).

SCBs ULF-undersokningar har slagits samman for dren 1998-2002 for att
generera ett tillridckligt stort dataunderlag for nedbrytningar pa lédnsniva, dven
om det i1 nagra fall dr s att resultaten fortfarande ar osékra p g a laga bastal
(Statens folkhélsoinstitut 2004). Enligt denna redovisning var det statistiskt
sdkerstéllt att méin i Dalarna, Vastmanland och Uppsala var dagligrokare i
mindre utstrackning jaimfort med mén i hela riket. Dagligrokning bland kvin-
nor var minst vanlig i Jimtland och Visterbotten och vanligast i Védstman-
land.

En H-regionindelning av ULF-undersdkningen visar att rokning i vuxna be-
folkningen 2005 &r minst vanlig i (norra) glesbygden och vanligast i Gote-
borg/Malméregionen, men skillnaderna dr sma (14 resp 18%). Persson et al
visar med hjilp av ULF-data att de regionala skillnaderna i rokvanorna var
storre under 1980-talets borjan och att de har utjamnats under de foljande
tjugo édren. Fordndringen bestar frdmst i att boende i storstadsregionerna
minskat sitt rokande.

Ser man till snusvanorna bland pojkarna i nian finner man att dessa é&r relativt
jamnt fordelade mellan de sex olika regionerna enligt data for perioden
20062008 (tabell 18). Virdena for andelen snusare varierade endast mellan
15 och 20% for pojkarna men mellan 2 och 11% for flickorna. Virdet for
flickorna var hogst i "Norra Sverige” (se definition i tabellkommentarerna)
och lagst i Skéne lén.

De regionala skillnaderna for flickorna aterfinns &ven i gymnasiets &rskurs 2.
Dir snusar 23% av flickorna frdn Norra Sverige och 4% av dem frdn Skéne.
For gymnasiekillarnas del var skillnaderna fortfarande relativt sma men négot
farre (ca 25%) snusade 1 Stockholms, Vistra Gotalands respektive Skéne 1dn
jamfort med ca 31% i dvriga regioner.

Bland monstrande mén var snusning vanligare i landsbygdsomraden jamfort
med storstadsomraden och allra vanligast i Jimtland och Vérmland, dér ca
37% snusade (tabell 21). I Ostergétland var andelen snusare ligst och upp-
gick till 26%.

I ULF-undersdkningen fran 2005 var dagligsnusning vanligast i norra Sveri-
ge och minst vanlig i storstadsomraden bland 16-84-aringarna, savél fér mén
som for kvinnor. Totalt snusade 18% i norra glesbygden och 11% i storstads-
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lanen. Jamfor man snusdata fran 1988—1989, 1996—-1997 och 20042005 in-
delat i regionerna “storstadsomrdden”, “’storre stdder” samt “ovriga Sverige”
finner man Okningar bland ménnen i samtliga dessa tre regioner. Samtidigt
som andelen snusare dr minst i storstadsomradena sa finns dér den storsta re-

lativa 6kningen dver tid, jAmfort med andra regioner.

Intrycket att snusning ar vanligare norrover och mindre vanligt i storstadsom-
raden, i synnerhet soderdver, dr ganska entydigt utifran alla de undersokning-
ar som refererats ovan. Aven om skillnader i rékvanor var relativt smé i den
vuxna befolkningen sa forefaller det som om dessa uppvisar en omvénd regi-
onal utbredning jamfort med snusningen.

Sociala faktorer

Rokningen har inte minskat lika mycket i alla socialgrupper. For ett halvsekel
sedan var rokningen allra mest utbredd i mera vélsituerade grupper. Sérskilt
bland kvinnor var detta tydligt d& arbetarklassens kvinnor knappast rokte alls
pa 1940-talet. Numera &r forhallandena omvénda. I ett langre perspektiv har
saledes rokningen minskat mest i socialt och ekonomiskt gynnade grupper.

Ar 2005 rokte enligt ULF-undersdkningen 23% av arbetarna, 11% av tjins-
teménnen och 15% av foretagarna. Bland fortidspensionérer och langvarigt
arbetslosa var andelen rokare 31%. Enligt samma studie var rokning dubbelt
sé vanligt bland utlandsfodda mén, jimfort med min som var fodda i Sverige
av svenskfodda fordldrar (29 jaimfort med 12%). Bland kvinnorna var skill-
naderna 1 rokvanor med avseende pa utlindsk bakgrund relativt sma.

Folkhalsoinstitutets folkhélsoenkater bland 16—84-aringar visar ocksa att den
sociala gradienten for dagligrokning dr tydlig; det dr vanligare bland arbetare,
kortutbildade, bland ekonomiskt utsatta och bland laginkomsttagare att roka
dagligen. Arbetslosa, fortidspensiondrer och langtidssjukskrivna var daglig-
rokare 1 dubbelt sé stor utstrdckning som andra. Skillnaden med avseende pé
socioekonomiska variabler var inte lika stora sett till snusning dven om det
var vanligare att arbetare snusade jamfort med tjdnstemén, liksom att perso-
ner med kort utbildning var snusare i hdgre grad 4n dem med léngre utbild-
ning.

SCBs ULF-studie frén 2005 visar att snusning dr mindre vanligt bland manli-
ga utlandsfodda liksom manliga tjinstemén men desto vanligare bland man-
liga arbetare. For kvinnornas del gick det knappt att finna nagra sadana skill-
nader eftersom snusning dverhuvudtaget dr ovanligt bland dem.

Av skolundersokningen 2006 i arskurs 9 framgar att skolk och otrivsel i sko-
lan &r vanligare hos elever som roker. Andelen som skolkade ett par ganger i
ménaden eller oftare var 24% bland rékarna och 6% bland icke-rokarna. An-
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delen som trivdes déligt 1 skolan uppgick till 10% 1 den forstndmnda gruppen
och 5% i den sistndmnda.

Tretton procent av dem som trivdes bra i skolan snusade, mot 22% av dem
som trivdes daligt. Snusning var ocksa vanligare hos dem som skolkade tva
ganger i manaden eller oftare jamfort med dem som aldrig skolkade (34 jam-
fort med 8%).

I monstringsundersokningen fran 2006 var det ndgot vanligare att personer
med utldndsk bakgrund rokte, jamfort med svenskfodda med svenskfodda
fordldrar (25 respektive 19%). Med snusning forholl det sig tvirtom, da 24
respektive 31% uppgav detta. Enligt 2006 ars rapport var rokning ocksé van-
ligare bland monstrande med lagutbildade fordldrar samt bland monstrande
som inte studerade vid monstringstillfallet, och dessa samband gick igen dven
for snusning.

Konsekvenser av tobakskonsumtion

Rokningen medfor medicinska snarare dn sociala skadeverkningar. Samban-
det mellan rékning och ohélsa har sedan borjan av 1960-talet dokumenterats i
ett stort antal vetenskapliga rapporter (Folkhélsoinstitutet 1997). Enligt WHO
bidrar tobaksrokning till 12% av sjukdomsbordan mitt i DALYs (WHO
2002).

WHO har utvecklat en metod att utifrdn nationell dodsorsaksstatistik berédkna
antalet rokningsrelaterade dodsfall i ett land (Peto 1994). Enkelt uttryckt in-
nebdr metoden att man anvénder lungcancerdddligheten i ett land som matt
pa hur lange och hur mycket man rokt i landet. Utifrén detta matt berdknar
man den rokningsrelaterade dodligheten i 6vrigt, med utgangspunkt fran data
i stora epidemiologiska studier. Metoden innebar sannolikt en underskattning
av antalet rokningsrelaterade dodsfall, men det dr &nda av intresse att betrakta
utvecklingen enligt dessa berdkningar.

Av diagram 44 framgér att rokningen uppskattningsvis kridvde ca 8 000 liv i
Sverige 1995. Monstret i berdkningarna, baserade pa den ovannimnda meto-
den, stimmer vl 6verens med vad man kan forvédnta sig ndr man studerar
konsumtions- och forséljningsstatistiken. I och med att skadorna av rokning
uppkommer forst efter en tids rokning sker en viss eftersldpning i dédsor-
saksstatistiken jamfort med konsumtionsstatistiken.

En berdkning av antalet rokningsrelaterade dodsfall for aren 1990-2000, med
utgdngspunkt fran dodsorsaksregistret, visade att dessa minskade under peri-
oden, fran totalt cirka 7 400 till 6 400. Det ar dock enbart bland méannen som
en minskning skett, fran 243 till 178 dodsfall per 100 000 invénare i aldern
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35-84 ar. Dodsfallen bland kvinnorna dkade tviartom ndgot, fran 85 till 94
fall.

Enligt Socialstyrelsen och Epidemiologiskt Centrum (2005) orsakas runt 8 av
10 lungcancerfall i Sverige av rokning. Tobaksrokningen bland ménnen bor-
jade minska tidigare &n bland kvinnorna och efter 1985 kan man se en
minskning av lungcancerfall bland mén. Ar 2002 uppgick de aldersstandardi-
serade virdena, aldrarna 15-75 ar — till ca 35 manliga fall per 100 000 inva-
nare. Motsvarande siffra 1dg strax over 40 i slutet av 1970-talet. For kvinnor-
na har dock lungcancerfallen okat kontinuerligt sedan borjan av 1970-talet.
Antalet fall per 100 000 var ca 8 ar 1970 men ca 25 ar 2002.

Forandringar 1 dodlighet vid lungcancer respektive kroniska sjukdomar i ned-
re luftvigarna (inklusive KOL) foljer enligt Socialstyrelsen méns och kvin-
nors skilda utveckling av rokvanor under de senaste 15 aren. For kvinnor har
dodligheten 1 lungcancer och kroniska sjukdomar i1 nedre luftvigarna okat
med 46 respektive 32 procent mellan perioderna 1989-1991 och 2003-2005.
Mainnens dodlighet i dessa sjukdomar har minskat med 14 respektive 22 pro-
cent. Samtidigt dr lungcancer fortfarande vanligare bland mén &n bland kvin-
nor (Socialstyrelsen 2008).
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Diagram 44. Antalet rokningsrelaterade dédsfall i Sverige férdelat pa kén. 1955—
1995.
Kalla: WHO
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Internationell jamférelse av rékvanor

Vid tre tillfillen (1995, 1999 och 2003) har den europeiska skolundersok-
ningen ESPAD genomforts med CAN som koordinator. En fjarde datainsam-
ling genomfordes 2007 men siffrorna beréknas vara tillgéngliga forst 2009. 1
gruppenkétstudien har b la frdgor om rokning stillts till 15-16-ariga skolele-
ver i ett stort antal europeiska ldnder under former som liknar den ordinarie
svenska skolundersdkningen (Hibell et al 2004).

For att fa en uppfattning om aktuella rokvanor har man fragat eleverna om de
rokt cigaretter de senaste 30 dagarna fore unders6kningen. Liksom 1999 var
andelarna 2003 hogst pa Gronland (60%), samt i tre Ostlinder; Bulgarien,
Tjeckien och Moskva/Ryssland (ca 44%). Aven Osterrike 14g hogt 2003
(49%). Allra lagst andel elever som rokt under de senaste 30 dagarna uppvi-
sar Cypern, Island och Sverige (runt 23%).

I diagram 45 (tabell 55) jimfors resultaten fran 1995, 1999 och 2003 for de
28 lander som medverkat vid atminstone tva av dessa mattillfallen. Nér for-
andringarna &r storre dn tre procentenheter mot aret innan har detta markerats
med rdd linje vid 6kning och med gron linje vid minskning.

Om man ser till utvecklingen sedan 1995 &r det relativt fa ldnder som uppvi-
sar nagon tydlig och kontinuerlig utveckling &t niagot hall. Estland utgor ett
undantag d4 rokningen successivt okat enligt ESPAD-métningarna, liksom
Island och Irland men i dessa tvé lander handlar det om nedatgidende trender.

119 av 35 lander var det fler flickor dn pojkar som rapporterat aktuella roker-
farenheter. Den storsta differensen kan noteras for Isle of man dér 36% av
flickorna och 23% av pojkarna rokte. Ukraina representerar den andra ytter-
ligheten och dér var rokning nistan dubbelt s& vanlig bland pojkarna jamfort
med flickorna (49 resp 28%). Generellt kan ségas att ldnder dér majoriteten
rokare var pojkar lag i 6stra Europa och att flickorna oftare var i majoritet i
vastra Europa.

Ett ndgorlunda likartat monster betrdffande rokningens utbredning framkom i
en undersokning bland skolungdomar fran 1997/1998 genomford av WHO
(Currie 2000), &ven om jamforbarheten dr begransad p g a av att frageformu-
leringar och deltagande linder delvis skiljer sig 4t.
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Diagram 45. Andelen 15-16-ariga elever i olika lander som rokt cigaretter minst
en gang de senaste 30 dagarna. 1995, 1999 och 2003. (Tabell 55)
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Fragor om man rokt cigaretter de senaste 30 dagarna har stillts till elever i
12th grade (motsvarande gymnasiets arskurs 2) alltsedan 1975 i USA. Da
svarade bortat 40% att de gjort detta (Johnston et al 2008). Andelen foll dér-
efter, men steg mellan 1992 och 1997, fran 28 till 36%. Dérefter har andelen
sjunkit till 22% &r 2007 och trenden i USA under 1990-talet &r séledes likar-
tad den som iakttagits i Sverige bland eleverna i arskurs 9. Fran 1991 finns
dven data for motsvarande arskurs i USA och de uppvisar samma trender
som de tva &r dldre eleverna, men pa en ligre niva. Ar 2007 svarade 14% av
dem att de rokt senaste 30 dagarna vilket alltsé ar ldgre &n samtliga lander i
ESPAD-studien.

WHO beskriver i en rapport fran ar 2007 hur tobakskontrollen och tobakspo-
litiken utvecklats i Europa mellan 2002-2006 (WHO 2007). Bland annat har
nio europeiska ldnder infort rokfria serveringar och ytterligare ett 30-tal lan-
der har begrinsat rokning pé restauranger under perioden. Dessutom har
manga lander, i framfor allt Vésteuropa, hojt skatterna for att begriansa an-
vindningen av tobak. Priserna har i genomsnitt 6kat med 6,8 procent sedan
2002 i Europa. Detta trots att priserna sjunkit i sydostra Europa. Av de lander
som ingick i studien var cigaretter dyrast i Storbritannien, 67 kr for ett paket.
Billigast var Lettland med cirka 10 kronor per paket.

Det dr 29 procent av den vuxna befolkningen som réker i Europa, 40 procent
min och 18 procent kvinnor. Det ar framfor allt bland ménnen man kan kon-
statera en néagot lagre andel rokare jamfort med 2002. Storst andel manliga
rokare finner man i den Ryska federationen med 61 procent. Minst roker de
svenska médnnen dér endast 14 procent roker. Storst andel kvinnliga rokare
finns i Osterrike med ver 40 procent. De svenska kvinnorna ligger pa ge-
nomsnittet for Europa med 18 procent. Det bor tilldggas att undersdkningen
inte tar hinsyn till den totala anvéndningen av tobak. Skulle till exempel
snusanvdndning inkluderas blir siffrorna inte lika laga i Sverige.
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Konsrelaterade skillnader 1
drogvanor

Inledning

Stereotypa uppfattningar om hur mén och kvinnor ska bete sig och vara, ge-
nomsyrar sd gott som alla delar av samhillet. Inom néstan samtliga omraden
som tas upp 1 Drogutvecklingen i Sverige finns det skillnader mellan mén
och kvinnor, vissa av mindre omfattning och andra av storre. Skillnaderna
kvarstar nir befolkningen delas in i olika &ldersgrupper.

Sammanfattningsvis kan ségas att mén dr overrepresenterade vad giller nar-
kotikaerfarenhet och konsumtion av alkohol liksom bland personer med ris-
kabla alkoholvanor och tungt narkotikamissbruk. Dértill &r det en storre andel
min dn kvinnor som har sniffat ndgon gang och som har anvént niagot dop-
ningspreparat.

Syftet med det hér kapitlet &r att belysa konskillnader nir det géller sivil al-
koholanvidndning och narkotikaerfarenhet som for vardaglig rokning och
snusning samt for de mer ovanliga foreteelserna dopning och sniffning. Stati-
stiken visar att skillnaderna existerar men kapitlet gor inga ansprak pa att ge
en heltidckande forklaring till vad dessa skillnader beror pa.

I foljande avsnitt redovisas olikheter och likheter mellan midn och kvinnor
inom de omraden som tagits upp i Drogutvecklingen i Sverige. Darefter fol-
jer en reflektion 6ver konstillhorighetens betydelse for konsumtion och miss-
bruk som frimst &r inriktad pa alkohol. Kapitlet avslutas med en samman-
fattning.

Man och kvinnor i statistiken

Drogutvecklingen i Sverige innehéller en stor mingd data géillande konsum-
tionsvanor och erfarenhet av alkohol, narkotika, tobak samt sniffning och
dopning. I det hdr avsnittet foljer en sammanfattning av de konsskillnader
som framkommit tidigare i rapporten samt i viss omfattning &dven nya fakta.
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Procent BMan B Kvinnor I

20

16

Roker dagligen Snusar dagligen Riskabla Cannabis
alkoholvanor

Diagram 46. Andelen 16-84-aringar som roker dagligen, snusar dagligen, har
riskabla alkoholvanor samt har anvant cannabis de senaste 12 manaderna, forde-
lat pa kon. 2007.

Kalla: Statens folkhalsoinstitut.

En 6versikt 6ver hur skillnaderna mellan mén och kvinnor sag ut 2007, inom
nagra av de omraden som tas upp i det hir avsnittet, framgar av diagram 46.
Data &r himtade fran Statens folkhélsoinstituts folkhélsoenkdt och som fram-
gar av diagrammet dr mén Overrepresenterade dels vad géller riskabla alko-
holvanor men @ven bland dem som anvént cannabis de senaste tolv ménader-
na. Kvinnor ar dverrepresenterade bland dem som roker men endast 4% snu-
sar dagligen jamfort med ménnens 19%, vilket resulterar i en mycket jamnt
fordelad tobakskonsumtion sett ur ett konsperspektiv.

Alkohol

Alkoholkonsumtionsnivan i Sverige har under senare &r dkat och enligt be-
rakningar fran SORAD (Boman et al 2007) har den under 2000-talet dversti-
git 10 liter per person (15 ér och &ldre).

I CANS éarliga skolundersokningar i arskurs 9 framkommer skillnader mellan
pojkar och flickor vad géller alkoholkonsumtion, dessa har dock varierat i
storlek sedan undersokningens borjan. Under 1970-talet var skillnaderna i to-
talkonsumtion mellan pojkar och flickor smé. Dessa dkade under 1980- och
1990-talen, men dérefter har pojkarnas och flickornas konsumtionsnivéer ater
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nidrmat sig varandra och de senaste fem aren har pojkarna druckit ca 30% mer
an flickorna, jamfort med ca 75% mer under 1990-talet (tabell 10). Utjam-
ningen beror pé att flickornas konsumtion under en lédngre tid 6kat samtidigt
som pojkarnas sjunkit under 2000-talet.

Sedan starten 2004 av skolundersdkningarna i gymnasiets arskurs 2, har al-
koholkonsumtionen varit visentligt hdgre i gymnasiet jamfort med arskurs 9.
Konsumtionen bland gymnasieungdomarna var 2008 mer &n dubbelt s& hog
bland pojkarna och 60% hogre bland flickorna, jamfort med vad niorna upp-
gav samma undersokningsér (tabell 11). Det ér saledes i 16—18-arsaldern som
storre konsskillnader etableras.

Utvecklingen av andelen icke-konsumenter i drskurs 9 har varit mycket likar-
tad mellan pojkarna och flickorna alltsedan 1970-talets borjan. P4 1970-talet
lag andelen ickekonsumenter runt 10% for att sedan 6ka under 1990-talet. Pa
senare ar har andelen legat runt 30%, med en négot stdrre andel pojkar &n
flickor som uppgivit att de inte dricker alkohol. Niar gymnasieundersokning-
en startades 2004 14g andelen icke-konsumenter runt 10%, 2008 har den an-
delen okat nagot till 12% for bade pojkarna och flickorna. Med andra ord har
det skett en 6kning av ickekonsumenter bland niondeklassarna och i viss méan
dven bland gymnasieeleverna.

Aldre konsumtionsvaneundersdkningar visar en dkning av kvinnors alkohol-
konsumtion. Ar 1968 drack kvinnorna en fjirdedel av vad ménnen gjorde en-
ligt en befolkningsstudie i &ldrarna 21-70 4r (Nilsson och Klofver 1984). En-
ligt TEMOs data for 18—70-4ringar perioden 1982-2000 uppgick kvinnornas
konsumtion i genomsnitt till drygt 40% av ménnens (tabellerna 29 och 30).
En jdmfOrelse av olika riksrepresentativa frageundersékningar i SOU
(2005:25) visar att kvinnornas sjalvrapporterade alkoholkonsumtion var ca
36% av méinnens 1990. Tolv &r senare, ar 2002, var den ca 45%. Aven om
det ror sig om olika undersokningar tyder detta pa att kvinnornas konsum-
tionsandel faktiskt har 0kat, &ven om den dndd inte nar upp till hilften av
ménnens konsumtionsniva.

Data frdn SoRADs monitormétning fran ar 2002 illustrerar att alkoholkon-
sumtionen &r aldersrelaterad (Leifman och Gustafsson 2003). I denna mera
detaljerade studie &terfinns konsumtionstoppen i aldersgruppen 20-24 ar.
Detta giller for sdvdl mén som kvinnor, men medan ménnens konsumtion
minskar linjart med aldern s& &r kvinnornas konsumtion jimnare foérdelad
bortsett fran den éldsta aldersgruppen som uppger allra ldgst konsumtion.
Noterbart dr dven att gruppen 30-39-driga kvinnor ligger ndgot lagre 4n de
omgivande alderskategorierna, vilket mojligtvis dr en effekt av barnafédande.

Vid en granskning av andelen storkonsumenter, liksom berusnings- eller in-
tensivkonsumenter, visar sig mén vara Overrepresenterade och detta géller
dven i de studier dar man har tagit hdnsyn till att kvinnor i genomsnitt tal
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mindre alkohol 4n mén. Detta framgar bland annat av Statens folkhélsoinsti-
tuts arliga undersokning dér berusningsdrickande och riskkonsumtion av al-
kohol har visat sig vara vanligare bland mén 4n bland kvinnor (Wadman et al
2007). Enligt 2007 ars undersokning var andelen med riskabla alkoholvanor
storst 1 aldersgruppen 16-29 ar, i vilken nidstan en tredjedel klassades som
riskkonsumenter. Andelen minskar sedan kontinuerligt med stigande élder.
Min i aldern 16-29 ar utmérker sig som den grupp med allra flest riskkon-
sumenter, 34% jamfort med till exempel 1% bland kvinnor i dldern 65—-84 ar.
Det var dessutom en storre andel kvinnor &n min som inte druckit nagon al-
kohol alls de senaste tolv ménaderna.

Det ér inte helt enkelt att tolka alkoholskadornas utveckling, men det kan
konstateras att konskillnader framtrdder d4ven hir. Socialstyrelsen redovisar
antalet alkoholrelaterade utskrivningar inom den totala slutenvarden sedan
1987 (se bilaga 1). Mellan 1987-1998 minskade antalet slutenvardstillfallen
fran ca 51 000 till 37 000. Dérefter har antalet 6kat och uppgick ar 2007 till
ndstan 47 000 (tabell 40). Kvinnornas andel av vardtillfdllena har 6kat sedan
1987, fran 19 till 27% &r 2007.

Uppgifter rorande den alkoholrelaterade dodligheten hidmtas fran Socialsty-
relsens dodsorsaksstatistik (tabell 42). Siffrorna beskriver en stor 6kning av
dodsfallen under 1970-talet, med ett maximum 1979 om ca 2 300 alkoholre-
laterade dddsfall. Direfter har antalet arligen legat runt 2 000. Ar 2006 var ca
1 600 av de omkomna min och ca 450 kvinnor. Dédligheten bland mén har
minskat mer eller mindre kontinuerligt sedan 1979 — fran 49 dodsfall per
100 000 till 36 4r 2006 — men den har varit timligen konstant bland kvinnor-
na under samma period dé antal dodsfall per 100 000 har legat mellan 7 och
10 (tabell 42). Utvecklingen av den alkoholrelaterade dodligheten redovisas
dven separat for levercirrhos, alkoholberoende, alkoholpsykos och alkohol-
forgifining (sévél underliggande som bidragande diagnoser). Nir det géller
levercirrhos har andelen kvinnor sedan 1980-talets borjan legat runt 35% av
fallen. Andelen kvinnor for de 6vriga diagnoserna — i genomsnitt frdn 1980
och framat — har varit 16% for alkoholberoende, 16% for alkoholpsykos och
27% for alkoholforgiftningar.

Aven i rittsstatistiken dr mén dverrepresenterade. De ir i stor majoritet bland
personer misstiankta for trafiknykterhetsbrott (tabell 35). Det dr dessutom en
mycket stérre andel mén, jamfort med kvinnor, som blir omhéndertagna en-
ligt lagen (1976:511) om omhéndertagande av berusade personer (LOB).

Narkotika

CANSs skolundersokningar i arskurs 9 visar att det sedan starten 1971 inte
finns nagra stora konsskillnader bland niondeklassarna vad géller narkotika-
erfarenhet. Andelen pojkar som provat narkotika &r dock i genomsnitt lite
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hogre &n andelen flickor. I gymnasiets arskurs 2 har skillnaderna mellan poj-
kar och flickor under hela undersdkningsperioden 2004-2008 varit négot
storre. Fler pojkar dn flickor uppger att de har testat narkotika och nir det
géller konsumtion de senaste 30 dagarna blir skillnaderna &nnu tydligare,
dubbelt sa manga pojkar som flickor uppger detta (4 respektive 2% 2008).

Narkotikaerfarenheten bland ungdomar verkar alltsa 8ldersmissigt f6lja den
for alkohol. Konsskillnaderna for att ha provat narkotika ndgon enstaka ging
samt mer regelbunden anvéndning framtréder forst i de 6vre tondren, for att
sedan bli tydligare i 20-arsaldern.

I den vuxna befolkningen i Sverige dr det vanligtvis omkring dubbelt sa
manga méin som kvinnor som provat narkotika. Sifo och TEMO undersokte
narkotikaerfarenheten i befolkningen (15-75 ar) under perioden 1988-2000
(Drogutvecklingen i Sverige 2007). Runt 1990 uppgav ca 11% av ménnen
och 5% av kvinnorna att de ndgon géng provat narkotika. I slutet av 1990-
talet 6kade livstidsprevalensen (att nigon géng ha provat cannabis) nagot och
ar 2000 var andelarna for mén och kvinnor 16 respektive 8%.

Sedan 2004 undersoker Statens folkhélsoinstitut arligen hur stor del av be-
folkningen som har anvint cannabis. Livstidsprevalensen har sedan dess le-
gat runt 14% for minnen och 8% for kvinnorna. Bruk av narkotika respektive
enbart cannabis under de senaste 12 manaderna 4r ovanligt bland vuxna i sé-
vil de dldre undersokningarna som i folkhélsoenkédterna (t ex 2% bland bade
maén och kvinnor ar 2007, tabell 67).

I kartldggningarna av det tunga missbrukets omfattning fran 1979, 1992 och
1998 uppgick andelen kvinnor till knappt en fjardedel (Olsson et al 2001).
Main &r 1 majoritet bland personer lagforda for narkotikabrott. Med kartlagg-
ningarna som utgangspunkt gar det att dra slutsatsen att mannen dessutom &r
Overrepresenterade vad géller kiind kriminalitet. Ddremot har kvinnorna de
senaste tio dren statt for 35% av dem som sjukhusvérdats for narkotika-
relaterade diagnoser.

Enligt Byqvist (2005) var det i kartliggningarna farre kvinnor &n mén som
missbrukade narkotika, men en storre andel av de missbrukande kvinnorna
hade ett tungt/allvarligt missbruk. Kvinnorna var &ven i genomsnitt yngre n
ménnen, en nagot storre andel var arbetslosa och en storre andel kvinnor hade
injicerat heroin. Madnnen hade dock en ldngre missbrukstid &n kvinnorna och
en storre andel mén hade rokt heroin och anvént cannabis.

EMCDDA rapporterar arligen om hur narkotikasituationen ser ut i ett antal
europeiska lénder, varav Sverige &r ett. Enligt 2006 ars rapport, i vilken 29
europeiska lander ingick, finns det i Europa en storre andel manliga narkoti-
kaanvéindare &n kvinnliga for de flesta typer av narkotika. Den storsta ande-
len mén aterfinns bland anvéndare av cannabis och kokain, och den storsta
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andelen kvinnor bland dem som missbrukar lidkemedel och lugnande medel.
Detta aterspeglar sig, enligt rapporten, i allménhet dven i narkotikabehand-
lingen. Det finns dven indikationer som pekar pa en 6kad narkotikaanvénd-
ning bland kvinnor. Enligt samma rapport star kvinnor for 9-15% av de nar-
kotikarelaterade brotten i Europa, men under senare ar finns indikationer pé
en O0kad kvinnlig ndrvaro dven dér.

Det finns med andra ord méanga studier och rapporter som visar pa skillnader
i méns och kvinnors missbruk och det ar inte bara konsumtionen som skiljer
utan dven typ av preparat och missbrukssitt.

Sniffning

Enligt CANs skolundersokningarna dr det ndgot vanligare att pojkar har snif-
fat ndgon géng jamfort med flickor, &ven om skillnaderna numera &r sma.
Skolundersokningarna i drskurs 9 startade 1971 och erfarenheten av att sniffa
var storre da dn nu och sa var dven skillnaderna mellan pojkar och flickor. I
takt med att sniffning blivit alltmer ovanligt har dven konsskillnaderna
krympt. De senaste dren har inte mer dn 1 procentenhet skiljt mellan pojkarna
och flickorna (tabell 90).

Erfarenhet av att sniffa bland elever i gymnasiets arskurs 2 har sedan under-
sokningens bdrjan, 2004, legat pa ungefar samma niva som i arskurs 9 och
dven dér gar att se en viss Overrepresentation av pojkar. En nagot storre andel
pojkar har uppgett sddana erfarenheter, forutom 2008 da lika manga pojkar
som flickor redovisade detta (5%).

Forekomsten av sniffning bland vuxna &r inget som regelbundet undersoks
och med de begridnsade uppgifter som finns édr det mycket svért att sdiga ndgot
om konsskillnader 1 befolkningen. I 1998 éars kartldggning av narkotikamiss-
brukare i Sverige uppgavs 77 mén och 25 kvinnor missbruka I6sningsmedel.
I relation till antalet missbrukare 1 undersékningen var det en lika stor andel
(2%) av bade mén och kvinnor (Byqvist 2005).

Det ér 4 som vardats for l10sningsmedelsmissbruk. Enligt Lagen (1988:870)
om vard av missbrukare i vissa fall (LVM), kan tvangsvard beslutas, inte
bara pa grund av alkohol- eller narkotikamissbruk, utan dven till foljd av
missbruk av ”annat liknande beroendeframkallande medel”. Enligt en rapport
som Socialstyrelsen ger ut arligen sedan 1999, och som bland annat handlar
om vuxna personer med missbruksproblem, har det varje ar sedan 1998 varit
fler mén 4n kvinnor med l6sningsmedelsmissbruk, eller annat missbruk i
kombination med 18sningsmedel, som skrivits ut frdin LVM-hem (Socialsty-
relsen 1998-2008b).
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Dopning

Erfarenhet av dopning &r oavsett alder vanligare bland mén 4n bland kvinnor.
I bade arskurs 9 och gymnasiets arskurs 2 dr erfarenheten av anabola steroi-
der mycket ovanlig. Sedan fragan inférdes har det dock varit vanligare att
pojkar ndgon géng prévat anabola steroider dn att flickor gjort det. Eftersom
det ar sa pass ovanligt med dopningserfarenhet gar det inte att se nigra skill-
nader i gymnasiets andra ar jimfort med arskurs 9 (tabellerna 96 och 97).

Brottstatistiken kan i1 viss mén ge en uppfattning om situationen i den vuxna
befolkningen. Kvinnor férekommer mycket sillan i samband med dopnings-
brottslighet, i genomsnitt var bara 2% av alla misstinkta for dopningsbrott
perioden 1993-2007 kvinnor (tabell 94). Merparten av dem som missténks
for dopningsbrott dr mén i tjugodrséldern. I en studie frén 2005 framkom att
av de samtal om eget missbruk som inkom till telefonjouren for dopnings-
missbrukare, var 95% fran mén i aldern 17-34 ar (Thurelius et al 2005).

I Drogutvecklingen i Sverige 2008 redovisas undersokningar bland 16-24-
aringar genomforda av SKOP, TEMO och ARS samt undersékningar bland
15-75-aringar gjorda av TEMO. I samtliga undersdkningar framkom att dop-
ningserfarenhet var vanligare bland mén &n bland kvinnor under respektive
undersdkningsperiod (1993-2003 och 1993-2000). Aven STAD-studien fran
2008 styrker att dopningserfarenhet &r klart vanligare bland min 4n bland
kvinnor (Leifman och Rehnman 2008).

Tobak

I Sverige har rokningen bland mén minskat sedan 1960-talet och bland kvin-
nor sedan 1970-talet. Nedgéngen borjade tidigare for midn och har dessutom
varit storre, vilket gor att rokning nu ér vanligare bland kvinnor &n bland méin
(Socialstyrelsen 2008).

Anda sedan starten av skolundersdkningen 1971 i &rskurs 9 har det varit fler
flickor &n pojkar som uppgett att de ar rokare eller daglig-/nédstan dagligroka-
re (tabell 102). Aven i gymnasiets rskurs 2 #r flickor klart dverrepresentera-
de vad géller rokning (tabell 103).

Statistiska centralbyrén fragar om rékvanor 1 sin arliga undersdkning om lev-
nadsforhéallanden. I den vuxna befolkningen har sedan 1994 fler kvinnor jim-
fort med mén svarat att de roker dagligen (férutom ar 1999 da lika manga
min som kvinnor uppgav detta), en skillnad som blivit storre 1 takt med att
andelen dagligrokande médn minskar fortare dn andelen dagligrokare bland
kvinnorna (tabell 104). Intressant &r att rokning i Sverige har gatt fran en
manlig till en kvinnlig vana, samtidigt som det enligt WHO (2007) ér fler
min &n kvinnor som roker i Europa. Uppskattningsvis roker 29% av Europas
befolkning. Fordelat pa kon géller det 40% av ménnen och 18% av kvinnor-
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na. I Sverige rokte 13% av ménnen och 17% av kvinnorna dagligen 2006 (ta-
bell 104).

Snusning &dr vanligare bland mén 4n bland kvinnor i Sverige. Under senare ar
har, enligt Statens folkhélsoinstitut, runt 20% av den manliga befolkningen
uppgett att de snusar dagligen jamfort med 4% av den kvinnliga (tabell 105).
Det dr dven en péfallande storre andel pojkar @n flickor i arskurs 9 som snu-
sar. Det samma géller for eleverna i gymnasiets arskurs 2.

Dessa skillnader i rokning och snusning innebér dock att tobakskonsumtio-
nen totalt sett (d v s bade rokning och snusning) blir mycket likartad. Anda
sedan 1990-talet har den totala tobakskonsumtionen for pojkar och flickor i
arskurs 9 varit mycket jimn. Aven for eleverna i gymnasiets rskurs 2 har
konsskillnaderna varit mycket sma sedan undersdkningens borjan 2004. Sta-
tens folkhédlsoinstituts hilsoenkét visar att dven for den vuxna befolkningen
har konsfordelningen av dagliga tobakskonsumenter varit mycket jimn under
hela undersdkningsperioden 2004-2007.

Dodsorsaksstatistiken ger en bra uppfattning om hur rdkningens skador for-
delar sig mellan mdn och kvinnor. I och med att skadorna av rékning upp-
kommer forst efter en tids rokning sker en viss eftersldpning 1 dodsorsakssta-
tistiken jamfort med konsumtionsstatistiken. Fordndringar 1 dodlighet vid
lungcancer respektive kroniska sjukdomar i nedre luftvigarna (inklusive
KOL) foljer, enligt Socialstyrelsen (2008), méns och kvinnors skilda utveck-
ling av rokvanor under de senaste 15 &ren. For kvinnor har dddligheten i
lungcancer och kroniska sjukdomar i nedre luftvéigarna dkat med 46 respek-
tive 32% mellan perioderna 1989-1991 och 2003-2005. Daremot minskade
minnens dodlighet i dessa sjukdomar med 14 respektive 22%. Fortfarande ar
dock lungcancer vanligare bland mén 4n bland kvinnor, men utifran nuvaran-
de konsumtionsuppgifter kan det pa sikt bli ett omvént férhallande.

Betydelsen av ett kbnsperspektiv

Det finns ingen generell forklaring till varfor alkohol- och narkotikakonsum-
tionen skiljer sig mellan méin och kvinnor men det finns ménga teorier, se till
exempel Leissner & Hedin 2002, Obot & Room 2005 och Wilsnack & Wils-
nack 1997.

Det finns en méngd forklaringar till varfor en person blir missbrukare eller
storkonsument av alkohol eller andra droger. I de biomedicinska och psyko-
logiska teorierna star egenskaper hos individen i fokus och i de sociologiska
och socialpsykologiska ligger fokus pa strukturella och relationsbundna fak-
torer. Ofta dr en kombination av individbaserade och strukturella faktorer
vanliga som forklaringsmodell (SOU 1994:28). 1 rapporten sammanfattas
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dven narkotikakommissionens utredning (Ds S 1982:7). Som forklaringar till
att ett missbruk inleds betonas framst faktorer som tillgdngligheten av dro-
ger, personlighetsdrag samt olika samhéllsforhallanden. Orsakerna till fort-
satt missbruk och 1 vissa fall ett ’tungt” missbruk forklaras i en del teorier
frimst med preparatens beroendeskapande effekter, i andra teorier soks for-
klaringen i en kombination av individuella och samhilleliga faktorer.

I Women, Alcohol and Drugs beskriver Karen Salmose (1989) kvinnors for-
hallande till alkohol i det forindustriella Stockholm. Forfattaren kopplar
manga av de forhallanden hon funnit i det forindustriella Stockholm till
andra delar av landet. En stor del av kvinnorna i det forindustriella samhéllet
i Stockholm hade en restriktiv hallning till alkohol. Ménnens missbruk ledde
ofta till lidande for kvinnorna i form av fattigdom och misshandel. Kvinnan
hade inte bara ansvar for barnuppfostran och hem utan i manga fall dven kra-
vet pa sig att bidra, eller i vissa fall ensam ansvara for, familjens uppehélle,
vilket krdvde nykterhet. Néstan all alkoholkonsumtion i det forindustriella
Stockholm kan tillskrivas ménnen. Det forekom att kvinnor drack alkohol
men sittet de gjorde det pa skiljde sig fran ménnens. Ménnens sociala drick-
ande var sammankopplat med maskulinitet och ett sétt att leva upp till existe-
rande normer. Kvinnorna drack i mycket mindre méngder och mycket tyder
dessutom pé att deras drickande hade en mer praktisk eller “medicinsk™ in-
nebord. Det var till exempel vanligt att kvinnor anvinde vodka for att bota
vanligt forekommande sjukdomar som reumatism och gikt.

I slutet av 1800-talet forbattrades forhallandena i staden. Fler jobb och billi-
gare levnadskostnader ledde till att médnnen dterigen fick huvudansvaret att
forsorja familjen. Medelklassen viaxte och med den idealbilden av kvinnan
som den ansvarsfulla hustrun och modern som dessutom avhdll sig fran al-
kohol (Salmose 1989).

I artikeln Hur moderna dr vi? Alkohol och tidsandan skriver Karin Helmers-
son Bergmark (2005) om alkoholkonsumtionens utveckling under de senaste
25 aren. Under 1900-talet priglades det svenska samhéllet av en kultur med
fokus pa arbete och sparsamhet. Det fanns starka moralsystem for hur kvin-
nor och mén skulle handla och tinka. Langsiktiga méil sattes fore egen be-
hovstillfredsstéllelse och aterhéllen konsumtion mojliggjorde sparande.

Enligt forfattaren leder den ackumulerande kunskapen till ett allt mer avtradi-
tionaliserat samhiélle. I den modernitet vi lever i nu kan man forvinta sig en
forsvagning av de traditionella moraliska koderna vad géller alkoholbruk till
forman for en mer individualiserad njutnings- och konsumtionsorientering.
Helmersson Bergmark talar i sin artikel om hur vi lever i en tid da regelverk
och standardiseringar pa allt fler omraden ersétter moralens roll. Det kon-
sumtionssamhélle vi lever i bygger mycket pa individens preferenser och
handlingsval. Det dr viktigt att leva ”det goda livet” och att uppna sa mycket
nytta och néje som mojligt.
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Enligt Helmersson Bergmark har de traditionella moraliska institutionerna
forsvagats och dven det normsystem som tidigare bidragit till att halla alko-
holkonsumtionen nere, frimst bland kvinnor. 2000-talets samhélle forespra-
kar, till skillnad fran 1900-talets, konsumtion och livsnjutning men samtidigt
kontroll och ett hilsosamt liv.

I SOU (1994:28) konstateras att den sociala kontrollen ar starkare for kvin-
nor dn for mén. Rollen som mor och omgivningens attityder bekréftar att
kvinnan maste kontrollera sitt drickande samtidigt som en missbrukande man
och far inte skuldbeldggs i samma utstrickning av omgivningen och myndig-
heter, som en missbrukande kvinna och mor.

Forutom de krav som finns pd kvinnan att leva upp till en viss roll finns det
dven manga krav forknippade med att vara man. I en artikel av Courtenay
(2000), som bland annat handlar om konstruktionen av manlighet, beskrivs
min som mer risktagande dn kvinnor. Mén forsétter sig 1 fler riskabla situa-
tioner @n kvinnor och detta forstidrker och reproducerar uppfattningen om
manlighet.

Aven biologiska skillnader kan ge svar pa frigan varfor mén dricker mer 4n
kvinnor, da kvinnor helt enkelt inte behover dricka lika mycket alkohol som
min for att uppna samma effekt (Wilsnack & Wilsnack 1997). Men, som ti-
digare pavisats, dr min overrepresenterade vad géller storkonsumtion och be-
rusningsbendgenhet dven da hénsyn tas till méns och kvinnors biologiska
skillnader (viktskillnad, kédnslighet for alkohol etc).

I Sverige ligger alkoholkonsumtionen idag pd en historiskt sett hog niva.
Dock bor man ha i minnet att forr stod ménnen for néstan hela alkoholkon-
sumtionen. Numera bidrar dven kvinnorna vilket forklarar en del av den dka-
de konsumtionen. Forskningsresultat som pavisar samband mellan foérédnd-
ringarna i den totala konsumtionen och féréndringarna i alkoholskadorna har
bl a redovisats av Alkoholpolitiska kommissionen (SOU 1994:25) liksom i
Alkoholpolitik for bdttre folkhdlsa (Edwards 1996) samt i The effects of Nor-
dic alcohol policies 1 (Room red 2002).

For att battre forsta det vixande alkoholproblem som kan ténkas f6lja i spa-
ren av en Okande totalkonsumtion krivs en béttre forstielse for alkoholkon-
sumtionen och dess konsekvenser i samhillet. En viktig aspekt i det arbetet
ar att fa bdttre kunskap om de sociala och kulturella influenser som paverkar
och skapar skillnader mellan mén och kvinnor. En storre kunskap om dessa
faktorer kan forhoppningsvis minska de negativa effekter konsstereotypa
uppfattningar kan ha for behandling och férebyggande arbete (Wilsnack et al
2005). Exempel pa sddana stereotypa fordomar har i USA varit att kvinnors
alkoholproblem tidigare ofta blivit forsummat och att de missbrukande kvin-
norna i vissa fall utsatts for straff istillet for behandling. Mén, ddremot, har
ofta fatt lara sig att se pa sitt eget missbruk som ”normalt”, tills det allvarligt
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paverkat deras beteende eller sociala relationer (Wilsnack och Wilsnack
1997).

Enligt de undersokningar som finns dr mén klart §verrepresenterade vad géll-
er dopning, och i vissa studier tycks dopningserfarenhet i form av anabola
androgena steroider (AAS) vara nagot som i stort sett endast aterfinns hos
min. Schofield et al (2000) skriver i en artikel om miéns hélsa, att da media
utgdr en stor del av det moderna samhillet paverkar medias bild manliga och
kvinnliga ideal. Mén i idrottssammanhang &r ett tydligt exempel pa detta. Fo6-
rebilderna inom idrotten utgdr pa manga sétt den ultimata bilden av manlig-
het och detta kan i sin tur ha betydelse for midn som anvénder sig av dop-
ningspreparat for att uppna dessa ideal. Dértill 4r de kartlagda biverkningarna
av AAS-preparat ménga och dé biverkningarna hos kvinnor ér sarskilt allvar-
liga (dopingjouren.se), kan detta vara en forklaring till att farre kvinnor an-
viander AAS-preparat.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis kan ségas att mén dr dverrepresenterade bade vad géller
alkoholkonsumtion och narkotikaerfarenhet, men &ven bland de mer ovanliga
foreteelserna dopning och sniffning. Kvinnor ddremot dr dverrepresenterade
bland andelen rokare medan méinnen stér for merparten av snusandet i landet,
vilket 1 sin tur leder till en jamn konsfordelning av tobakskonsumtionen.

Skillnaderna mellan man och kvinnor for savil alkohol som narkotika finns,
enligt bland annat skolundersdkningarna, redan i tidig alder, men de blir tyd-
ligare i gymnasiealdern. Aven for dagligrokning eller nistan dagligrokning
finns skillnader mellan mén och kvinnor redan i skolaldern.

Forutom att mén dricker mer alkohol dn kvinnor &r mén dessutom overrepre-
senterade vad géller berusningsdrickande och riskkonsumtion av alkohol. Det
finns dock tecken pa att vissa skillnader borjar utjimnas. I skolundersdkning-
arna i arskurs 9 ndrmar sig pojkars och flickors alkoholkonsumtion varandra
och dven undersokningar i den vuxna befolkningen visar pd en utjdmning
mellan kdnen vad géller konsumtionen.

I den vuxna befolkningen dr det de yngsta individerna (1629 ar samt 20-24
ar) och da framforallt mdnnen, som star for den hogsta alkoholkonsumtionen
samt den storsta andelen riskkonsumenter. Det dr dven yngre personer som
har storst aktuell narkotikaerfarenhet av narkotikaanvindning och dven hér
utmérker sig médnnen. Det dr en storre andel min som uppger aktuell erfaren-
het (enbart cannabis i nyare studier) samt redovisar att de nagon gang har an-
vint narkotika. Mén star dven for den storsta andelen tunga narkotikamiss-
brukare i de studier som har gjorts. Férutom att fler mén 4n kvinnor missbru-
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kar narkotika finns det dven skillnader inom missbruksomradet, bland annat
vid val av narkotiska preparat och missbrukssitt.

Kvinnor och mién &r l&ngtifrdn homogena grupper. Det finns bland annat va-
riabler som élder och social bakgrund att ta fasta pé i diskussioner runt alko-
hol, narkotika, tobak och andra droger, men av allt att doma &r konstillhorig-
heten en stor och viktig del i att forstd varfor mdnniskor bland annat dricker
alkohol pé ett ohdlsosamt sétt samt anvénder narkotika. Det &r tydligt att
skillnader 1 méns och kvinnors bruk av alkohol, narkotika, tobak och andra
droger forekommer och for att f4 en béttre forstielse av detta behdvs forsk-
ning som tar tillvara savil kulturella som biologiska, psykologiska och socio-
logiska faktorer.
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Inledning

Till grund for beddmningar av omfattningen och utvecklingen av anvénd-
ningen av de olika medlen i denna rapport ligger en rad olika uppgifter, in-
samlade med olika metoder, speglande olika delar av det totala komplex som
bruk och missbruk utgor. I en del fall dr uppgifterna insamlade med det di-
rekta syftet att ta reda pd omfattningen av just bruk eller missbruk, t ex ge-
nom konsumtionsvaneundersokningar av olika slag. I andra fall kan uppgif-
terna gélla konsekvenser av anvéndningen; uppgifter om antalet alkoholfor-
giftningar, antalet hepatitfall eller antalet personer som domts for narkotika-
brott.

Ibland anvinds uppgifter om sjédlva preparaten, t ex narkotikabeslag eller for-
séljningsstatistik. Dessa uppgifter dr betydelsefulla ndr man vill studera ut-
vecklingen pa aggregerad niva. De sdger dock inget om hur anvéndningen
fordelar sig mellan olika grupper, vilket dr en av anledningarna till att frage-
undersokningar anvénds.

En grundlaggande svarighet nér det géller att bedoma missbrukets omfattning
och utveckling &r att missbruksbegreppet dr vagt och att det inte finns négra
klara grénser mellan olika konsumtionskategorier. Detta dr uppenbart och
valként inom alkoholomradet. Det finns manga olika definitioner av alko-
holmissbruk samtidigt som klara grinsdragningar saknas mellan socialt
dryckesmonster, storkonsumtion och alkoholmissbruk (for en nérmare dis-
kussion se SOU 1994:28).

Forhéllandet ar likartat i friga om narkotika. Olika kategorier av narkotika-
anvandning gar gradvis dver i varandra utan klara skiljelinjer. Vad som kom-
plicerar bilden inom detta omrade &r att missbruksbegreppet hér har en annan
innebord eftersom all icke ldkarforskriven anviandning av sddana medel som
finns upptagna i narkotikaférordningen &r missbruk i juridisk mening.

En bedomning av narkotikamissbrukets omfattning enligt en sadan begrepps-
forklaring skulle innefatta alla som under négon tid anviant medel som defini-
eras som narkotika. Samtidigt anvinds begreppet narkotikamissbruk ofta med
en mera skadeorienterad innebdrd, liknande den géllande alkoholmissbruk.

Inom alkoholomrddet kan begrepp som “alkoholmissbruk”, alkoholberoen-
de” och ”storkonsumtion” férekomma. Man férsoker ocksa halla isdr socialt
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bruk och missbruk. Inom narkotikaomradet har det inte alltid varit lika sjélv-
klart att skilja mellan den legala missbruksdefinitionen och den mera skade-
orienterade. Naturligtvis kommer man fram till helt andra uppskattningar av
antalet narkotikamissbrukare om man rdknar med varje person som nagon
ging under det senaste aret anvént nagot narkotiskt medel jamfort med dem
som anvinder mer eller mindre regelbundet.

Att olika definitioner leder till skilda beddmningar av missbrukets omfattning
ar en sjalvklarhet. Nagot som komplicerar situationen ytterligare ar dels att
olika typer av data och olika undersdkningsmetoder fangar in olika anvan-
darkategorier, dels att tillgédngliga metoder och tillgdngliga uppgifter har up-
penbara brister nédr de ska anviandas som underlag for beddmningar av miss-
brukets omfattning och utveckling.

Vissa metoder &r bést dgnade att belysa det sociala alkoholbruket eller det
tillfilliga narkotikamissbruket, medan de inte ger ndgon kunskap alls om om-
fattningen av alkoholmissbruk eller tungt narkotikamissbruk. Andra metoder
eller data kan tas som utgangspunkt for bedomningar av alkoholmissbrukets
eller det tunga narkotikamissbrukets omfattning, men séger ingenting om till-
fallighetsanvéndarnas antal.

I f6ljande avsnitt redovisas en del av de metodproblem och svérigheter som
foreligger ndr man utifrdn de olika undersokningar och statistiska underlag
som foreligger skall bedoma omfattningen och utvecklingen av missbruket.

Metodproblem vid frageundersékningar

Det vanligaste tillvigagingssittet for att fi reda pad ménniskors handlingar
och asikter ar att fraga dem. Inom samhillsvetenskaperna ér frageundersok-
ningar mycket vanliga och i manga sammanhang den enda mojliga metoden.

De datainsamlingsmetoder som forekommer dr besoksintervjuer, telefonin-
tervjuer, postenkdter och gruppenkéter. En enkét innebér att uppgiftslamna-
ren sjélv fyller i svaren pd frdgorna. De olika datainsamlingsmetoderna har
olika anvéndningsomraden och olika for- och nackdelar, bl a i fraga om ris-
ken for olika slags fel.

Resultaten beskriver mer eller mindre vél den verklighet som undersokning-
arna syftar till att beskriva. Genomfors undersokningen pa ett urval — vilket
ar regel snarare 4n undantag — kan fel uppkomma just pa grund av att det ror
sig om ett urval.

Ytterligare ett fel — bortfallsfelet — har att gora med att alla personer som &r
utvalda att inga 1 undersékningen inte deltar, antingen péa grund av att de inte
gdr att f tag pa eller pa grund av att de vigrar att vara med.
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Det dr inte heller sdkert att frigorna blir ritt besvarade beroende pa lassvérig-
heter, pa att de varit oklart formulerade, pa att de som svarar glomt, eller be-
roende pa att han eller hon helt enkelt inte vill tala om hur det forhdll sig.
Man brukar i sddana fall tala om matfel.

Urvalsfel

Fradgeundersokningar genomfors séllan som totalundersékningar. Undantag
utgdrs exempelvis av monstringsundersdkningen och en del undersékningar
av mindre grupper, t ex av skolelever i arskurs nio i nagon viss kommun eller
av klienter vid nadgon vardinstitution. Den framsta orsaken till att totalunder-
sokningar séllan genomfors ér att de krédver storre resurser i friga om pengar
och tid. Det &r heller inte sékert att de kunskaper man vill fa fram genom un-
dersokningen maéste vara s exakta som en totalundersokning i basta fall ger.

En viktig forutséttning for att resultaten fran ett urval ska spegla forhallande-
na i en population, &r att urvalsramen dr korrekt. Detta innebér att den for-
teckning av de individer, skolklasser etc som urvalet gors ifran verkligen re-
presenterar populationen som skall undersékas.

Nér man genomfor besdksintervjuer kan exempelvis urvalsramen utgéras av
de hushall som finns i det s k SPAR-adressregistret. Detta forfaringssétt leder
till vissa problem vid tolkningen av resultaten, eftersom de som saknar adres-
ser inte ingar 1 urvalsramen. Det dr sannolikt att dessa individer skiljer sig,
speciellt nir det giller missbruk, och liknande selektionseffekter finns dven
dér urvalsramen utgors av hushallens telefonnummer. Omvént kan det ocksé
vara problematiskt att telefonnummersétta ett urval som &r draget ur befolk-
ningsregistret.

For att resultaten frén en urvalsundersokning skall gé att generalisera till hela
populationen, d v s vara giltiga for den del av befolkningen frén vilken urva-
let har dragits, méste urvalet goras enligt bestimda regler. Generaliseringar
till populationen &r i princip endast tilldtna nir ndgon typ av slumpméssigt
urvalsforfarande har anvints. Ett slumpmaéssigt urval karakteriseras av att
varje individ 1 populationen har chans att komma med i urvalet. Chansen be-
hover inte vara lika stor for alla men den maste vara kidnd. De vanligaste
slumpmaéssiga urvalsforfarandena dr obundet slumpméssigt urval, systema-
tiskt urval, stratifierat urval och klusterurval.

Det ar troligt att de svar man far av ett urval av personer inte fordelar sig ex-
akt s som svaren skulle ha gjort om alla i populationen hade blivit tillfriga-
de. Samtidigt ar det just populationens svarsfordelning som ar av intresse.
Det géller darfor att med hjdlp av svaren fran personerna i urvalet skatta (es-
timera) hur populationen i sin helhet skulle ha svarat. Det kan t ex gélla hur
stor andel av populationen som anvint en viss médngd alkohol eller som an-
vént viss narkotika.
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Skattningen av populationsvirdet innehéller bl a slumpfel. Under forutsatt-
ning att urvalet dr slumpmaéssigt gar det att berdkna inom vilket intervall (s k
konfidensintervall) det sanna virdet (d v s populationsvérdet) ligger. Ju storre
urvalet dr, desto mindre blir som regel intervallet.

Med ett rétt genomfort urvalsforfarande utgdr urvalsfelet inget stérre problem
1 frigeundersokningar. Vad som é&r viktigt &r att osékerheten i skattningen be-
tonas i resultatredovisningen och att det framgér om t ex skillnader mellan
olika ar ligger inom den statistiska felmarginalen eller &r statistiskt signifi-
kanta. Nér det géller tidsserier kan det vara meningsfullt att inte endast notera
signifikanta skillnader fran ett ar till ett annat utan ocksd beakta mer langsik-
tiga fordndringar. Om utvecklingen gar at samma hall under flera pa varandra
foljande ar blir slutsatserna om en férédndring sikrare.

Bortfallsfel

Med bortfall i intervju- och enkdtundersdkningar menas dels personer som
ingar i urvalet men som inte alls deltar i undersokningen (externbortfall) och
dels bortfall av svar pa enstaka fragor (internbortfall). Man har i en rad un-
dersokningar fran olika forskningsomraden visat att personer i bortfallet nés-
tan undantagslost skiljer sig frdn dem som svarat. Skillnaderna géller bl a sa-
dana foreteelser som t ex bruk och missbruk av alkohol och andra droger.
Drogkonsumtionen &r ofta hogre i bortfallet &n i den grupp som deltagit i un-
dersdkningen. Ju storre bortfallet &r, desto allvarligare blir i regel konsekven-
serna for resultatens tillforlitlighet.

Externbortfallets storlek varierar i allménhet mellan olika datainsamlingsme-
toder. Det dr som regel storst i postenkéter, mindre i intervjuundersékningar
och minst i gruppenkater. Det kan ocksa variera mellan olika ar. Man kan i
flera typer av stora undersdkningar, t ex ULF-undersdkningen, dessutom no-
tera en 6kning av bortfallet Gver tiden — ar 2005 uppgick det till 25%, jamfort
med 15-20% under 1980-talet. Merparten av 6kningen aterfinns i kategorin
¢j antriffade (www.scb.se).

Det kan finnas ménga orsaker till att en person inte deltar i en undersokning.
I skolundersdkningarna beror det som regel pa att alla elever inte &r i skolan
pa undersokningsdagen, pa grund av sjukdom, skolk eller ledighet. Bortfallet
1 monstringsundersdokningen, som &r en totalundersokning, beror framst pé att
alla inte kommer till inskrivning men ocksé p4 att inte alla som instéller sig
vill, eller ges tillfdlle, att svara pa enkéten.

Aven om bortfallet ir litet uppkommer problem vid urvalsundersdkningar om
den foreteelse man undersoker dr ovanlig, exempelvis heroinmissbruk. Man
kan utan vidare anta att de personer det géller nistan undantagslost ingar i
bortfallet, pa grund av att de dr oantriffbara; de sitter i fingelse, r intagna pa
sjukhus eller behandlingshem, eller inte ar intervjubara av andra skal.
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Om bortfallet inte &r alltfor stort och det man vill méta inte ar alltfér ovanligt
sa behover inte bortfallet forrycka resultaten alltfér mycket. Man har t ex i ef-
terhand intervjuat franvarande elever i skolundersokningar och kompletterat
undersokningen med deras svar. Aven om drogvanorna manga ginger var
mer omfattande bland franvarande elever sa paverkas normalt inte totalresul-
tatet i ndgon avgdrande omfattning eftersom de &r forhallandevis fa (Hvit-
feldt och Nystrom 2008).

Matfel

Med maitfel menas att fragorna inte besvarats pa ett korrekt sétt, t ex pd grund
av att fragan dr oklart formulerad, pa grund av att den som svarat glomt eller
inte vill avsloja hur det forholl sig.

Mitfelen varierar beroende pa vilket omride frdgorna géller. Allméint kan
man anta att den tillfrdgade medvetet eller omedvetet forsoker beskriva sina
vanor, handlingar och &sikter pé ett sddant sitt att han framstér som en “nor-
mal” person, ett fenomen som kallas social onskvérdhet (Bjorkman 1979).
Nir fragorna géller kdnsliga omréden kan risken for métfel antas vara sirskilt
stor. Det kan t ex gélla fragor om brott, sexualvanor, psykiska sjukdomar el-
ler drogvanor.

Trots detta anvéinds frdgeundersdkningar i stor utstrickning med syfte att be-
lysa sévil omfattningen av bruk och missbruk som olika personliga, sociala
och demografiska forhallanden. Sddana resultat méste p g a det ovanstdende
tolkas med forsiktighet.

I allménhet antar man att métfelen leder till en underskattning av bruk och
missbruk av droger. Gjorda undersékningar visar som regel att sd ocksa &r
fallet. Jimforelser mellan den redovisade konsumtionen i undersékningar av
representativa urval av den vuxna befolkningen och den férsdlda mingden
alkohol visar att endast en del av alkoholkonsumtionen redovisas i svaren.
Genom att anvidndning av narkotika dr mindre accepterat &n anvindning av
alkohol, och dirmed “kinsligare”, &r det inte osannolikt att underrapporte-
ringen dr &n storre inom detta omréde. Sarskilt kan detta antas vara fallet vid
mer frekvent anvéndning.

Man har ocksd antagit att de ldmnade svaren ibland kan innebédra en Gver-
skattning av det faktiska bruket. Den som blir intervjuad kan t ex vilja skryta
om sina alkoholvanor. Nar datainsamlingen sker genom en gruppenkit i en
skolklass kan stdimningen i klassen och mojligheten att efterét briljera med
sina svar eventuellt bidra till en dverskattning.

Om man antar att métfelen &r konstanta 6ver tid kan unders6kningsresultaten,
trots sadana fel, ge ett tillfredsstillande underlag for en bedomning av ut-
vecklingen ar fran ar. Det dr dock tdnkbart att métfelen kan variera négot
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over tid och ddrmed péverka sannolikheten for underskattningar respektive
overskattningar. Ett skdl till detta dr attitydférdndringar, d v s instéllningen
till anvéindningen av exempelvis droger, som kan vara mer eller mindre tilla-
tande.

Beskrivning av de redovisade
undersbkningarna

Nedan foljer ett antal kortfattade beskrivningar av de undersdkningar som
aterkommer sé pass ofta i denna rapport att de fortjédnar att kommenteras lite
narmare.

Skolundersokningarna

Skolundersokningarna genomfors regelbundet sedan 1971 i arskurserna 6 och
9 samt sedan 2004 i gymnasiets arskurs 2. Studierna genomfors med hjélp av
enkiter som distribueras till riksrepresentativa urval av klasser och fylls i av
eleverna under skrivningsliknande former. Storleken p& undersdkningarna
har varierat ndgot men de senaste 20 &ren har ca 4 000 elever i sexan och ca
5500 elever i nian svarat medan antalet deltagande gymnasieelever varit
strax under 5 000. I sexan ligger bortfallet under 10%, i nian mellan 10 och
15% och i gymnasiet runt 20% (Hvitfeldt och Nystrom 2008).

Frageformuldret innehaller en grundstomme av frdgor som anvénts under i
stort sett hela perioden. Vid négra tillfillen har emellertid mera genomgri-
pande fordndringar dgt rum. Det dr vil ként att fordndringar av frageformule-
ringar paverkar resultatet. I avgérande fall framgér detta av text och tabeller.

ESPAD — The European School Survey on Alcohol
and Other Drugs

Ar 1995 genomfordes en undersdkning av skolungdomars alkohol- och drog-
vanor i 26 europeiska ldnder. En langtgaende standardisering av savél datain-
samlingsmetodik som malgruppens élder gjorde det mojligt att for forsta
gingen jimfora ungdomarnas drogvanor i de deltagande ldnderna. Projektet
startades och leds av CAN, i samarbete med Europarddets Pompidougrupp
(Hibell et al 2005).

Malgruppen for ESPAD-projektet dr skolelever som fyller 16 det ar de besva-
rar enkéten. Urvalen gors slumpmissigt i varje land (oftast klasser, i ndgot
enstaka fall utgjorde skolor urvalsenhet) inom de arskurser som har elever i
den aktuella aldersgruppen. Eleverna besvarar anonymt likadana frageformu-
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lér Gversatta till respektive sprak. Resultatredovisningen sker i standardiserad
form och skickas till CAN for att sammanstéllas i dvergripande rapporter.

Ett viktigt mal 4r att upprepa datainsamlingen med jdmna mellanrum for att
pa sé vis kunna folja utvecklingen over tid, sdvil inom som mellan ldnderna.
Véren 1999 respektive varen 2003 genomfordes ytterligare datainsamlingar,
dven véren 2007 genomfordes en insamling och resultaten frén den berdknas
vara tillgingliga 2009.

Monstringsundersokningarna

Monstringsundersokningarna var arliga undersokningar av de som infann sig
till monstring vid pliktverkets regionkontor perioden 1970-2006. Detta gjorde
samtliga mén som fyllde 18 ar under det aktuella kalenderaret, med undantag
for de som saknade svenskt medborgarskap, liksom personer som med lékar-
intyg kunde styrka att de saknade mojlighet att géra nagon form av totalfor-
svarsplikt (Guttormsson 2007).

Infor 2007 fordndrades monstringsverksamheten i sé pass hog grad att drog-
vanestudien nu upphort. Fordndringen medforde att endast en mindre och se-
lekterad andel av varje monstringsaktuell generation genomfor provning och
diarmed ges tillfille att besvara drogvaneenkéten. Eftersom representativite-
ten ddrmed forsdmrats kraftigt under 2007 &r resultaten fran 2006 de sista
som presenteras i serien.

Redan under 2000-talet forsdmrades representativiteten eftersom alltfler
sjukdomstillstdnd och lindrigare besvir kom att leda till att den monstrings-
aktuella inte behévde infinna sig om lékarintyg skickades in och godkéndes.
Det ér dock svart att avgdra om, och i s fall i vilken grad, detta haft betydel-
se for drogvaneenkitens resultat.

Studien genomfordes med anonyma gruppenkéter vilka besvarades enskilt
och direfter lades i svarslador av respondenterna. Under studiens sista 10 ar
lag bortfallet mellan 5 och 15%. Till f6ljd av diverse tekniska problem kan
inga data presenteras frin perioden 1989-1991. Aren nirmast fore och efter
denna period var bortfallet relativt omfattande men data bedoms &nda spegla
utvecklingen pa ett tillforlitligt sétt. Sedan 1992 viktas resultaten rutinméssigt
for att kompensera snedfordelat bortfall. Det framgér av tabellerna om frage-
formuleringarna dndrats i sddan grad att det finns skél att tro att detta paver-
kat svarsfordelningarna.

Ungdomsundersokningarna

Ungdomsundersokningar pa urval i dldern 1624 ar (tidigare dven 12—15 ar)
genomfordes mer eller mindre kontinuerligt mellan 1970-talets slut och 2003.
Urvalsstorleken varierade ndgot under &ren och uppgick tom 1994 till ca
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1 500 ungdomar, i 1996 och 1998 ars undersokningar intervjuades ca 2 000
ungdomar, och 2003 genomfordes 3 000 intervjuer. Bortfallet har varierat
och uppgick till 28% i senaste undersokningen.

Till och med 1994 genomforde SIFO undersokningarna. Detta ar gjorde dven
TEMO en undersokning, liksom 1996 och 1998, medan undersokningen
2003 genomfordes av ARS. Den tidigare redovisade undersdkningen fran
2000 har uteslutits d& man i efterhand funnit att den inte var genomford pé ett
metodologiskt acceptabelt sitt vad géller urvalet (Guttormsson et al 2004).

Pé grund av vissa metodologiska fordndringar, bl a byten av opinionsinstitut
och en 6vergang fran besoks- till telefonintervjuer i 1994 ars undersokning,
samt en del frageforandringar, forsvaras mojligheten att gbéra jamforelser
over tid. Ytterligare en reservation &r det ringa antalet intervjuade i TEMOs
del av 1994 ars undersokning (n=500) vilket gor att resultaten bor tolkas med
viss forsiktighet det éret.

Vuxenundersokningarna

Allménhetens (15/16-75 &r) drogvanor har studerats sedan borjan av 1980-
talet. Till och med 1990 genomférdes undersdkningsserien av SIFO, men
19922000 gjordes intervjuerna av TEMO. Direfter har ingen ytterligare un-
dersdkningen i denna serie genomforts. Personerna i urvalen intervjuades vid
hembesok.

Under perioden 1988—-1994 omfattade urvalet 1 000 personer, med undantag
for 1991 da endast 500 intervjuer gjordes. Urvalet vid 1996 och 1998 érs un-
dersokningar uppgick till 1 500 personer, och till ca 2 000 néstféljande un-
dersokning (Helmersson-Bergmark 2001). Bortfallet 1&g i de senaste under-
sokningarna runt 40%. For att kompensera detta tillimpades ett vigningsfor-
farande, vilket i korthet bygger pa bortfallets fordelning i ett antal kategorier
baserade pa kon, &lder och boendeort. Om en respondent tillhdr en kategori
dér bortfallet 4r forhallandevis stort, vdgs dennes svar upp i motsvarande
grad.

Urvalets storlek kan anses ge tillforlitliga resultat for gruppen som helhet.
Nér man diremot studerar undergrupper i materialet, t ex ett sndvare al-
dersintervall, blir skattningarna genast mer osékra. Vissa av resultaten fran
dessa undersokningar redovisas som glidande medelvérden for att motverka
tvira kast i tidsserierna. I praktiken innebér detta att ett redovisat virde for
t ex 1994, utgors av medelvérdet f6r 1993, 1994 och 1995. Studien frdn 2000
ar den sista som genomforts i denna serie.
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Undersokningen om svenska folkets
levnadsforhallanden (ULF)

Nér det géller beskrivningen av tobaksvanor i befolkningen maérks framst
Statistiska Centralbyrans regelbundna undersokningar av svenska folkets
levnadsforhallanden som har genomforts sedan mitten av 1970-talet. Under-
sokningen innehaller varje ar grundliggande fragor om rokvanor. Vissa ar
gors dessutom fordjupningar pa nigra olika omréden. Aren 1980-1981,
1988-1989 och 1996-1997 gjordes fordjupade studier pa hilsoomradet och
da ingick ocksa snusfragor.

De resultat som anvénds i denna rapport &r ettarsvérden, till skillnad fran en
del andra redovisningar dér tvaarsmedelviarden redovisas. Undersokningarna
genomfOrs som besoksintervjuer i ett slumpméssigt urval av befolkningen i
aldrarna 16—84 ar. Nettourvalet uppgar till nirmare 8 000 personer och bort-
fallet har 6kat ndgot sedan mitten pa 1980-talet och uppgick till 25% 2005.

Medlemskapet i EU innebdr inom en miangd samhéllsomraden en anpassning
till de regelverk som medlemsldnderna gemensamt bestimmer. Detta faktum
géller dven inom statistikens omrdde och d& dven ULF-undersdkningen. Via
processen att EU-anpassa statistiken har SCB kunnat besluta om en kvalitets-
sikrad overgéang till intervju via telefon som huvudsaklig metod — fran och
med 2007 — istéllet for som tidigare d4 man anvénde sig av besoksintervjuer
(www.scb.se).

Nationella folkhalsoenkaten

Varen 2004 genomforde Statens folkhilsoinstitut den forsta nationella enka-
ten om folkhalsa — Hdlsa pa lika villkor. Enkédten postades med hjédlp av SCB
till 20 000 slumpmaéssigt utvalda personer och 61% av dessa besvarade fra-
gorna (Bostrom och Nykvist 2004). Undersdkningen genomfors arligen och
ar ett fortlopande samarbete mellan Statens folkhélsoinstitut och Sveriges
landsting/regioner.

I den forsta studien ingick 18—84-aringar men sedan 2005 inkluderas &ven
16- och 17-aringar. Detta gor att speciellt aldersgruppen 16-29 ar inte bor
jamforas Over tid utan en viss reflektion. Utéver den nationella datainsam-
lingen genomfo6rs enkéten dven regionalt i ett antal l&n. I enkéten stélls bl a
frdgor om alkohol, cannabis och tobak.

Riskkonsumtion av alkohol definieras i den hér studien som att ha 812 po-
ang for mén pa tre fragor som ror alkoholvanor och 6—12 podng for kvinnor.
Dessa fragor motsvarar de tre forsta i det internationella AUDIT-testet (The
Alcohol Use Disorders Identification Test). Det fullstdndiga testet dr pa tio
frdgor och ér till for att identifiera personer med alkoholproblem, varav de tre
forsta fragorna mater riskabelt drickande (www.who.int). I folkhélsoenkiten
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raknas dven de respondenter in som uppgett att de har varit berusade tva till
tre ganger i ménaden eller oftare i gruppen riskkonsumenter (Bostrom 2008).

SoRADs manadsmatningar

Sedan juni 2000 genomfor Centrum for Socialvetenskaplig Alkohol- och
Drogforskning (SoORAD) s k ménadsmaétningar, vilka syftar till att méta den
totala alkoholkonsumtionen i Sverige inkluderande oregistrerad konsumtion.

Pé uppdrag genomfér TEMO vid varje ménadsskifte 1 500 telefonintervjuer i
Sveriges vuxna befolkning (16-80 ar). Fragorna ror resandeinforsel, smugg-
ling och hemtillverkning av alkoholdrycker och avser den senaste 30-
dagarsperioden (SOU 2004:86).

Genom att kombinera uppgifter om den i Sverige registrerade alkoholkon-
sumtionen (forséljningen) med svaren om anskaffningssétt i ménadsméatning-
arna kan skattningar av den totala alkoholkonsumtionen goras. Det bor pape-
kas att uppgifterna om oregistrerad alkoholkonsumtion &r just skattningar av
de olika delméngderna, eftersom det finns olika metodologiska problem for-
knippade med sjadlvrapporterade svar uppgivna i frageundersokningar. Mét-
ningarna har dock genomforts pd samma sitt hela 2000-talet och torde ge en
god bild av utvecklingen av de olika mingderna oregistrerad alkohol. Sedan
2003 skattas dven inforseln av tobaksvaror.

ECAS — European Comparative Alcohol Study

I foreliggande rapport hamtas nigra internationella data fran den s k ECAS-
studien varfor det kan vara relevant att beskriva uppldggningen av denna un-
dersokning och de huvudsakliga datainsamlingsmetoder som anvénts. Det
fullstindiga namnet pa studien &r ”A Comparative Analysis of Alcohol Pol-
icy and its Effects in the EU-states”. Resultaten sammanfattas i rapporten
”Alcohol in Postwar Europe: Consumption, Drinking Patterns, Consequences
and Policy response in 15 European Countries” (Norstrom 2002). Studien var
ett samarbetsprojekt mellan Sverige och Finland med Folkhilsoinstitutet som
administrativt ansvarigt. | studien deltog samtliga EU-lander (utom Luxem-
burg) samt Norge.

Syftet med studien var att analysera och jaimfora mellan landerna och mellan
olika tidpunkter nir det géller: a) alkoholpolitik, b) konsumtionsvolymer, c)
konsumtionsménster, d) alkoholrelaterad dodlighet och e) sambanden mellan
konsumtionsutveckling och alkoholrelaterad dodlighetsutveckling.

Konsumtionsdata har i huvudsak erhallits fran the Brewers’Association of
Canada. Data dr omréknade till per capitakonsumtion alkohol 100% for inva-
nare 15 ar och éldre. I denna rapport redovisas enbart utvecklingen av dod-
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ligheten i levercirrhos. Dddlighetsdata har hdmtats frin WHOs databas 16-
rande dodsorsaker.

Beskrivningen av alkoholpolitikens utveckling i de olika landerna bygger pa
en enkét som samtliga deltagande ldnder besvarat. Den har sedan kodats mot
en skala dér foljande sex aspekter inkluderats: Bestimmelser for partihandel
(3 podng), detaljhandel och restauranger (7p), aldersgrinser vid partihandel
och restauranger (3p), reklam (2p), blodalkoholgrinser (3p), program
och/eller myndighet for allmént forebyggande arbete inom alkoholomradet
respektive for undervisnings- eller informationsarbete inom det samma (2p).
Totalt kunde 20 poédng erhillas.

UNO- och MAX-undersokningarna

Vid tre tillfdllen har det genomforts nationella kartlaggningar, eller s k case-
finding studier i1 Sverige; 1979, 1992 och 1998. Case-finding innebér helt en-
kelt att man samlar in uppgifter om de personer (cases) som uppfyller ett kri-
terium for narkotikamissbruk. Uppgifterna samlas in frdn myndigheter och
organisationer som har kontakt med missbrukarna, t ex socialtjinst, vardin-
rattningar, polis och kriminalvard. I ménga fall ldmnas flera blanketter in for
en och samma person, ndgot som man kan kontrollera genom en for varje
person unik kod, varvid dubbelrdkning kan undvikas.

I nésta steg skattas det s k morkertalet. Uppgiftslimnarna har inte kinnedom
om samtliga missbrukare och de okdnda &r i detta fall det morkertal som skall
adderas till de redan kdnda fallen. Tekniken kallas for capture-recapture och
hirstammar fran biologin dir metoden anvénts for att skatta djurpopulationer,
t ex antalet fiskar i en sjo. I dess enklaste variant fungerar metoden sé hér:
Anta att det finns M stycken individer i en population. M dr oként, och vi
onskar fa en skattning av M. Vi fingar n; individer och mérker dem. De
fangade individerna sliapps ut igen. Efter ndgon tid fingar vi n, individer. Det
visar sig att s av dessa var mérkta.

Om vi betecknar proportionen mérkta individer med p s géller det att

p=m/M (0

Har dr bade p och M okidnda. Vi kan dock skatta proportionen p fran den
andra fangsten som

p=s/n, @)
d v s som proportionen mérkta individer i den andra fangsten. Om vi sitter in

P stillet for p i (1) och forenklar uttrycket s& for vi som skattning av M:

M:nl/ﬁznz'nl/s &)
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Forutséttningarna for att metoden skall fungera dr a) att populationen &r slu-
ten (inga individer far tillkomma eller férsvinna mellan méttillfdllena) b) att
fangsterna innebér ett slumpmaéssigt urval av alla individer c) att alla indivi-
der har samma sannolikhet att infangas d) att sannolikheten é&r storre dn 0 e)
samt att ett oberoende rader mellan fangsttillfallena (fangst vid forsta tillféllet
far inte paverka sannolikheten att individen fingas en andra gang).

Det har noterats att det i denna typ av undersdkningar inte ar realistiskt att
anta att insamlingssystemen &r oberoende. Systemen representerar har olika
fangsttillfallen. Detta leder troligen till en underskattning av antalet. Ett annat
antagande for capture-recapture metoden dr att urvalet till undersdkningen i
nagon mening dr slumpmissigt. Inte heller pa denna punkt uppfyller under-
sOkningarna frdn 1992 och 1998 kraven (1979 var en totalundersdkning).

Under senare ar har metodiken for analys av den hér typen av data utvecklats
patagligt och metodiken for log-linjdra modeller far ségas innebédra ett ge-
nombrott. Man kan nu hantera ett beroende mellan datakéllorna, och man kan
dven tillata att olika individer har olika sannolikhet att registreras. Samman-
fattningsvis kan man konstatera att flera av de problem som forknippas med
case-finding metodik numera gar att hantera. Det &r ocksa bakgrunden till att
datamingderna for 1979 och 1992 har ateranalyserats (Olsson 2000).

Indikatorer pa bruk och missbruk

Missbruk av olika droger féar ofta en rad konsekvenser for missbrukarna. Ju
allvarligare en persons missbruk &r desto storre dr sannolikheten for att detta
leder till komplikationer, blir ként och registrerat. Det kan gélla intagning pa
sjukhus eller behandlingshem pa grund av missbruk eller nagot foljdtillstand,
t ex alkoholpsykos eller hepatit. Andra exempel dr dodsfall till foljd av lever-
cirrhos eller 6verdos av heroin. Missbrukaren kan ocksa bli kénd av polis el-
ler domstolar, savil pa grund av brott mot narkotikalagarna som pa grund av
andra brott.

Det finns ocksa data som inte ar individrelaterade men som dnda kan antas ha
ett samband med antalet missbrukare, t ex alkoholforsiljningen eller narkoti-
kabeslagens omfattning.

Sadana uppgifter har pa grund av deras samband med missbruket anvints
som maétt pa detta, d v s som sa kallade indikatorer. Vissa forsok har gjorts att
med sddana uppgifter som grund berdkna antalet missbrukare. Vanligast dr
dock att indikatorerna tas som utgangspunkt for bedomningar av utveckling-
en. De svérigheter och den osékerhet som detta tillvigagéngssatt innebér har
frimst att gora med att indikatorerna ocksa paverkas av andra faktorer &n ut-
vecklingen av missbruket. De speciella forhallanden som kan antas inverka
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pa olika data som redovisas i rapporten tas upp i respektive avsnitt medan
framstillningen i det foljande dr av mer overgripande karaktar.

Flera av de dataserier som redovisas i rapporten kommer frén olika vardin-
rittningar. Det forhaller sig sjélvfallet s, att ett 6kande missbruk forr eller
senare leder till en 6kning av efterfragan pa véard och behandling och ddrmed
som regel till en Okning av antalet vardade missbrukare. Antalet vardade
missbrukare kan emellertid ocksa paverkas av antalet behandlingsplatser och
i vilken utstrickning de tillgdngliga platserna utnyttjas av personer som inte
ar missbrukare. Samma forhallande géller betraffande statistiken dver narko-
tikamissbrukare inom kriminalvérden. I detta fall kan osdkerhet betrdffande
siffrorna ocksa beddmas uppkomma pa grund av att man inte alltid sékert vet
om en intagen dr missbrukare.

Uppgifterna om t ex omhindertagande av berusade personer, trafiknykter-
hetsbrott och narkotikabrott, om misstinkta personer och om beslag av nar-
kotika paverkas av polisens arbetsinsats, effektivitet och prioriteringar. I
manga fall dr det mycket svért eller omojligt att avgora 1 vilken utstriackning
fordndringar 1 en sifferserie beror pé faktiska fordndringar eller pa andra fak-
torer. Beror en minskning av antalet registrerade omhéndertaganden pa att
farre dricker sig berusade, eller att man véljer att ta hand om en allt mindre
del? Beror en 6kning av antalet cannabisbeslag pé att fler anvénder cannabis,
eller lyckas rittsvisendet fa tag pd en storre del av innehaven? For varje indi-
kator &r det viktigt att bedomningen gors med hénsynstagande till eventuella
organisatoriska och resursmaissiga forandringar, samtidigt som fordndringar i
sjdlva statistikproduktionen dessutom kan ha betydelse.

Nir det géller anvéndning av indikatorer, vilka i forsta hand antas spegla det
allvarligare missbrukets utveckling, maste slutsatserna i varje enskilt fall dras
med beaktande av andra tinkbara faktorer som kan ha paverkat siffrorna. Nar
tidsserier vilka speglar olika konsekvenser av missbruket pekar i samma rikt-
ning, kan slutsatser dras med storre séikerhet dn nér siffrorna gér at olika hall.

Ocksa kvalitativa skillnader mellan indikatorerna méste beaktas vid en be-
démning. Nér det giller att bedoma alkoholmissbrukets omfattning bor den
totala alkoholkonsumtionen tillmétas vikt. Det finns en rad undersékningar
som visar att sambandet mellan alkoholkonsumtionen och vissa alkoholrela-
terade skador &r starkt. Nér det géller t ex narkotikabeslagen kan antalet be-
slag antas vara en béttre indikator pa utvecklingen &n de beslagtagna kvanti-
teterna. Variationer i miangden beslagtagen narkotika beror inte sillan pa till-
falligheter, ett enstaka stort beslag kan ensamt avgdra om den totala kvantite-
ten okar eller minskar fran det ena aret till det andra.

Slutligen kan olika indikatorer ocksa antas ge utslag mer eller mindre snabbt
nér missbruket fordndras. For vissa finns ett direkt och omedelbart samband.
Okar alkoholkonsumtionen bor detta kunna avldsas i antalet omhéndertagan-
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den av berusade, under forutsittning att det inte sker nigra andra fordndring-
ar som paverkar siffrorna i motsatt riktning. Det samma géller t ex olika typer
av olyckor. Diaremot kommer ett 6kat alkoholmissbruk forst efter en tid att
kunna avldsas 1 tex dodlighet i levercirrhos eller olika alkoholbetingade
kroppsliga sjukdomstillstédnd.
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Tabeller

Inledande tabellkommentarer

I tabellbilagan finns ett antal tabellkommentarer inkluderade. Dessa beror
olika block av sammanhingande tabeller och fortydligar innehéllet i dessa
samt forklarar vissa definitioner. Huvudsakligen fokuserar de pa att kommen-
tera metodologiska fordndringar som pa négot sétt kan ha paverkat de redovi-
sade trenderna. For att f4 full forstaelse for innehallet i tabellerna ar det séle-
des viktigt att utover fotnoterna i tabellerna ocksa kontrollera tabellkommen-
tarerna.

I flera fall har uppgiftslimnande kélla varierat med &ren. T ex erhdlls vissa
alkoholforsdljningsdata forut av Socialstyrelsen, dérefter av Alkoholinspek-
tionen och numer av Statens folkhélsoinstitut. Som killa anges i tabellerna
endast aktuell uppgiftslimnare samtidigt som eventuella tidigare uppgifts-
lamnare framgér av tidigare utgavor av Drogutvecklingen i Sverige.

I tabellerna aterges data i heltal eller med en decimal. Dessutom anvénds fol-
jande beteckningar.

0 Betyder ingen frekvens (nir det ror sig om antal) och mindre &n 0,5%
nér det ror sig om procentandelar.

—  Betyder ingen procentandel, nir frekvensen varit 0 séledes.
Betyder att uppgiften existerar men ansetts for oséker att aterge.

Betyder att ingen uppgift finns att tillgd, frigan inte stilld detta ar, m m.
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Tabellkommentarer: Alkoholutvecklingen;
Alkoholférsaljningen och oregistrerad konsumtion
(tabellerna 1-9)

Vid tolkningen av siffrorna i tabellerna 1 och 4-5, som beskriver utveckling-
en av statistikford alkoholforsiljning, dr det viktigt att beakta att andelen ore-
gistrerad alkoholkonsumtion har varierat genom &ren.

Forsaljningen av mellanol enligt tabell 1 géller kvartal 4 for 1965 och kvar-
tal 1-2 for 1977. Cider, alkolédsk och liknande produkter kan med nuvarande
lagstiftning och statistikforingsrutiner inte sdrredovisas. Dessa drycker ater-
finns registrerade under sévil sprit-, som vin- och maltdryckskategorierna,
beroende pa vilken alkoholbas som anvénts. Kategorin ”folk6l” i samma ta-
bell avser dven tidigare 6lvarianter svagare én starkdl; d v s ”pilsner” o dyl.

I tabell 2 redovisas uppskattningar av den totala alkoholkonsumtionen inklu-
sive oregistrerad konsumtion. Berdkningarna har delvis olika noggrannhet
och nagot annorlunda berdkningsgrunder, men samtidigt ir inte dessa pro-
blem storre dn att siffrorna kan jamforas over tid vilket gor denna tidsserie
unik. Justeringen av forsdljningssiffrorna for 2003 (-0,1 dl) har inte inforts 1
SoRADs berdkningar av den totala konsumtionen i tabell 2 varfor denna &r
nagot overskattande detta ar. Det kan ocksa noteras att Statens folkhdlsoinsti-
tut redovisar en ndgot hogre registrerad forséljning 4n vad SoORAD gor 2005.

Utvecklingen i ldnen beskrivs i tabellerna 4-5 och det &r viktigt att beakta att
semestervistelser, granshandel och arbetspendling kan gora att vissa ldns
konsumtion &verskattas medan andra underskattas. Ar 1997 slogs Malméohus
lan samman med Kristianstads l&n till Skane 1dn och 1998 slogs Goteborg
och Bohus l&n samman med Alvsborgs lén och Skaraborgs lén till Vistra Go-
talands ldn. Av utrymmesskél och for jamforbarhetens skull har dessa ldn
raknats samman dven tidigare ar.

I tabell 4 ingér inte folkolsforsiljning eftersom regional forséljningsstatistik
saknas for denna dryck. Vidare ingér inte bryggeriernas direktforséljning av
starkdl till restaurangerna &ren 1987-1994, varfor siffrorna inte ar fullt jam-
forbara med efterfoljande ar. I tabell 5 redovisas en teoretiskt invigd folkdls-
forsdljning per lan 1995-2004 berdknad efter den Ovriga per capita-
forsdljningens storlek.
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Tabell 1. Forsaljning av sprit, vin och 6l i liter alkohol 100% per invanare 15 ar
och daréver samt dryckernas andel av totala férsaljningen. 1861-2006. (Diagram

1,2 och 13)
Sprit Vin Index
(kI 11 A) 1985
Ar L % L % % % =100
1861 76 94 01 1 5 100 133
1862 76 9 01 1 8 100 138
1863 8,7 91 0,1 1 8 100 157
1864 7,7 91 0,1 1 9 100 139
1865 85 91 0,1 1 8 100 152
1866 7,8 91 0,1 1 8 100 141
1867 62 9 01 1 9 100 113
1868 49 8 01 2 11 100 90
1869 63 90 01 1 9 100 115
1870 7,8 91 0,1 1 8 100 141
1871 79 9 01 1 8 100 144
1872 82 88 01 1 10 100 152
1873 89 89 02 2 10 100 164
1874 102 90 0,2 2 0,9 8 100 185
1875 93 89 02 2 1,0 10 100 170
1876 93 8 01 1 1,0 10 100 170
1877 79 8 01 1 1,0 11 100 149
1878 78 8 01 1 1,2 13 100 151
1879 65 86 01 1 1,0 13 100 125
1880 6,1 86 01 1 1,0 14 100 116
1881 66 8 01 1 1,1 14 100 128
1882 6,0 8 02 3 09 13 100 116
1883 58 84 01 1 1,0 14 100 113
1884 6,1 81 0,1 1 1,2 16 100 123
1885 63 8 01 1 1,3 17 100 126
1886 59 81 0,1 1 1,4 19 100 120
1887 53 80 01 2 1,3 20 100 108
1888 56 80 01 1 1,2 17 100 115
1889 47 76 01 2 1,5 24 100 102
1890 53 76 01 1 16 23 100 115
1891 50 75 02 3 16 24 100 110
1892 50 74 02 3 1,5 22 100 111
1893 51 80 00 O 1,3 20 100 105
1894 52 76 01 1 1,5 22 100 111
1895 52 73 01 1 1,8 25 100 116
1896 54 75 01 1 1,7 24 100 118
1897 56 75 01 1 1,8 24 100 123
1898 60 75 01 1 19 24 100 131
1899 63 75 01 1 20 24 100 138
1900 64 76 01 1 1,9 23 100 138
1901 64 77 01 1 1,9 23 100 136
1902 58 76 0,1 1 1,8 24 100 125
1903 55 74 01 1 1,8 24 100 121
1904 52 74 01 1 1,8 26 100 115
1905 52 72 01 1 1,9 26 100 118
1906 54 73 01 1 1,9 26 100 121
Kélla: Statens folkhalsoinstitut. Forts.
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Forts. Tabell 1. Forsaljning av sprit, vin och &l i liter alkohol 100% per invanare
15 ar och daréver samt dryckernas andel av totala forsaljningen. 1861-2006. (Di-

agram 1, 2 och 13)

Sprit Vin Starkol Mellanél  Folkol Totalt Index
(kl 11 B) (kI 11 A) 1985
Ar L % L % L % L % L % L % =100
1907 54 73 0,1 1 1,8 24 7,4 100 121
1908 49 73 0,1 1 1,7 25 6,7 100 110
1909 44 72 0,1 2 16 26 6,1 100 100
1910 48 77 0,1 2 1,3 21 6,2 100 102
1911 49 78 0,1 2 1,3 21 6,3 100 103
1912 50 78 0,1 2 1,3 20 6,4 100 105
1913 50 77 0,1 2 1,3 20 6,5 100 107
1914 48 77 0,1 2 1,4 23 6,2 100 102
1915 47 76 0,1 2 14 23 6,2 100 102
1916 3,7 69 0,2 4 1,5 28 54 100 89
1917 1,2 48 0,2 8 1,1 44 2,5 100 41
1918 09 75 02 17 0,1 8 1,2 100 20
1919 1,6 67 0,2 8 06 25 2,4 100 39
1920 42 76 0,2 4 1,1 20 55 100 90
1921 34 74 0,1 2 1,1 24 46 100 75
1922 27 73 0,1 3 09 24 3,7 100 61
1923 2,7 69 0,1 3 1,1 28 3,9 100 64
1924 2,9 69 0,1 2 1,2 29 42 100 69
1925 3,0 68 0,1 2 1,2 27 4,4 100 72
1926 3,0 68 0,2 5 1,3 30 4,4 100 72
1927 3,0 67 0,2 4 1,3 29 45 100 74
1928 3,1 69 0,2 4 1,3 29 45 100 74
1929 32 68 0,2 4 1,3 28 47 100 77
1930 32 67 0,2 4 14 29 438 100 79
1931 3,3 69 0,2 4 1,3 27 4,8 100 79
1932 3,0 68 0,2 5 1,2 27 44 100 72
1933 2,5 68 0,1 3 1,0 27 3,7 100 61
1934 26 68 0,2 5 1,0 26 3,8 100 62
1935 2,7 69 0,2 5 1,0 26 3,9 100 64
1936 2,7 69 0,2 5 1,1 28 3,9 100 64
1937 28 68 0,2 5 1,1 27 41 100 67
1938 29 66 0,2 5 1,2 27 44 100 72
1939 2,9 66 0,2 5 1,3 30 44 100 72
1940 24 67 0,1 3 1,2 33 3,6 100 59
1941 24 75 0,1 3 0,8 25 3,2 100 52
1942 25 76 0,1 3 0,7 21 3,3 100 54
1943 26 74 0,2 6 0,8 23 3,5 100 57
1944 2,7 77 0,2 6 0,7 20 3,5 100 57
1945 28 74 0,2 5 0,8 21 3,8 100 62
1946 30 73 0,3 7 09 22 4,1 100 67
1947 32 71 0,3 7 1,0 22 45 100 74
1948 34 74 0,3 7 1,0 22 4,6 100 75
1949 33 72 0,2 4 1,0 22 4,6 100 75
1950 34 72 0,2 4 1,1 23 4,7 100 77
1951 32 70 0,3 7 1,1 24 4,6 100 75
Kalla: Statens folkhalsoinstitut. Forts.
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Forts. Tabell 1. Forsaljning av sprit, vin och &l i liter alkohol 100% per invanare
15 ar och daréver samt dryckernas andel av totala forsaljningen. 1861-2006. (Di-
agram 1, 2 och 13)

Sprit Vin Starkol Mellandl  Folkol Totalt Index
(kI I B) (kITA) 1985
Ar L % L % L % L % L % L % =100
1952 34 71 0,3 6 1,1 23 4,8 100 79
1953 35 70 0,4 8 1,2 24 5,0 100 82
1954 33 67 04 8 . 1,2 24 49 100 80
1955 3,6 67 0,4 7 0,1 2 1,3 24 5,4 100 89
1956 42 72 0,4 7 0,1 2 1,2 21 5,8 100 95
1957 36 68 05 9 01 2 1,2 23 53 100 87
1958 3,2 65 0,5 10 0,1 2 1,1 22 4,9 100 80
1959 3,1 63 06 12 0,1 2 1,2 24 4,9 100 80
1960 3,0 63 06 13 0,1 2 1,1 23 4,8 100 79
1961 3,2 63 0,7 14 0,1 2 1,1 22 5,1 100 84
1962 32 63 0,7 14 0,1 2 1,1 22 5,1 100 84
1963 3,0 59 0,7 14 0,2 4 1,2 24 5,1 100 84
1964 3,3 61 0,7 13 0,2 4 . 1,3 24 5,4 100 89
1965 34 60 08 14 0,2 4 03 5 1,17 19 57 100 93
1966 34 57 0,8 13 0,1 2 1,1 18 06 10 6,0 100 98
1967 34 54 09 14 0,2 3 14 22 0,5 8 6,3 100 103
1968 32 48 09 14 03 5 1,7 26 05 8 6,6 100 108
1969 3,3 47 1,0 14 0,3 4 2,1 30 0,4 6 7,0 100 115
1970 3,3 46 1,1 15 0,3 4 2,1 29 0,4 6 7,2 100 118
1971 3,2 46 1,1 16 0,3 4 2,1 30 0,4 6 7,0 100 115
1972 3,3 45 1,3 18 0,2 3 2,1 29 0,3 4 7,3 100 120
1973 3,4 49 1,2 17 0,2 3 2,0 29 0,3 4 7,0 100 115
1974 3,7 50 1,3 18 0,2 3 2,0 27 0,2 3 7,4 100 121
1975 3,8 50 14 18 0,2 3 2,1 28 0,2 3 7,6 100 125
1976 3,9 51 1,4 18 0,2 3 2,1 27 0,1 1 7,7 100 126
1977 3,7 51 1,5 21 0,4 5 1,0 14 0,7 10 7,3 100 120
1978 3,8 54 1,5 21 0,7 10 . 1,1 16 7,0 100 115
1979 38 54 1,5 21 0,8 11 . 1,0 14 7,1 100 116
1980 34 51 1,5 22 0,8 12 . 1,0 15 6,7 100 110
1981 3,1 49 1,5 24 0,8 13 . 09 14 6,3 100 103
1982 3,0 47 1,6 25 0,8 13 . 1,0 16 6,4 100 105
1983 2,8 46 1,6 26 0,8 13 . 09 15 6,1 100 100
1984 26 43 1,7 28 09 15 09 15 6,0 100 98
1985 25 41 1,7 28 09 15 1,0 16 6,1 100 100
1986 26 41 1,8 29 1,0 16 1,0 16 6,3 100 103
1987 24 39 1,8 29 1,0 16 1,0 16 6,2 100 102
1988 2,3 36 1,8 28 1,2 19 1,1 17 6,4 100 105
1989 23 35 1,9 29 1,3 20 1,2 18 6,5 100 107
1990 2,1 33 1,8 28 1,3 20 1,2 19 6,4 100 105
1991 2,1 33 1,8 29 1,2 19 1,2 19 6,3 100 103
1992 20 32 1,8 29 1,2 19 1,3 21 6,3 100 103
1993 1,9 31 1,8 29 1,3 21 1,3 21 6,2 100 102
1994 1,7 27 1,9 30 1,3 21 14 22 6,3 100 103
1995 1,6 26 1,8 29 14 23 14 23 6,2 100 102
1996 1,5 25 1,9 32 1,3 22 1,3 22 6,0 100 98
1997 1,3 22 2,0 34 14 24 1,2 20 59 100 97
Kélla: Statens folkhalsoinstitut. Forts.
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Forts. Tabell 1. Forsaljning av sprit, vin och &l i liter alkohol 100% per invanare
15 ar och daréver samt dryckernas andel av totala forsaljningen. 1861-2006. (Di-

agram 1, 2 och 13)

Sprit Vin Starkol Mellandl  Folkol Totalt Index

(kI 11 B) (kI 11 A) 1985

Ar L % L % L % L % L % L % =100
1998 13 22 20 34 14 24 1,1 19 58 100 95
1999 1,3 21 21 34 16 26 1,1 18 6,1 100 100
2000 1,3 21 22 3% 17 27 1,0 16 6,2 100 102
2001 14 22 24 37 18 28 09 14 6,5 100 107
2002 14 20 28 41 1,9 28 08 12 69 100 113
2003 13 19 28 M 20 29 08 12 69 100 113
2004 11 17 28 43 19 29 0,7 11 6,5 100 107
2005 11 17 29 44 19 29 0,7 1M 6,6 100 108
2006 12 18 30 44 20 29 0,6 9 6,8 100 111

Kalla: Statens folkhalsoinstitut.
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Tabell 2. Skattning av den totala alkoholkonsumtionen i Sverige per invanare 15
ar och darover, fordelad pa registrerad forsaljning samt legal respektive illegal

oregistrerad konsumtion. 1976—2007. (Diagram 3)

Oregistrerad konsumtion

Registrerad Total Andel oregi-
Ar férsaljning Legal lllegal  Totalt konsumtion strerad (%)
1976 7,7 1,1 8,8 12
1978 7,0 1.1 8,1 14
1989 6,5 0,8 0,3 1,2 7,7 16
1990 6,4 1,1 0,3 1,4 7.8 18
1991 6,2 . . . .
1992 6,3 . . . . .
1993 6,2 0,9 0,6 1,5 7,7 19
1994 6,3 1,0 0,5 1,5 7.8 19
1995 6,2 1,0 0,6 1,6 7.8 21
1996 6,0 1,3 0,7 2,1 8,0 26
1997 5,9 1,7 0,5 2,2 8,2 27
1998 5,8 1,7 0,5 2,2 8,1 27
1999 6,1 . . . .
2000 6,2 1,5 0,4 2,2 8,4 26
2001 6,5 2,0 0,6 2,6 9,1 29
2002 6,9 2,3 0,7 3,0 9,9 30
2003 7,0 2,5 0,8 3,3 10,3 32
2004 6,5 29 1,0 3,9 10,4 38
2005 6,5 2,4 1,2 3,6 10,2 36
2006 6,8 1,9 11 3,0 9,7 31
2007 @ 7.0 18 10 28 9.8 29
Kallor: Kiihlhorn et al (2000), Leifman och Gustavsson (2003) samt SoRAD.
a) En preliminar skattning fér 2007.
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Tabell 3. Skattning av den totala alkoholkonsumtionen i Sverige per invanare 15
ar och dardver 2007, uppdelad pa dryckestyp och ursprung. (Diagram 4)

Liter alkohol Andel av resp Andel av den
Dryckestyp och 100% dryckestyp totala konsum-
ursprung (%) tionen (%)
Spritdrycker
Systembolagets forsaljning 1,0 40 10
Restaurangforsaljning a) 0,1 6 1
Resandeinforsel 0,9 38 9
Smugglade 0,3 12 3
Hembranda 0,1 3 1
Summa 24 100 24
Vin
Systembolagets forséljning 29 73 29
Restaurangforsaljning a) 0,2 7 3
Resandeinforsel 0,6 14 6
Smugglat 0,1 2 1
Hemtillverkat 0,1 3 1
Summa 3,9 100 40
Starkol
Systembolagets forsaljning 1,5 53 16
Restaurangforsaljning 0,6 21 6
Resandeinforsel 0,4 13 4
Smugglat 0,4 15 4
Hemtillverkat 0,0 1 0
Summa 29 100 30
Folkol 0,7 100 7
Internet b) 0,0
Totalt 9,8 100
Kalla: SoRAD.

a) Aktuella siffror saknas for 2007.

b) Berakningar fran ar 2003
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Tabell 4. Lansvis forséljning av sprit, vin och starkdl i liter alkohol 100% per inva-
nare 15 ar daréver. 1988-2005.%

£ > P
3 ®© e} £ ) [0}
£ § :5 :2 § € &8 E 2 o B
S g Jc &8 £ S £ = = S &
Q S8 o3 S ] o [7] ®©
- o} :0 :0 = ] = X

Ar n S5 wE O S5 4 ¥ A m » T

1988 6,6 4.5 4,7 4.4 3,8 4,0 4,7 6,2 4,3 4.1 4.6

1989 6,7 4,5 4, 4,4 3,8 41 4,9 6,2 4,4 4.1 4,7

1990 6,5 4,4 4,7 4,2 3,6 3,9 4,7 6,0 4,3 3,9 4,3
1991 6,4 4,2 4,6 4,1 3,5 3,9 4,6 5,9 4,1 3,8 4,4
1992 6,0 4,2 4,5 4,0 3,4 3,8 4,5 5,9 4,0 3,6 4,2
1993 5,8 41 4,2 3,9 3,4 3,6 4,4 5,7 3,8 3,7 4,0
1994 5,8 41 4,2 3,8 3,3 3,6 4,4 5,6 3,8 3,7 3,8

1995 6,5 4,5 4,6 4,1 3,4 3,6 4,9 6,5 4,0 3,8 3,8
1996 6,7 4,6 4,4 4,1 3,2 3,6 4,6 6,2 3,9 3,6 3,2
1997 6,8 4,5 4,6 4.1 3,2 3.4 4,6 7.9 3,6 3,5 3,6
1998 6,8 4,2 4,7 4,2 3,3 3.4 4,5 7,0 3,6 3,4 3,6
1999 7,6 4,9 5,2 4,7 3,6 3,7 5,0 7,7 4,1 3,7 3,9

2000 7,5 4,9 5,6 4,6 3,5 3,6 4,8 6,5 3,8 3,7 3,6
2001 8,0 4,9 o) 5,4 5,0 3,7 3,9 5,1 8,1 4,1 3,9 4,1
2002 8,2 5,9 5,9 5,3 4,0 4,2 5,5 8,6 4,4 4,1 4,8
2003 7,8 6,0 6,2 53 4,1 4,2 55 9,2 4,6 4,0 4,9
2004 7,7 59 5,9 5,0 4,0 4,0 52 8,6 4,2 3,9 4,6
2005 7,7 5,8 6,1 5,0 4,2 41 5,3 8,6 4,4 3,8 4,6

2 3 e 5 58 .o @ o
s £ 2 E§ £ §% 3§ £ 55 & _®
32 £ 8 %2 & z 3t E 3% § s8¢
Ar S £ & 25 A 6 22 s T8 2 I8
1988 4.8 4.8 4,2 4,2 4,2 4.3 4.6 55 3,9 4.9 4.9
1989 4,8 49 4,2 4,3 4.1 4,3 4.6 5,6 3,9 5.1 5,0
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1990 4,6 4,7 4.1 4,2 4,0 41
1991 4,5 4,5 4,0 4,1 4,1 41
1992 4,4 4,6 3,9 4,1 3,9 4,0
1993 4,3 4,3 3,6 4,0 3,7 3,7
1994 4,2 4,4 3,6 4,0 3,8 3,7

1995 4,7 4,8 3,7 4,3 4,5 4,2
1996 4,2 4,8 3,9 4,2 4,4 41
1997 4,5 5,0 4,0 4,3 4,4 41
1998 4,5 5,1 4,0 4,3 4,6 41
1999 5,0 58 4,5 4,9 51 4,7 5,0 7.1 5,0 4,9 5,0

2000 4,9 5,8 4,4 4,8 5,0 4,6 5,0 71 52 5,0 5,2
2001 52 6,7 4,7 51 55 52 54 7,8 54 53 5,6
2002 6,0 7,7 53 5,6 6,0 5,7 5,8 8,4 58 5,6 6,1
2003 6,0 8,0 5,1 5,6 6,2 5,9 6,1 8,8 6,1 6,4 6,1
2004 5,6 7,2 4,8 53 5,9 57 6,2 8,6 6,3 6,0 5,8
2005 58 7.4 5,1 52 6,0 55 6,0 8,8 6,2 6,2 5,9
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Kalla: Statens folkhalsoinstitut. Aren 1979-1987 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.

a) De svenska bryggeriernas direktforsaljning av starkdl till restaurangerna ingick ej fére 1995. Folkéls-
forsaljning ingar inte nagot ar.

b) Ar 2001 saknas uppgifter fran restauranger i Uppsala lan.
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Tabell 5. Lansvis forsaljning av sprit, vin, starkdl och folkdl i liter alkohol 100% per
invanare 15 ar daréver. 1996—2005.

g ’“?m he] 8) g [

£ 3§ 35 .2 8§ 8§ ® T 2 o G

S a ©c L8 £ S £ 2 = S =

o a ©8 vig S o © 5] ° 2 ©
Ar n =) nE O = X X 0] om %) T
Sprit
1996 1,6 1,2 1,5 1,3 1,2 1,5 1,8 1,8 1,5 1,2 1,3
1997 1,5 1,1 1,4 1,2 1,1 1,3 1,6 1,9 1,3 1,1 1,2
1998 1,4 1.1 1,3 1,2 1,0 1,2 1,6 1,9 1,2 1,0 1,1
1999 1,5 1,1 1,3 1,2 1,0 1,3 1,6 1,9 1,3 1,0 1,2
2000 1,5 1,1 1,3 1,2 1,0 1,2 1,5 1,7 1,3 1,0 1,1
2001 1,5 1.1 1,3 1,2 1,0 1,3 1,5 1,9 1,3 1,1 1,2
2002 1,5 1,3 1,4 1,2 1,0 1,3 1,5 1,9 1,3 1,1 1,2
2003 1,3 1,1 1,3 1,1 1,0 1,1 1,4 1,8 1,2 0,9 1,1
2004 11 10 11 10 08 10 12 16 10 08 09
2005 1,2 1,1 1,2 1,0 0,9 1,0 1,2 1,7 1,1 0,7 0,9
Vin
1996 3,1 2,0 1,8 1,6 1,1 1,2 1,5 2,0 1,3 1,5 1,3
1997 3,3 2,1 2,0 1,7 1,1 1,2 1,6 2,6 1,3 1,6 1,5
1998 3,3 2,1 2,1 1,8 1,1 1,2 1,6 2,7 1,3 1,5 1,5
1999 3,6 2,3 2,3 2,0 1,3 1,4 1,8 3,0 1,5 1,7 1,7
2000 3,6 2,3 2,7 1,9 1,2 1,3 1,8 2,8 1,4 1,7 1,6
2001 3,9 2,5 2,5 2,1 1,3 1,5 1,9 3,4 1,5 1,8 1,8
2002 4.0 2,9 2,8 2,4 1,5 1,7 2,2 3,7 1,8 2,0 2,2
2003 4,0 3,1 3,0 2,5 1,6 1,8 2,3 4,2 1,9 2,1 2,4
2004 4.1 3,1 3,0 2,4 1,7 1,8 2,2 4.1 1,8 2,1 2,3
2005 4,0 3,0 3,0 2,4 1,7 1,8 2,3 3,9 1,9 2,0 2,3
Starkol
1996 2,0 1,3 1.1 1,2 1,0 1,0 1,3 2,4 1.1 0,9 0,7
1997 2,1 1,3 1,3 1,2 1,0 0,9 1,3 3,4 1,0 0,8 0,9
1998 2,1 1,1 1,3 1,3 1,1 0,9 1,3 2,4 1,0 0,9 0,9
1999 2,5 1,5 1,6 1,5 1,3 1.1 1,6 2,8 1,2 1,0 11
2000 2,5 1,5 1,7 1,5 1,2 1,0 1,5 2,0 1,1 1,0 0,9
2001 2,6 1,3 1,7 1,6 1,3 1,1 1,6 2,8 1,3 1,0 1,1
2002 2,7 1,8 1,8 1,7 1,4 1,2 1,8 3,0 1,3 1,1 1,3
2003 2,5 1,8 1,9 1,7 1,5 1,3 1,8 3,2 1,5 1,1 1,4
2004 2,6 1,8 1,8 1,6 1,4 1,2 1,7 2,9 1,3 1,1 1,3
2005 2,5 1,7 1,9 1,6 1,6 1,3 1,8 3,0 1,4 1,1 1,4
Folkél 19952004 °)
1995 1,9 1,3 1,4 1,2 1,0 1,1 1,5 1,9 1,2 1,1 1,1
1996 1,8 1,3 1,2 1,1 0,9 1,0 1,3 1,7 1,1 1,0 0,9
1997 1,7 1,2 1,2 1,0 0,8 0,9 1,2 2,0 0,9 0,9 0,9
1998 1,6 1,0 11 1,0 0,8 0,8 11 1,6 0,8 0,8 0,8
1999 1,7 1,1 1,1 1,0 0,8 0,8 1,1 1,7 0,9 0,8 0,9
2000 14 0,9 1,1 0,9 0,7 0,7 0,9 1,3 0,7 0,7 0,7
2001 1,3 0,8 0,9 0,8 0,6 0,6 0,8 1,3 0,7 0,6 0,7
2002 1,1 0,8 0, 0,7 0,5 0,5 0,7 1,1 0,6 0,5 0,6
2003 1,0 0,8 0,8 0,7 0,5 0,5 0,7 1,2 0,6 0,5 0,6
2004 0,9 0,7 0,7 0,6 0,5 0,5 0,6 1,0 0,5 0,5 0,6

Kalla: Statens folkhalsoinstitut. Aren 1971-1995 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Ar 2001 saknas uppgifter fran restauranger i Uppsala 1&n.
b) Teoretiskt uppskattad folkolsforsaljning efter dvrig per capita-forsaljning, ej uppdaterad 2005.
Forts.
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Forts. Tabell 5. Lansvis forsaljning av sprit, vin, starkdl och folkdl i liter alkohol

100% per invanare 15 ar daréver. 1996—2005.
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Kalla: Statens folkhélsoinstitut. Aren 1971-1995 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.

b) Teoretiskt uppskattad folkolsforsaljning efter dvrig per capita-forsaljning, ej uppdaterad 2005.
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Tabell 6. Restaurangserveringens andel av den totala forsaljningen av liter sprit-
drycker, vin och starkdl. 1977—2006.

Spritdrycker Vin Starkol Totalt (raknat som
Ar % % % del av alkohol 100%)
1977 3 6 24 5
1978 3 7 22 6
1979 3 7 22 6
1980 3 7 24 7
1981 3 7 25 7
1982 3 8 24 8
1983 3 8 25 8
1984 3 8 25 9
1985 3 8 27 9
1986 4 9 28 10
1987 3 8 29 10
1988 4 8 33 12
1989 4 8 34 13
1990 4 7 35 13
1991 4 6 37 12
1992 4 6 41 14
1993 4 6 44 15
1994 5 7 45 17
1995 6 8 46 18
1996 7 10 46 20
1997 7 12 44 20
1998 8 12 43 20
1999 9 12 41 21
2000 10 11 37 17
2001 14 13 35 19
2002 14 13 34 18
2003 12 14 32 18
2004 15 12 32 17
2005 16 11 31 17
2006 17 10 25 15

Kalla: Statens folkhalsoinstitut.
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Tabell 7. Antal serveringstillstand vid slutet av respektive ar med tillstand att ser-
vera spritdrycker, vin och starkdl till allmanheten samt antal serveringstillstand till
slutna séllskap. 1977-2007.% (Diagram 5)

Till allmanheten Till Summa
slutna totalt
sallskap

Sprit- Vin Starkél  Ovriga Summa

drycker till allman-

Ar heten

1977 1527 863 64 69 2523 486 3009
1978 1614 938 63 86 2701 827 3528
1979 1684 983 56 89 2812 917 3729
1980 1739 991 56 100 2 886 968 3854
1981 1768 1013 56 109 2946 995 3941
1982 1850 1064 49 117 3080 1007 4087
1983 1966 1103 51 135 3255 1030 4285
1984 2 161 1191 57 116 3525 1123 4648
1985 2460 1215 57 142 3874 1204 5078
1986 2712 1225 53 154 4144 1265 5409
1987 2943 1292 58 166 4 459 1377 5836
1988 3124 1328 56 184 4692 1477 6 169
1989 3463 1415 61 208 5147 1601 6748
1990 3729 1492 63 244 5528 1692 7220
1991 4005 1612 65 263 5945 1812 7757
1992 4345 1735 75 282 6 437 1844 8 281
1993 4758 1825 87 286 6 956 1894 8 850
1994 5143 1934 105 296 7478 1918 9 396
1995 5812 1937 86 286 8121 2021 10142
1996 .- .- .- .- - - .-
1997 6 532 1760 78 266 8 636 1871 10507
1998 7 067 1614 74 273 9028 1851 10879
1999 7371 1447 46 281 9145 1855 11000
2000 7 960 1341 42 288 9631 1866 11497
2001 8 090 1269 42 289 9690 1861 11551
2002 8502 1240 49 271 10 062 1897 11959
2003 8 707 1188 49 267 10 211 1879 12090
2004 8933 1048 36 268 10 285 1778 12063
2005 9210 1 001 37 278 10 526 1780 12306
2006 9 491 968 37 289 10785 1757 12542
2007 9500 866 28 287 10 681 1611 12292

Kalla: Statens folkhalsoinstitut.
a) Tillstand att servera endast folkdl ar inte inréknade.
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Tabell 8. Konsumentutgifter for inkdp av sprit, vin och starkdl i systembutiker (S)
och pa restauranger (R) réknat i miljoner kronor. 1989-2005.

Ar Sprit Vin Starkdl Summa Totalt

1989 S 8 355 5 264 3091 16 710
R 1240 1113 2943 5296 22 006
R % 13% 17% 49% 24%

1990 S 8 595 5 866 3431 17 892
R 1206 1085 3335 5627 23 519
R % 12% 16% 49% 24%

1991 S 8 834 6 350 3 686 18 870
R 1225 1001 3582 5808 24 678
R % 12% 14% 49% 24%

1992 S 8 497 6 456 3602 18 555
R 1133 921 3620 5675 24 230
R % 12% 12% 50% 23%

1993 S 8 387 6613 3 361 18 360
R 1103 901 3795 5799 24 159
R % 12% 12% 53% 24%

1994 S 8 267 7191 3589 19 047
R 1217 1029 4229 6 475 25 552
R % 13% 13% 54% 25%

1995 S 7 858 7 406 3581 18 845
R 1170 1001 3976 6 147 24 992
R % 13% 12% 53% 25%

1996 S 7 424 7 813 3552 18 794
R 1169 1131 3743 6 043 24 837
R % 14% 13% 51% 24%

1997 S 6 959 8110 3225 18 294
R 1406 1376 4 383 7 165 25 459
R % 17% 15% 58% 28%

1998 S 6 907 8 462 3264 18 633
R 1643 1532 4262 7 437 26 070
R % 19% 15% 57% 29%

1999 S 7 065 9211 3661 19 937
R 2 136 1934 4900 8 970 28 907
R % 23% 17% 57% 31%

2000 S 7 576 9795 3986 21 357
R 2670 2 367 5318 10 355 31712
R % 26% 19% 57% 33%

2001 S 7 680 10 310 4 389 22 379
R 2628 2 325 5047 10 000 32 379
R % 25% 18% 53% 31%

2002 S 7 708 10 828 4843 23 379
R 2694 2422 5254 10 370 33749
R % 26% 18% 52% 31%

2003 S 7 330 11 317 4945 23 592
R 2 954 2 668 5650 11272 34 864
R % 29% 19% 53% 32%

2004 S 6 383 11174 4451 22 008
R 2912 2 835 5785 11532 33 540
R % 31% 20% 57% 34%

2005 S 6 356 11470 4 649 22 475
R 2 858 3100 5 656 11614 34 089
R % 31% 21% 55% 34%

Kalla: Statens folkhalsoinstitut. Aren 1985-1988 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
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Tabell 9. Realprisutvecklingen i Sverige for varugrupperna sprit, vin och starkol.
December 1984—december 2007. Realprisindex december 1984=100.

Ar Sprit vin® Starkdl
1984 100 100 100
1985 95 98 98
1986 92 98 102
1987 98 99 105
1988 98 95 110
1989 99 98 117
1990 97 99 116
1991 92 93 111
1992 88 91 111
1993 97 84 106
1994 93 84 104
1995 93 88 100
1996 97 90 105
1997 97 89 86
1998 100 92 87
1999 101 94 86
2000 102 95 84
2001 100 86 83
2002 99 87 82
2003 98 86 81
2004 97 88 77
2005 97 87 75
2006 94 85 72
2007 91 85 71

Kalla: Systembolaget.
a) Inklusive cider och blanddrycker.
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Tabellkommentarer: Alkoholutvecklingen;
Konsumtionsvaneundersokningar (tabellerna 10-30)

Blanddrycker, d v s alkoldsk och stark cider, tillkom 1998 i skolundersok-
ningen (tabellerna 10, 12, 14). I och med att inga fragor stidlldes om dessa
drycker de ndrmast foregdende aren, samtidigt som dryckerna fanns att tillga,
innebér det att totalkonsumtionsvolymen varit underskattande de nérmast fo-
regdende aren. Ar 1989 byttes metod for att berikna totalkonsumtionen, na-
got som ledde till hogre tal, i alla fall for pojkarna.

Med begreppet icke-konsumenter” i tabellerna 12—15 avses elever som sva-
rat att de inte dricker ndgon typ av alkohol.

I stéllet for 18 cl sprit efterfragades i tabell 16 en “kvarting sprit” fore 2000.
Béda frigevarianterna stdlldes och redovisas under 2000. Som framgér inne-
bar &ndringen en liten men noterbar paverkan pé resultaten. T o m 1977 efter-
frdgades 5 burkar mellandl, varefter folkol tillkom, samtidigt som starkdlsal-
ternativet infordes 1988 och cideralternativet inkluderades 1999.

I tabell 18 baseras regionerna pa lan. ”Sédra Sverige” utgdrs av Jonkoping,
Kronoberg, Kalmar, Gotland, Blekinge och Halland, Mellersta Sverige” av
Uppsala, Sédermanland, Ostergdtland, Virmland, Orebro, Vistmanland, Da-
larna och Gévleborg samt “Norra Sverige” av Vésternorrland, Jimtland, Vis-
terbotten och Norrbotten.

Tabellerna 19-21 beskriver de monstrandes konsumtionsvanor. Sedan 1992
viktades resultaten rutinméssigt for att kompensera eventuellt snedfordelade
externbortfall. P g a dndrad fragekontext &r inte svaren pa berusningsfragan i
tabell 19 jimforbara med &ren fore 2000. Ar 1997 éndrades vinalternativen i
tabell 20 (se tabellnot) och detta kan forklara den kraftiga uppgéngen av an-
delen som brukar berusa sig med “vanligt” vin.

I tabellerna 2224 presenteras utvecklingen bland ungdomar 1624 ar (sned-
strecken mellan aren 1979/80 och 1989/90 innebér att undersdkningen &r
genomford Over ett drsskifte). P g a vissa metodologiska fordndringar, bl a en
overgang fran besoks- till telefonintervjuer i 1994 éars undersdkning ar det
vanskligt att gora jamforelser over tid, i synnerhet som fragor om cider och
alkoldsk inte borjade stéllas forrédn 1998.

I tabell 25-27 redovisas siffror fran Statens folkhédlsoinstituts arliga enkétun-
ders6kning. 2004 ingick inte 16—17-4ringar i urvalet och jamforelser dver tid,
speciellt for dldersgruppen 1629 ér, bor inte goras utan reflektion.

I Drogutvecklingen i Sverige 2007 (rapport 107) redovisas tabell 28 uppdelad
pa fyra stycken tabeller med alkoholsorter redovisade per &ldersgrupp.

234 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Tabell 10. Berdknad arskonsumtion matt i liter alkohol 100% bland elever i
arskurs 9 efter dryckestyp och kén. 1977—2008. (Diagram 6)

Antal  Folkdl  Starkdl  Vin Bland-  Sprit  Totalt®
dryckera)

Ak 9 Po Fl. Po FI Po FI Po FI Po FI Po FI
1977 6034 . . . . . . . . . . ap 35
1978 9543 . . . . . . . . . . 371 2.9
1979 9359 . . . . . . . . . . 33 27
1980 9941 . . . . . .. ... 21 2,1
1981 9496 . . . . . . . . . . 23 1.6
1982 5146 . . . . . . . . . . 25 1.6
1983 1641 S . .
1984 32819

1985 1502 . . . . ... . .
1986 580 . . . . . . . . . . 23 1,3
1987 5778 . . . . . . . . . . 23 1.4
1988 5430 . . . . . . . . . . 22 14
1989 5714 09 04 08 04 02 02 0905 2327 14 15
1990 5977 1,004 10 05 02 0,2 1,0 07 31 1,8
1991 5883 1004 09 04 02 02 1107 3.3 1.6
1992 5851 1103 09 04 02 02 12 07 3.3 15
1993 5913 1105 08 04 02 02 1107 31 1.7
1994 5868 1306 08 04 02 02 1107 3.2 1.8
1995 5577 12 07 06 03 02 02 1,0 0,7 2.8 1,9
1996 6027 1206 07 04 02 02 0.9 0,6 3.0 1.7
1997 5683 1306 08 04 0202 . . 1007 3.2 2.0
1998 5455 12 05 09 04 0202 06 06 1108 39 26
1999 5198 12 05 10 04 0102 06 06 1.3 09 42 256
2000 5290 1405 14 05 0203 08 0,6 16 1,1 53 2,9
2001 5569 1104 14 05 0202 08 0.6 15 1.1 48 28
2002 5349 0904 12 06 0102 08 06 1.1 1,1 41 3.1
2003 5226 0704 13 06 0102 08 08 1.0 0.9 38 2.9
2004 5414 0603 15 07 0102 10 09 1.0 0.9 41 3.0
2005 5373 0302 12 08 0102 08 09 10 1,0 35 3.2
2006 4890 0402 12 06 0101 08 09 1.1 1.0 36 28
2007 5302 0302 11 04 01041 06 06 09 0.8 3.0 2.2
2008 4884 0302 13 05 0101 07 07 09 09 32 25

Kalla: CAN.

a) Alkolask och stark cider.

b) 1989 byttes berdkningsmetod. Totalkolumnen kan avvika nagot fran summan av de olika dryckerna ef-
tersom elever som lamnat nadgon dryckestyp obesvarad har exkluderats vid berdkningen av den totala
konsumtionen.
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Tabell 11. Berdknad arskonsumtion matt i liter alkohol 100% bland elever i gym-
nasiets arskurs 2 efter dryckestyp och kén. 2004—2008. (Diagram 6)

Antal Folkol Starkol Vin Bland- Sprit Totalt
drycker 2
Gy 2 Po FlI Po FlI Po FI Po FI Po FI Po FlI
2004 4494 09 03 30 09 01 04 10 11 19 12 68 39
2005 4542 047 02 31 12 01 03 10 12 19 12 69 41
2006 3772 o7 02 34 11 01 04 08 08 20 15 7,1 40
2007 4303 07 02 35 11 02 05 12 11 20 12 76 472
2008 3983 06 02 33 09 02 05 10 12 18 11 69 4,0

Kalla: CAN.
a) Alkolask och stark cider.
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Tabell 12. Berdknad arskonsumtion av alkohol bland pojkar i arskurs 9 férdelad
pa olika mangdintervall. Procent. 1971-2008.

Ak 9 Antal Icke- Liter alkohol 100%
pojkar konsu-
menter

Ej
Ar 0-04 0514 15-29 3,049 5099 10,0~ svar
1971 1914 9
1972 3089 10
1973 2789 11
1974 2352 11
1975 2087 11
1976 2151 9 . . . . . . .
1977 3096 9 21 15 11 10 14 16 3
1978 4734 11 22 14 13 11 15 13 2
1979 4630 12 25 15 11 10 13 12 2
1980 4977 13 30 17 11 10 10 9 2
1981 4 827 15 35 16 9 7 9 7 2
1982 2 599 19 31 13 9 8 9 9 2
1983 833
1984 825
1985 795 . . . . . . . .
1986 2942 18 30 16 11 8 8 7 2
1987 2958 20 31 14 10 7 9 7 2
1988 2722 22 32 13 10 7 8 7 1
1989 2 863 22 27 15 11 8 9 7 2
1990 3019 20 29 14 10 8 9 8 2
1991 2980 18 27 13 10 9 10 8 3
1992 3000 18 26 15 10 9 10 9 3
1993 a) 1495 19 26 14 9 8 9 7 7
1994 2919 18 26 13 10 9 9 9 7
1995 2827 21 25 13 9 7 9 7 7
1996 3071 22 24 12 9 7 9 7 9
1997 2935 22 25 13 10 8 9 9 3
1998 2760 21 22 13 10 8 9 11 6
1999 2683 23 21 12 9 8 10 13 4
2000 2499 19 21 11 9 8 11 15 6
2001 2796 20 21 12 9 7 10 14 6
2002 2726 23 23 11 9 8 10 12 5
2003 2 667 26 24 11 8 7 8 11 5
2004 2 661 28 24 10 7 6 10 12 5
2005 2689 29 25 10 8 6 8 10 4
2006 2487 32 23 11 6 5 9 10 4
2007 2752 34 23 9 7 6 8 9 5
2008 2480 32 24 9 7 6 7 9 5
Kélla: CAN.

a) 1993 ars varden avser endast de som besvarade det s k A-formularet.
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Tabell 13. Berdknad arskonsumtion av alkohol bland pojkar i gymnasiets arskurs
2 fordelad pa olika mangdintervall. Procent. 2004—2008.

Gy 2 Antal Icke- Liter alkohol 100%
pojkar konsu-
menter
Ej
Ar 0-04 05-14 15-29 3,049 5099 10,0- svar
2004 2246 10 13 11 12 11 19 22 3
2005 2231 11 12 13 11 11 22 21 4
2006 1841 1" 11 12 11 12 17 24 3
2007 2 046 12 12 10 11 10 17 24 5
2008 1846 12 13 11 10 11 18 21 4
Kalla: CAN.
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Tabell 14. Beraknad arskonsumtion av alkohol bland flickor i arskurs 9 fordelad
pa olika mangdintervall. Procent. 1971-2008.

Ak 9 Antal Icke- Liter alkohol 100%
flickor konsu-
menter

Ej
Ar 0-04 0514 15-29 3,049 5099 10,0~ svar
1971 1921 10
1972 2 996 9
1973 2 996 8
1974 2282 10
1975 2130 10
1976 1985 9 . . . . . . .
1977 2938 7 26 15 13 12 13 12 3
1978 4 809 8 28 17 13 12 12 8 2
1979 4729 8 31 17 15 10 11 7 2
1980 4964 11 36 19 12 8 8 5 1
1981 4 669 14 43 16 10 7 6 3 2
1982 2 547 18 40 15 10 6 5 4 1
1983 808
1984 796
1985 707 . . . . . . .
1986 2878 21 41 15 8 5 5 2 2
1987 2820 20 39 17 10 5 5 3 2
1988 2708 25 37 15 9 6 4 3 1
1989 2 851 24 37 15 9 6 5 3 2
1990 2958 20 35 16 10 6 7 3 2
1991 2903 21 34 16 11 7 6 3 2
1992 2 851 20 35 17 11 7 5 3 4
1993 a) 1466 21 33 14 9 7 6 3 7
1994 2949 20 30 16 10 7 6 3 6
1995 2750 18 32 16 11 7 6 4 6
1996 2 956 20 32 13 10 7 6 3 8
1997 2748 21 32 16 10 7 6 4 3
1998 2695 17 31 16 10 8 7 6 4
1999 2515 20 31 14 10 8 8 7 3
2000 2605 18 29 13 9 8 10 7 6
2001 2 605 18 30 14 10 8 9 7 5
2002 2623 23 23 11 9 8 10 12 5
2003 2 559 22 29 14 9 7 8 7 4
2004 2753 25 27 12 9 7 9 8 3
2005 2684 26 27 11 8 6 9 8 5
2006 2403 30 25 11 7 7 7 8 5
2007 2550 28 28 12 8 6 7 5 5
2008 2404 29 28 11 8 7 7 7 5
Kélla: CAN.

a) 1993 ars varden avser endast de som besvarade det s k A-formularet.
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Tabell 15. Berdknad arskonsumtion av alkohol bland flickor i gymnasiets arskurs
2 fordelad pa olika mangdintervall. Procent. 2004—2008.

Gy 2 Antal Icke- Liter alkohol 100%
flickor konsu-
menter
Ej
Ar 0-04 05-14 15-29 3,049 50-99 10,0~ svar
2004 2248 9 20 18 15 13 13 9 3
2005 2311 9 18 17 16 12 13 11 4
2006 1931 11 20 17 14 12 13 10 3
2007 2 257 10 17 16 15 12 15 11 5
2008 2137 12 19 15 15 11 13 11 4
Kalla: CAN.
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Tabell 16. Berusningsbenagenhet bland elever i arskurs 9 efter kdn. Procent.
1971-2008. (Diagram 8)

b)

Ak 9 Antal Kanner sig berusad Intensivkonsumtion

varje/nastan varje nagon gang per

2 . a o

gang man dricker manad eller oftare
Ar Pojkar Flickor Pojkar Flickor
1971 3835 42 28 . .
1972 6 085 40 31 34 22
1973 5594 43 35 31 22
1974 4634 43 34 32 19
1975 4217 42 36 31 22
1976 4136 46 33 38 25
1977 6 034 44 39 37 29
1978 9 543 43 36 36 26
1979 9 359 40 34 35 30
1980 9 941 39 33 26 20
1981 9496 35 29 21 16
1982 5146 34 29 23 16
1983 1641 32 29 22 18
1984 32 819
1985 1502 . . . .
1986 5820 33 27 23 14
1987 5778 34 30 19 15
1988 5430 32 29 23 16
1989 5714 37 29 26 17
1990 5977 36 35 26 19
1991 5883 39 35 29 20
1992 5 851 40 33 29 18
1993 5913 39 36 30 22
1994 5868 40 40 30 24
1995 5577 39 42 29 24
1996 6 027 39 39 30 20
1997 5683 38 39 29 23
1998 5455 41 38 29 22
1999 5198 38 36 30 22
2000 5290 39 38 31 34 23 24
2001 5569 38 38 30 25
2002 5349 35 36 28 24
2003 5243 30 35 25 23
2004 5414 . . 26 23
2005 5373 23 25 25 23
2006 4 890 . . 23 22
2007 5302 21 22 23 23
2008 4 884 . . 25 24
Kalla: CAN.

a) Fragan &r inte langre jamfoérbar med tidigare ar p g a att den andrades 2005 samt att den sedan 2007
dessutom foregas av en filterfraga.

b) Intensivkonsumtion = dricker alkohol motsvarande minst 18 cl sprit eller en helflaska vin eller 4 burkar
starkél/cider eller 6 burkar folkdl vid samma tillfalle. Ar 2000 anvandes tva olika frageformuleringar och
man 6vergick da fran att fraga om 37 cl sprit till dagens mangd.
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Tabell 17. Berusningsbendgenhet bland elever i gymnasiets arskurs 2 efter kon.
Procent. 2004—2008. (Diagram 8)

Gy 2 Antal Kéanner sig berusad Intensivkonsumtion b)

varje/nastan varje nagon gang per

2 . a o

gang man dricker manad eller oftare
Ar Pojkar Flickor Pojkar Flickor
2004 4 494 . . 49 39
2005 4542 52 48 50 43
2006 3772 . . 51 42
2007 4 303 48 46 52 44
2008 3983 52 44
Kalla: CAN.

a) Fragan &r inte langre jamforbar med tidigare ar p g a att den i 2007 ars undersokning foregas av en fil-

terfraga.

b) Intensivkonsumtion = dricker alkohol motsvarande minst 18 cl sprit eller en helflaska vin eller 4 burkar
starkdl/cider eller 6 burkar folkdl vid samma tillfalle.
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Tabell 18. Drogvanor bland elever i arskurs 9 samt gymnasiets arskurs 2 i olika
regionera) i Sverige efter kdn. Procent. Genomsnittsvarden for aren 2006—2008.

c
o S
1S (2] c -
s g &8 , 8, , B
= o % @ S22 52 g2 g
[+ -— o 2o Py =
8 o= g TO T O E£0 =
ns SC ¥ 86 =6 26 T
Pojkar, ak 9
Arskonsumtion (liter 100% alk) 3.4 3,1 4,4 4,0 3,2 2,1 3.4
Intensivkonsumtion ~’ nadgon gang
per manad el oftare 25 21 29 27 22 16 23
Prévat narkotika nagon gang 10 5 6 5 6 4 6
Sniffat nagon gang 7 5 6 6 6 6 6
Prévat AAS nagon gang 2 2 2 2 2 2 2
Roker 21 16 22 20 21 21 20
Snusar 15 15 17 20 19 19 17
Flickor, ak 9
Arskonsumtion (liter 100% alk) 2,8 2,7 2,6 2,5 2,6 2,2 2,6
Intensivkonsumtion ~’ ndgon gang
per manad el oftare 23 24 21 22 24 20 23
Prévat narkotika nagon gang 6 5 7 5 4 6 5
Sniffat nagon gang 5 5 4 4 6 5 5
Prévat AAS nagon gang 1 1 1 1 1 1 1
Roker 29 27 31 26 29 27 28
Snusar 5 5 2 5 5 11 5
Pojkar, gymnasiet ak 2
Arskonsumtion (liter 100% alk) 8,0 7,5 8,4 7.9 6,2 5,6 7,2
Intensivkonsumtion ~* ndgon gang
per manad el oftare 52 53 53 57 50 44 52
Prévat narkotika nagon gang 23 16 20 14 15 11 17
Sniffat nagon gang 7 7 8 5 5 6 6
Prévat AAS nagon gang 1 2 3 1 1 1 1
Roker 31 34 36 38 34 36 35
Snusar 24 26 27 33 28 32 28
Flickor, gymnasiet ak 2
Arskonsumtion (liter 100% alk) 4,7 4,3 41 3,7 4,0 3,1 41
Intensivkonsumtion ~’ ndgon gang
per manad el oftare 45 43 40 46 43 40 43
Prévat narkotika nagon gang 20 13 15 11 14 9 14
Sniffat nagon gang 6 5 4 3 5 5 4
Prévat AAS nagon gang 1 1 1 0 0 0 1
Roker 42 41 41 38 42 36 41
Snusar 8 11 4 8 11 23 10
Kalla: CAN.

a) Regionernas sammansattning framgar av tabellkommentarerna.
b) Intensivkonsumtion = dricker alkohol motsvarande minst 18 cl sprit eller en helflaska vin eller 4 burkar
starkol/cider eller 6 burkar folkdl vid samma tillfalle.
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Tabell 19. "Hur ofta dricker du alkohol sa att du kanner dig berusad?” Procentuell
férdelning bland ménstrande. 1973-2006. (Diagram 8)

Antal Ej svar Nagon Nagon Mera Aldrig

tillfragade gang i gang i sallan
Ar veckan manaden
1973 57 992 4,5 18,2 37,8 27,5 12,0
1974 54 328 1,7 21,0 39,3 26,3 11,7
1975 54 711 2,3 19,3 40,2 27,2 11,0
1976 52 361 1,4 19,4 41,7 26,8 10,7
1977 52129 1,1 20,2 42,4 25,8 10,5
1978 47 659 2,5 18,4 43,1 25,7 10,3
1979 49 658 2,8 16,5 42,2 27,6 11,0
1980 49 902 1,1 12,6 40,2 32,6 13,5
1981 54 363 1,0 10,6 36,9 35,2 16,2
1982 51932 0,9 9,7 36,9 36,7 15,8
1983 52 011 0,9 6,9 35,1 39,2 18,0
1984 49 358 1,9 6,5 35,0 39,2 17,3
1985 35278 1,6 6,1 37,1 39,3 15,9
1986 46 646 44 5,3 35,8 38,8 15,7
1987 40 533 55 6,2 36,1 37,2 15,0
1988 41125 6,2 6,2 38,5 39,1 15,1
1992 27 839 1,5 8,8 45,6 31,8 12,3
1993 33 956 1,9 9,8 45,6 30,4 12,3
1994 39519 2,0 10,8 43,5 30,8 12,9
1995 44 878 1,1 14,5 45,9 271 11,4
1996 47 544 1,2 14,5 44,5 27,9 11,9
1997 38878 1,0 15,0 45,3 27,0 11,8
1998 44 437 0,8 171 45,3 25,5 11,3
1999 42 751 0,8 18,7 44,7 241 11,6
20002 37 566 0,7 13,8 45,8 254 14,3
2001 39276 0,9 14,0 46,8 24,0 14,3
2002 39742 1,2 14,4 46,1 23,8 14,6
2003 40 369 1,2 12,7 45,8 247 15,5
2004 42 469 1,8 13,1 44,7 242 16,2
2005 41901 1,8 12,2 43,8 247 17,6
2006 36 802 1,8 11,3 43,2 25,1 18,6
Kalla: CAN.

a) Fragan ér inte jamférbar med tidigare ar p g a ny fragekontext.
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Tabell 20. "Brukar du i berusningssyfte dricka nagon eller nagra av foljande
drycker?” Procentuell férdelning bland ménstrande. 1981-2006.

Sprit Hem- Smug- Stark- Vanligt Hem- Alko- Cider Stark- Folk-
. . . a) . a) . " .. .

(ejhem- brant gel- vin vin gjort  lask ol ol
Ar brant) sprit vin
1981 49,1 14,3 143 51,3 17,6
1982 48,6 156 16,3 54,5 19,5
1983 48,0 . 159 17,4 571 17,6
1984 50,0 9,1 18,9 19,5 60,3 22,7
1985 51,0 9,8 17,8 18,6 63,0 214
1986 50,2 9,0 14,0 147 62,5 19,6
1987 47,8 9,0 11,8 11,2 62,7 19,0
1988 51,0 9,4 10,8 9,8 69,2 20,3
1992 50,0 14,5 10,6 74 58 76,0 32,3
1993 49,6 17,6 10,5 74 63 75,2 38,1
1994 49,8 23,5 11,2 77 72 756 32,0
1995 49,1 25,5 11,4 77 71 73,0 36,3
1996 49,6 27,9 . 11,5 79 73 . 72,2 39,3
1997 50,0 29,4 11,0 92 163 76 293 . 721 39,6
1998 52,1 30,8 14,8 94 170 6,8 269 413 71,1 46,1
1999 53,4 28,8 14,6 90 17,2 57 20,1 405 69,7 42,2
2000 54,2 246 13,6 84 164 64 151 39,0 69,5 39,0
2001 53,8 21,5 134 79 159 6,2 123 36,6 69,0 353
2002 53,1 19,7 141 85 171 6,0 17,1 410 68,8 32,2
2003 49,8 152 12,4 71 152 53 239 423 67,3 27,9
2004 49,2 12,2 15,8 66 145 43 279 418 66,5 22,3
2005 47,5 93 17,2 56 129 31 29,1 403 64,9 18,9
2006 47,9 75 17,5 54 128 26 294 414 63,4 18,2

Kalla: CAN. Bastalen framgar av féregaende tabell.

a) Fore 1997 kallades "Vanligt vin” fér "Lattvin” i enkaten. Andringen innebdr att svarsfrekvenserna for

saval "Lattvin” som "Starkvin” inte ar jamforbara med tidigare ar.
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Tabell 21. Ménstrandes alkohol-, narkotika-, sniffnings-, dopnings-, respektive to-
baksvanor férdelade pa lan. Procent. 2006.

Lan Antal Dricker Intensiv- An- Sniffat Anvant Roker Snusar
ej alko- kons. vant nagon anabola
hol minst nar- gang steroider
1gang/  kotika
a
vecka

Stockholm 6 827 17,0 7.8 17,3 4,6 0,7 20,8 27,5
Uppsala 851 13,9 4.8 12,6 51 0,2 19,0 26,0
Sédermanland 1153 14,7 6,3 12,1 51 0,4 21,4 28,5
Ostergotland 1394 15,7 41 10,6 4,2 0,5 16,9 25,9
Jonkoping 1691 16,7 5,8 9,3 2,8 0,4 19,8 31,9
Kronoberg 911 8,0 6,4 11,7 4,3 0,7 22,2 31,9
Kalmar 1090 8,9 5,8 10,3 5,0 0,3 18,9 28,9
Gotland 144 . . . . . . .
Blekinge 718 9,3 6,7 10,3 4,0 0,6 18,5 32,7
Skane 5153 11,7 6,9 15,8 51 0,9 22,9 27,2
Halland 1487 7,2 12,9 10,4 3,1 0,1 22,9 31,7
Vastra Gotaland 6 846 11,9 8,4 11,2 4,3 0,4 221 31,1
Varmland 991 12,0 49 9,1 3,6 0,3 171 37,7
Orebro 839 17,9 51 6,8 3,5 0,2 16,7 28,1
Vastmanland 1005 14,7 6,2 11,5 4.4 0,4 19,7 32,7
Dalarna 1153 12,5 58 9,6 3,9 0,3 14,8 32,5
Gavleborg 904 12,7 7,7 12,5 8,0 1,5 21,8 32,7
Vasternorrland 987 10,2 6,1 12,8 7,2 1,1 20,9 31,2
Jamtland 655 13,4 6,6 16,8 8,1 0,8 24,6 36,8
Vasterbotten 772 19,3 3,8 12,4 52 0,6 22,8 33,0
Norrbotten 888 13,6 6,1 10,0 8,2 1,1 26,1 34,5
Hela riket 36 802 13,4 6,8 12,6 4,7 0,6 20,7 29,8
Kalla: CAN.

a) Konsumtion av minst 6 (definierade) glas alkohol vid ett och samma tillfalle.
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Tabell 22. Berdknad arskonsumtion bland ungdomar av folkél och starkol i liter
alkohol 100%. 1979/80-2003. (Diagram 9)

Pojkar Flickor

16—-19 ar 20-24 ar 16—-19 ar 20-24 ar

Folk- Stark- Folk-  Stark- Folk-  Stark- Folk- Stark-
Ar ol ol ol ol ol ol ol ol
1979/80 0,8 1,7 1,0 2,0 0,2 0,5 0,2 0,3
1980/81 0,8 1,0 0,8 2,2 0,2 0,4 0,4 0,4
1981/82 0,7 1,0 0,6 1,8 0,3 0,4 0,2 0,4
1982/83 0,5 0,9 0,6 2,2 0,1 0,4 0,2 0,4
1983/84 0,5 0,7 0,5 2,0 0,1 0,3 0,2 0,4
1984/85 0,5 0,8 0,6 1,9 0,1 0,2 0,2 0,3
1985/86 0,4 1,0 0,6 1,9 0,1 0,4 0,2 0,4
1986/87 0,4 1,4 0,7 2,4 0,1 0,3 0,1 0,7
1987/88 0,6 1,6 0,8 2,7 0,1 0,6 0,1 0,5
1988/89 0,6 1,5 0,7 2,8 0,1 0,7 0,2 0,9
1989/90 0,5 1,4 0,6 2,7 0,2 0,6 0,3 1,0
1991/92 0,9 1,3 0,6 2,8 0,2 0,6 0,1 1,0
1994 2,0 1,7 1,3 3,8 0,5 0,7 0,2 1,3
1994 1,3 1,7 1,1 3,5 0,5 0,7 0,7 1,2
1996 21 2,0 1,3 3,9 0,5 0,7 0,2 1,1
1998 1,3 1,5 1,2 4,0 0,4 0,5 0,3 1,2
2003 1,0 0,6 45 0,2 0,6 0,3 1,0

Kallor: 1979/80-1994 SIFO besoksintervjuer, 1994—-1998 TEMO telefonintervjuer och 2003 ARS telefon-
intervjuer.
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Tabell 23. Beraknad arskonsumtion bland ungdomar av vin (inkl starkvin) och
blanddryckera) i liter alkohol 100%. 1979/80-2003. (Diagram 9)

Pojkar Flickor
16-19 ar 20-24 ar 16-19 ar 20-24 ar
Ar Vin Bland- Vin Bland- Vin Bland- Vin Bland-
drycker drycker drycker drycker
1979/80 0.4 . 1,0 . 0,6 . 0,9
1980/81 0,5 . 0,9 . 0,7 . 0,8
1981/82 0,5 . 1,0 . 0,7 . 0,8
1982/83 0.4 . 0,8 . 0,5 . 0,8
1983/84 0,4 . 0,8 . 0,5 . 1,0
1984/85 0,4 . 0,7 . 0,5 . 0,9
1985/86 0.4 . 0,9 . 0,6 . 0,9
1986/87 0,3 . 0,7 . 0,5 . 0,7
1987/88 0,3 . 0,6 . 0,5 . 0,8
1988/89 0,2 . 0,8 . 0,4 . 0,7
1989/90 0,2 . 0,5 . 0,4 . 0,7
1991/92 0,2 . 0,5 . 0,3 . 0,6
1994 0,2 . 0,6 . 0,5 . 0,9
1994 0,4 0,6 0,4 0,8
1996 0,5 . 0,9 . 0,5 . 1,3 .
1998 0,2 0,5 0,8 0,6 0,5 0,6 1,3 0,7
2003 0,3 0,7 1,0 0,7 0,5 0,8 1,2 0,9

Kallor: 1979/80-1994 SIFO besoksintervjuer, 1994—-1998 TEMO telefonintervjuer och 2003 ARS telefon-
intervjuer.
a) "Stark cider, alkolask eller andra blanddrycker".
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Tabell 24. Berdknad arskonsumtion bland ungdomar av sprit respektive den to-
tala arskonsumtionen i liter alkohol 100%. 1979/80—2003. (Diagram 7 och 9)

Pojkar Flickor
16-19 ar 20-24 ar 16-19 ar 20-24 ar
Ar Sprit  Total Sprit  Total Sprit  Total Sprit  Total
arskons arskons arskons arskons
1979/80 2,1 4,8 2,5 6,5 1,0 2,2 0,6 2,0
1980/81 1,2 3,5 2,4 6,3 0,4 1,7 0,4 1,9
1981/82 0,8 3,0 2,1 55 0,6 2,0 0,4 1,8
1982/83 0,8 2,6 1,8 5,4 0,3 1,3 0,6 2,1
1983/84 0,9 2,4 2,4 5,7 0,4 1,2 0,5 2,1
1984/85 0,7 2,4 1,3 4.4 0,3 1,1 0,3 1,7
1985/86 0,7 2,5 1,3 4,7 0,5 1,6 0,5 2,0
1986/87 0,7 2,9 1,5 5,3 0,4 1,3 0,4 1,9
1987/88 1,0 34 1,7 5,7 0,5 1,7 0,4 1,9
1988/89 1,2 3,5 1,5 5,7 0,4 1,7 0,4 2,2
1989/90 0,7 2,9 1,3 51 0,5 1,6 0,5 2,4
1991/92 0,9 3,3 1,4 5,3 0,5 1,5 0,4 2,1
1994 1,0 4,9 1,6 7,2 0,5 2,2 0,5 29
1994 0,9 44 1,5 6,7 0,3 2,0 0,4 3,2
1996 14 57 1,8 7,8 0,4 2,2 0,4 3.1
1998 0,7 4,1 1,6 7.9 0,4 2,3 0,4 3,8
2003 1,1 54 1,8 8,5 0,7 2,6 0,6 3,9

Kallor: 1979/80-1994 SIFO besoksintervjuer, 1994—-1998 TEMO telefonintervjuer och 2003 ARS telefon-
intervjuer.

Tabell 25. Andelen 16—84-aringar som inte druckit alkohol de senaste 12 mana-
derna, efter kén och alder. 2004—-2007.

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16-29 30-44 45-64 65-84
20043) 7 6 8 19 9 10 14 12 34 16 13
2005 11 7 8 19 1" 14 15 12 32 17 14
2006 10 5 9 17 10 15 13 14 34 18 14
2007 8 6 8 19 10 16 16 14 34 18 15

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.
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Tabell 26. Andelen 16—84-aringar som har riskabla alkoholvanor, efter kén och
alder. 2004—-2007.(Diagram 12)

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16—29 30-44 45-64 65-84
2004 3) 37 18 13 4 18 24 8 6 1 10 13
2005 34 19 10 4 17 24 9 5 2 10 13
2006 35 19 1 5 17 24 8 6 1 10 13
2007 34 16 13 5 17 25 6 6 1 10 13

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.

Tabell 27. Andelen 16—84-aringar som &r berusade mer an 1 gang/manad, efter
kon och alder. 2004-2007.

Man Kvinnor

Alder Totalt Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16—29 30-44 45-64 65-84
2004? 55 33 19 5 28 37 11 4 1 13 19
2005 52 32 18 6 27 35 12 4 1 12 19
2006 54 33 19 6 27 36 1" 5 0 13 19
2007 53 33 21 5 28 34 9 5 1 12 19

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.
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Tabell 28. Den berdknade genomsnittskonsumtionen per vecka, matt i centiliter
alkohol 100%. Olika aldersgrupper, 18—70 ar. 1982-2000.

Ar 18-29 ar 30-49 ar 50-70 &r Totalt®
1982 13,9 9.8 77 10,2
1983 13.8 9.2 7.9 9.9
1984 11.0 8.8 71 8.8
1985 14.4 10.0 7.2 10.2
1986 15.9 10.9 6.7 10.8
1987 13,3 9.8 6.6 97
1988 145 10.6 77 10.8
1989 15.9 10.6 8.2 1.2
1990 11.9 10.8 6.1 94
1991 . i} . )
1992 12,3 11,6 8.1 10,7
1993 12.7 10.4 8.5 10.5
1994 14.3 9.5 7.0 10.0
1996 12,0 10.5 77 10.1
1998 12,6 10.3 9.1 10.5
2000 12,1 9.6 8.8 9.9

Kallor: SIFO och TEMO.
a) Av SIFO/TEMO redovisade totalsiffror.
b) For redovisning av alkoholsorter per aldersgrupp se Drogutvecklingen i Sverige 2007.
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Tabell 29. Den berdknade genomsnittskonsumtionen per vecka, matt i centiliter
alkohol 100%. Man 18-70 ar. 1982—2000.

Ar Sprit Starkvin Lattvin Cider Starkol Folkol Totalta)
1982 55 1,3 3,3 . 2,7 2,1 14,6
1983 5,1 0,8 2,7 . 3,1 1,9 13,4
1984 5,0 1,0 3,0 . 2,0 1,5 12,0
1985 4,8 1,4 3,0 . 3,1 2,4 14,3
1986 47 1,3 3,7 . 3,3 2,3 15,0
1987 4,8 1,1 3,2 . 3,2 2,2 14,2
1988 47 0,8 2,7 . 49 2,5 15,4
1989 49 0,9 3,3 . 41 2,8 15,8
1990 43 0,4 3.4 . 4,0 1,8 13,7
1991 .. . . . .
1992 4,8 0,9 2,6 . 3,7 2,2 14,3
1993 4,1 0,8 2,5 . 4,8 2,7 14,9
1994 3,5 0,6 2,2 . 4,9 3,0 14,3
1996 3,5 0,7 2,4 . 4,6 2,7 13,9
1998 3,5 0,7 2,8 0,4 4,6 2,4 14,5
2000 3,2 0,5 3,0 0,3 4,4 2,3 13,8

Kallor: SIFO och TEMO.
a) Av SIFO/TEMO redovisade totalsiffror.

Tabell 30. Den berdknade genomsnittskonsumtionen per vecka, matt i centiliter
alkohol 100%. Kvinnor 18-70 ar. 1982—-2000.

Ar Sprit Starkvin Lattvin Cider Starkol Folkol Totalta)
1982 1,3 0,8 2,6 0,6 0,7 6,0
1983 1,6 0,8 2,8 0,5 0,7 6,2
1984 1,5 0,6 2,4 0,4 0,6 54
1985 1,4 0,8 2,6 0,6 0,7 6,0
1986 1,4 0,6 2,9 0,8 0,8 6,4
1987 1,2 0,6 2,3 0,6 0,6 53
1988 1,2 0,8 2,8 0,5 1,0 6,2
1989 1,4 0,5 2,6 1,0 0,9 6,4
1990 1,2 0,4 2,1 0,6 0,6 4,8
1991

1992 1,7 0,8 2,7 1,1 0,8 7.2
1993 0,9 0,5 2,5 1,0 1,0 5,9
1994 1,1 0,4 1,9 1,2 1,0 5,6
1996 1,1 0,4 2,3 . 1,5 0,9 6,2
1998 0,9 0,4 3,0 0,4 0,9 0,6 6,3
2000 1,0 0,4 2,6 0,4 0,9 0,6 5,8

Kallor: SIFO och TEMO.
a) Av SIFO/TEMO redovisade totalsiffror.
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Tabellkommentarer: Alkoholutvecklingen; Skadeutvecklingen;
Fylleri, trafik och olyckor (tabellerna 31-37)

Ombhindertaganden enligt LOB uppvisar numera en klart 14gre niva jamfort
med 1980-talet. Detta speglar snarast ett fordndrat arbete mot fylleri frn po-
lisens sida och inte en faktisk nedgang i fylleriet. Perioden 1991-2000 inklu-
derades inte personer under 15 ar i tabell 31. Dessa var dock sa fa (257 per-
soner ar 2000) att detta saknar betydelse for statistikens utseende. Vidare in-
gér andra droger én alkohol men 2004 exempelvis utgjorde de grund for en-
dast 1% av ingripandena.

I tabell 33 redovisas Bras statistik 6ver anmailda trafiknykterhetsbrott. Fore ar
2000 redovisades endast anmélningar med en skéligen misstankt person men
dérefter redovisas samtliga anmélningar. Detta gor att data i tabellen fr o m
2000 ligger pa en hdgre niva jimfort med tidigare ar. Ar 1999 infordes noll-
grins for narkotika i1 végtrafiken. Under detta och paféljande ar inkluderas
ocksa rattfylleri under paverkan av narkotika i brottsstatistiken (giller dven
tabell 34). Fr o m 2001 innehéller den redovisade anmaélningsstatistiken ater
enbart alkohol.

I tabell 35 och 36 redovisas antalet delaktiga forare i1 polisrapporterade vag-
trafikolyckor med personskada med avseende pa missténkt alkoholpaverkan.
Tom 1996 var antalet olyckor dir uppgift om alkoholpaverkan saknades
tdmligen f4 och uppgick till ca 4% av alla inrapporterade olyckor. Dessa
olyckor inkluderades tidigare inte i den hir redovisade statistiken. Ar 1997
intrdffade en forsdmring av statistiken sétillvida att andelen fall dir uppgift
om alkoholpaverkan saknades plotsligt 6kade och sedan dess ligger ndrmare
25%. Sedan 1997 inkluderas dven dessa fall, eftersom olyckstrenderna annars
skulle forryckas. Det kan noteras att antalet misstdnkt padverkade hela tiden
okat, trots den nya nivén pa saknade uppgifter.

Tabell 37 innehéller positiva fynd gjorda vid réttskemisk analys. Eftersom
samma person kan ha flera positiva fynd kan talen inte adderas. I tabellen re-
dovisas den omedelbara (underliggande) dodsorsaken. Denna kan ibland &dnd-
ras av SCB t ex da ett epilepsianfall lett till drunkning i vilket fall epilepsi
blir underliggande dodsorsak och drunkning bidragande. Drunkning som un-
derliggande dodsorsak omfattar ca 10—15 farre fall per ar.
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Tabell 31. Ingripanden i antal och per 1 000 invanare 15 ar och dardver enligt
brottsbalken for fylleri eller (fran 1977) enligt lagen (1976:511) om omhanderta-
gande av berusade personer m m (LOB), efter kén. 1963-2007.

Man Kvinnor Totalt Per 1 000 inv 15 ar Index

och daréver 1985
=100

Ar Antal % Antal % Man Kvinnor Totalt

1963 99134 97 2868 3 102 002 33 1 17 121
1964 108 655 97 3134 3 111 789 36 1 18 129
1965 114 360 97 3385 3 117 745 37 1 19 136
1966 1156252 97 3424 3 118 676 37 1 19 136
1967 121 840 97 3759 3 125 599 39 1 20 143
1968 108 159 97 3613 3 111772 34 1 18 129
1969 105784 97 3747 3 109 531 34 1 17 121
1970 100403 97 3640 3 104 043 32 1 16 114
1971 100 248 96 3693 4 103 941 32 1 16 114
1972 106 539 96 4103 4 110 642 34 1 17 121
1973 106 890 96 4783 4 111 673 34 2 17 121
1974 114 518 96 5097 4 119 615 36 2 18 129
1975 114 538 95 5562 5 120 100 36 2 18 129
1976 104 981 95 5206 5 110 187 33 2 17 121
1977 78499 95 4 467 5 82 966 24 1 13 93
1978 105941 94 6 298 6 112 239 33 2 17 121
1979 117 448 95 6 830 5 124 278 36 2 19 136
1980 119231 94 7 405 6 126 636 36 2 19 136
1981 113174 94 6811 6 119 985 34 2 18 129
1982 118437 94 7 396 6 125 833 36 2 19 136
1983 110718 94 7 282 6 118 000 33 2 17 121
1984 103300 94 6 985 6 110 285 31 2 16 114
1985 90771 94 5941 6 96 712 27 2 14 100
1986 91558 94 5964 6 97 522 27 2 14 100
1987 87542 94 6013 6 93 555 26 2 14 100
1988 81324 93 6128 7 87 452 24 2 13 93
1989 75780 93 6 092 7 81872 22 2 12 86
1990 69812 93 5587 7 75 399 20 2 11 79
1991 66 053 92 5994 8 72 047 19 2 10 71
1992 62130 92 5514 8 67 644 18 1 10 71
1993 61504 92 5694 8 67 198 18 1 9 64
1994 72707 9 7141 9 79 848 21 2 11 79
1995 57791 91 5922 9 63713 16 1 9 64
1996 52440 91 5440 9 57 880 15 1 8 57
1997 55544 91 5780 9 61324 16 1 9 64
1998 60 061 90 6340 10 66 401 17 1 9 64
1999 47170 90 4961 10 52 131 13 1 7 50
2000 43020 90 4626 10 47 646 12 1 7 50
2001 40893 90 4685 10 45 578 11 1 6 43
2002 39504 89 4823 11 44 327 11 1 6 43
2003 39997 89 4884 11 44 881 11 1 6 43
2004 40350 89 5200 11 45 550 11 1 6 43
2005 43031 88 5774 12 48 805 12 1 7 50
2006 49084 88 6729 12 55813 13 2 7 53
2007 54771 88 7777 12 62 548 15 2 8 58

Kalla: Trafikregistret, Vagverket.
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Tabell 32. Antalet ingripanden per 1 000 invanare 15 ar och dardver enligt brotts-
balken for fylleri eller (frdn 1977) enligt lagen (1976:511) om omhandertagande av
berusade personer m m (LOB), efter lan. 1991-2007.

Lan 91 92 93 94 95 96 97 98 99 00 01 02 03 04 05 06 07
Stockholm 9 9 912 9 8 8 8 4 4 4 4 4 4 4 5 6
Uppsala 7 7 7 9 7 7 8 9 6 5 6 7 6 6 6 6 8
Sédermanland 19 15 16 18 14 14 15 15 13 10 10 7 8 8 9 10 12
Ostergétland 11 11 12 13 11 10 10 11 9 11 10 10 10 9 9 11 13
Jonkdping 10 8 9 9 6 6 7 7 7 6 6 6 6 6 6 7 6
Kronoberg 6 6 6 7 5 5 6 5 5 4 4 2 4 4 3 4 5
Kalmar 7 6 6 7 4 4 5 5 5 6 5 5 5 5 5 7 8
Gotland 1 910 9 7 7 7 7 6 6 6 6 7 9 8 10 10
Blekinge 9 91012 8 7 812 11 9 7 7 6 6 7 8 8
Skane 7 7 6 8 6 6 7 7 6 5 5 5 5 5 6 7 7
Halland 8 7 8 8 6 6 7 8 8 8 7 6 6 6 6 7 9
Vastra Gotaland 13 12 12 13 12 11 11 13 10 9 9 7 7 7 8 9 9
Varmland 8 8 9 9 8 7 810 6 6 5 5 5 6 6 7 8
Orebro 14 13 13 13 11 9 10 12 9 9 9 7 7 9 9 10 11
Vastmanland 16 16 16 20 14 12 12 14 12 10 10 10 10 11 12 14 14
Dalarna 8 7 8 9 6 6 5 5 5 4 6 5 5 5 5 6 6
Gavleborg 7 6 6 7 5 5 5 5 3 4 4 5 5 5 6 8 9
Vasternorrland 12 11 11 11 9 7 8 7 7 7 7 8 8 8 8 10 11
Jamtland 6 6 5 8 7 8 810 7 7 7 8 7 7 8 10 12
Vasterbotten 7 7 7 8 6 7 8 7 5 5 5 6 6 6 7 7 8
Norrbotten 910 1113 9 9 910 8 8 7 6 6 6 7 7 10
Hela landet 010 91 9 8 9 9 7 7 6 6 6 6 7 7 8

Kalla: Trafikregistret, Vagverket. Aren 1973-1990 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
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Tabell 33. Anmalda trafiknykterhetsbrott. 1950-2007 3,

Anmalda brott Anmalda brott Anmalda brott
Ar Antal Per Ar Antal  Per Ar Antal Per
100 000 100 000 100 000
invanare invanare invanare
1950 3460 49 1970 17 036 212 1990 25508 298
1951 4 658 66 1971 18 672 231 1991 26 100 303
1952 5530 78 1972 18 108 223 1992 24 563 283
1953 6 508 91 1973 19 680 242 1993 24 298 279
1954 7 442 103 1974 20 931 256 1994 21011 239
1955 9071 125 1975 21695 265 1995 17 078 193
1956 11 694 160 1976 20 766 253 1996 15023 170
1957 12 026 163 1977 22185 269 1997 13 551 153
1958 12 286 166 1978 22 670 274 1998 12127 137
1959 13490 181 1979 21698 262 1999 b) 13 941 157
1960 12702 170 1980 21678 261 2000 b) 17 403 196
1961 13 329 177 1981 21 065 253 2001 14 254 160
1962 12 678 168 1982 21217 255 2002 14 924 165
1963 12 592 166 1983 22 492 270 2003 15 351 171
1964 14 822 193 1984 21922 263 2004 15 588 173
1965 16 494 213 1985 19767 237 2005 15 809 175
1966 17 031 218 1986 23 150 277 2006 17 420 192
1967 18 001 229 1987 22923 273 2007 18 122 197
1968 15923 201 1988 24 351 289
1969 18 442 231 1989 26 167 308
Kalla: Bra.

a) Sedan 2000 inkluderas anmalningar dar en skaligen misstankt person saknas.
b) 1999 och 2000 ingar aven rattfylleri under paverkan av narkotika.
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Tabell)34. Personer i olika aldrar som missténkts for trafiknykterhetsbrott. 1975—
2007.°

Alder

Andel  Totalt
Ar 15-17 18-19 20-24 25-29 30-39 40-49 50— man (%)
1975 1660 1800 3516 2776 3417 1824 1324 . 16 317
1976 1390 1539 3127 2628 3514 1766 1382 . 15 346
1977 1228 1390 2852 2240 3263 1549 1144 . 13 666
1978 1170 1352 3241 2562 3800 1730 1295 . 15150
1979 1010 1286 2872 2 361 3781 1919 1 366 . 14 595
1980 948 1228 3023 2417 4300 2202 1529 . 15647
1981 829 1187 2744 2318 4161 2114 1487 . 14 840
1982 823 1240 2712 2434 4253 2232 1578 . 15 272
1983 785 1253 2909 2338 4259 2454 1502 . 15 500

1984 621 1167 2669 2191 3835 2321 1447 94 14 251

1985 532 1219 2660 2080 3665 2426 1459 94 14 041
1986 560 1234 2916 2224 3809 2725 1586 93 15 054
1987 325 939 3194 2194 3926 2986 1688 93 15 252
1988 343 925 3253 2306 3891 3117 1803 93 15638
1989 370 1060 3606 2701 4161 3370 1912 92 17 180

1990 389 905 3384 2810 4345 3516 2081 92 17 430
1991 463 807 3205 2914 4618 3975 2414 93 18 396
1992 388 721 2642 2687 4364 3735 2584 92 17121
1993 440 6565 2322 2487 4161 3687 2860 91 16 612
1994 367 512 1991 1913 3697 3421 2762 91 14 663

1995 489 516 1380 1468 2864 2749 2329 91 11795
1996 419 410 1256 1282 2698 2594 2357 92 11016
1997 332 450 1228 1242 2773 2588 2548 92 11161
1998 320 411 1181 1138 2592 2550 2470 91 10 662

1999 b) 187 275 1086 1004 2348 2252 2341 91 9493

2000 b) 383 513 1443 1217 2922 2660 2543 91 11695
2001 425 534 1465 1144 2670 2541 2847 89 11631
2002 477 5565 1477 1084 2497 2574 3020 89 11 691
2003 434 542 1496 1175 2404 2617 3206 89 11 883
2004 415 562 1487 1153 2502 2738 3435 89 12 287

2005 429 516 1417 1105 2417 2935 3681 88 12 507
2006 490 510 1603 1275 2627 3223 4153 88 13 889
2007 543 561 1634 1312 2771 3420 4430 89 14 672

Kalla: Bra.

a) Aren 1987-1994 redovisades den alder den missténkte uppnadde detta ar. Detta gor att antalet 15-
&ringar blir farre medan 6vriga aldersgrupper far ett tillskott. Ovriga &r har redovisningen géllt aldern
nar brottet begicks. Sedan ar 2000 kan aldersuppgifter saknas for enstaka personer.

b) 1999 och 2000 inkluderas aven rattfylleri under paverkan av narkotika.
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Tabell 35. Delaktiga forare av motorfordon (inkl moped) i polisrapporterade vag-
trafikolyckor med personskada, efter olyckans allvarlighetsgrad och misstanke om
alkoholpaverkan. 1966-2007.% (Diagram 13)

Olyckor med dodlig Andra olyckor med Delaktiga férare

utgang personskada totalt

Del- Darav miss- Del- Darav miss- Del- Darav miss- Index

aktiga tankta alko- aktiga tankta alko- aktiga tankta alko- per

forare holpaverkade  férare holpaverkade  férare holpaverkade inv.

—— ——— 1985=

Ar Antal % Antal % Antal % 100
1966 1657 152 9 22 168 1045 5 23825 1197 5 122
1967 1345 139 10 21392 1060 5 22737 1199 5 122
1968 1583 119 8 23392 1122 5 24 975 1241 5 125
1969 1617 145 9 24 076 1132 5 25693 1277 5 128
1970 1629 122 7 22939 1193 5 24 568 1315 5 130
1971 1541 134 9 22 387 1319 6 23928 1453 6 143
1972 1475 121 8 21917 1321 6 23 392 1442 6 142
1973 1575 112 7 23176 1395 6 24 751 1507 6 148
1974 1450 130 9 21479 1391 6 22 929 1521 7 149
1975 1446 131 9 21539 1425 7 22 985 1556 7 151
1976 1447 124 9 23632 1395 6 25079 1519 6 147
1977 1311 127 10 22 559 1321 6 23 870 1448 6 140
1978 1334 106 8 21921 1340 6 23 255 1446 6 139
1979 1161 100 9 21039 1161 6 22 200 1261 6 121
1980 1053 87 8 20111 1146 6 21164 1233 6 118
1981 989 88 9 19 580 1 006 5 20 569 1094 5 105
1982 936 85 9 19 675 1084 6 20 611 1169 6 112
1983 974 88 9 20 851 1203 6 21825 1291 6 124
1984 989 88 9 22074 1142 5 23 063 1230 5 118
1985 981 89 9 21524 958 4 22 505 1047 5 100
1986 1063 87 8 22 505 1165 5 23 568 1252 5 119
1987 1035 119 11 21506 1132 5 22 541 1251 6 119
1988 1105 73 7 24 521 1223 5 25 626 1296 5 123
1989 1139 108 9 25530 1468 6 26 669 1576 6 148
1990 1035 82 8 24 373 1236 5 25408 1318 5 123
1991 998 87 9 22 899 1086 5 23897 1173 5 109
1992 969 86 9 22 444 958 4 23413 1044 4 96
1993 860 73 8 21413 905 4 22 273 978 4 89
1994 738 52 7 22 002 811 4 22740 863 4 78
1995 764 40 5 22 196 737 3 22 960 777 3 70
1996 686 35 5 20926 702 3 21612 737 3 66
1997 732 50 7 22 405 703 3 23137 753 3 68
1998 715 40 6 23024 741 3 23739 781 3 70
1999 713 40 6 23 239 751 3 23 952 791 3 71
2000 786 51 6 23 429 804 3 24 215 855 4 77
2001 750 51 7 23 507 923 4 24 257 974 4 87
2002 731 46 6 25524 970 4 26 255 1016 4 91
2003 683 59 9 26 456 1094 4 27 139 1153 4 103
2004 597 51 9 26 751 1011 4 27 348 1062 4 94
2005 561 27 5 26 696 928 3 27 257 955 4 84
2006 604 39 6 27 039 929 3 27 643 968 4 85
2007 609 43 7 27 322 1016 4 27 931 1059 4 92

Kallor: SIKA och SCB.
a) Fr o m 1997 inkluderas aven olyckor dar uppgifter om eventuell alkoholpaverkan saknas.
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Tabell 36. Alkoholpaverkade férare av samtliga férare av motorfordon (inkl mo-
ped) i polisrapporterade vagtrafikolyckor med personskada efter férarens alder.

2007.
Forarens Samtliga % Misstankt % Andel miss-
alder forare paverkad tankta forare
forare i resp alders-
kategori (%)
-14 122 0 4 0 0
15 890 3 13 1 1
16-17 573 2 47 4 8
18-19 1618 6 74 7 5
20-24 3352 12 189 18 6
25-34 4 959 18 214 20 4
35-44 5143 18 227 21 4
45-54 4008 14 172 16 4
55-64 3103 11 88 8 3
65-74 1369 5 16 2 1
75— 964 3 8 1 1
Okéand 1830 7 7 1 0
Totalt 27 931 100 1059 100 4
Kalla: SIKA.
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Tabell 37. Alkoholférekomst hos samtliga drunknade som undersokts rattsmedi-
cinskt. 1992-2007.

Genomférda analyser Alkoholférekomst Varav man

Ar Antal % Antal %

1992 329 153 47 108 71
1993 324 111 34 83 75
1994 324 126 39 93 74
1995 320 148 46 117 79
1996 262 88 34 61 69
1997 285 124 44 94 76
1998 260 104 40 74 71
1999 250 104 42 74 71
2000 267 115 43 81 70
2001 286 115 40 89 77
2002 292 132 45 94 71
2003 246 116 47 91 78
2004 215 99 46 76 77
2005 211 85 40 66 78
2006 244 101 41 84 83
2007 232 114 49 75 66

Kélla: Rattsmedicinalverket.
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Tabellkommentarer: Alkoholutvecklingen; Skadeutvecklingen;
Vard, sjuklighet och ddédlighet (tabellerna 38—48)

Tabellerna 38-39 beskriver antalet missbrukare i institutionsvard enligt La-
gen om vard av missbrukare i vissa fall (LVM) och 6 § Socialtjanstlagen
(SoL). Fran och med 1998 redovisar tabellerna situationen 1 november, innan
gjordes tvirsnittsundersdkningarna den 31 december. Ar 1989 forlingdes den
maximala vardtiden enligt LVM till 6 ménader vilket forklarar den kraftiga
Okningen detta ar. Sedan 1998 definieras vuxen som 21 ar och dldre, istdllet
for 18 ér och dldre som tidigare, varfor inga 18—20-aringar ingér i statistiken
fran detta ar. Antalet LVM-vardade under 1998 har inte kunnat beréknas.

I tabellerna 40—48 redovisas uppgifter rorande slutenvard och dédlighet och
det bor papekas att man 1997 inférde det senaste klassifikationssystemet for
sjukdomar och dddsorsaker, ICD-10. Detta leder till att jaimforbarheten med
tidigare ar minskar, &ven om klassifikationen &r detaljrikare &n tidigare (se
bilaga 1 f6r en ndrmare beskrivning av sjuk- och dodsorsaksklassifikationer-
na). Som framgar av tabellerna har klassifikationssystemet &ndrats dven vid
tidigare tillféllen.

Tabell 40 visar utvecklingen av utskrivningar for dem som vardats med alko-
holrelaterad bi- eller huvuddiagnos, sévil vid somatiska som psykiatriska
kliniker, enligt EpCs index 6ver alkoholrelaterad slutenvard. Noteras bor att
siffrorna 1 tabellen ar reviderade i drets rapport eftersom EpC overgétt till att
anvinda samma diagnosindex som for den alkoholrelaterade doédligheten.
Detta innebér att diagnosen K85 (akut pankreatit) uteslutits medan diagno-
serna Y90, Y91, Z50.2 och Z71.4 lagts till (se definitioner i bilaga 1). Detta
har fétt till f61jd att antalet alkoholrelaterade vardtillfillen sjunkit med ca
4 500 arliga fall.

Av tabell 40 framgar vidare antalet unika individer som vardats med alkohol-
diagnos nigon gang sedan 1987. Tidsserien dver antalet forstagéngsvardade
blir missvisande (for hdg) 1 borjan av perioden eftersom eventuella vardtill-
fallen fore 1987 inte kan kontrolleras. ICD-kodsbytet 1997 kan ocksé ha lett
till forsamringar av jamforbarheten dver tid for detta matt.

I tabellerna 42—43 redovisas éaldersstandardiserade dodstal per 100 000 av
medelfolkméngden. For att eliminera de skillnader som beror pa variationer i
aldersstrukturen och denna dr gjord med &r 2000 som standardpopulation.

Tabellerna 4448 redovisar utvecklingen av alkoholrelaterade dodsfall for
fyra diagnostyper. I tabell 48 redovisas endast underliggande dodsfall, till
skillnad fran foregdende tabeller. Pankreatit ingér inte da det befunnits svart
att finna diagnoskoder som speglar utveckling 6ver langre tid pa ett tillfreds-
stillande sitt.
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Tabell 38. Antal personer i institutionsvard for missbruk enligt Lagen om vard av
missbrukare i vissa fall (LVM) eller 6 § Socialtjanstlagen (SoL) den 1 november.
1983-2007.

Intagna (LVM) Intagna (Sol) Totalt
Ar Antal Kvinnor % Antal Kvinnor %
1983 229 14 3688 12 3917
1984 275 17 3893 13 4168
1985 273 15 3692 13 3965
1986 304 20 3818 14 4122
1987 326 23 3839 16 4 165
1988 337 20 3660 16 3997
1989 748 23 4291 16 5039
1990 708 23 3794 21 4 502
1991 753 23 4168 18 4 921
1992 651 25 3403 19 4 054
1993 577 26 3207 20 3784
1994 575 31 2 996 20 3571
1995 479 29 3 251 22 3730
1996 336 37 3047 20 3383
1997 304 39 2 996 21 3300
1998 - - 3188 26 -
1999 254 32 3172 27 3426
2000 243 29 3246 26 3489
2001 288 31 3182 25 3470
2002 272 32 3084 25 3 356
2003 216 33 3120 26 3 336
2004 196 33 2781 25 2977
2005 236 39 2702 25 2938
2006 276 35 2712 25 2988
2007 265 30 2 593 26 2 858

Kalla: Socialstyrelsen.
a) 1989 férlangdes den maximala vardtiden enligt LVM till 6 manader.
b) Fr o m 1998 ingdr inte langre 18—20-aringar. Inga LVM-siffror r tiligéngliga for detta ar.
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Tabell 39. Antal personer i institutionsvard enligt LVM den 1 november efter kdn
och missbrukets art. 1983—2007.

Antal Missbrukets art
Totalt Man Kvinnor Alkohol Narkotika Alkohol och
narkotika a)

Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1983 229 197 86 32 14 213 93 4 2 12 5
1984 275 228 83 a7 17 252 92 4 1 19 7
1985 273 231 85 42 15 236 86 17 6 20 7
1986 304 244 80 60 20 258 85 25 8 21 7
1987 326 250 77 76 23 264 81 31 10 31 10
1988 337 268 80 69 20 285 85 24 7 28 8
1989 b) 748 573 77 175 23 585 78 61 8 102 14
1990 708 546 77 162 23 501 71 91 13 95 13
1991 753 577 77 176 23 504 67 95 13 133 18
1992 651 489 75 162 25 429 66 106 16 102 16
1993 577 426 74 151 26 257 45 115 20 195 34
1994 575 397 69 178 31 234 41 90 16 226 39
1995 479 339 71 140 29 169 35 100 21 186 39
1996 336 213 63 123 37 151 45 86 26 85 25
1997 304 185 61 119 39 129 42 124 41 48 16
19089 .. . .. . e e N

1999 251 171 65 80 32 109 43 93 37 47 19
2000 240 169 70 71 30 122 51 64 27 54 23
2001 288 199 69 89 31 114 40 104 36 68 24
2002 272 184 68 88 32 137 50 76 28 59 22
2003 215 145 67 70 33 94 44 75 35 46 21

2004 196 132 67 64 33 99 51 53 27 44 22
2005 236 145 61 91 39 104 44 76 32 56 24
2006 276 179 65 97 35 131 47 88 32 57 21

2007 265 186 70 79 30 124 47 85 32 50 19

Kélla: Socialstyrelsen.

a) Kan aven inkludera kombinationer med l6sningsmedel.

b) 1989 férlangdes den maximala vardtiden enligt LVM till 6 manader.

c) Fr o m 1998 ingar inte langre 18—20-aringar. Inga data ar tillgangliga for detta ar.
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Tabell 40. Antal slutenvardstillfallen, antal vardade personer och antal personer
vardade for forsta gangen sedan 1987 i slutenvard med alkoholrelaterad bi- eller
huvuddiagnos (se bilaga 1). 1987—2007.a)(Diagram 14)

Andel Vardade Forsta-
avalla personer gangs-

Alkoholrelaterade vardtillfallen vardtill- vardade
fallen sedan
Ar Man % Kvinnor % Totalt % (%) 1987

1987 41654 81 9 569 19 51223 100 3.1 26 619 26 616
1988 40737 81 9 500 19 50237 100 3,0 26 530 15 544
1989 38026 80 9221 20 47247 100 2,9 25398 12150

1990 35901 80 8 854 20 44755 100 2,7 24 296 10 661
1991 36 231 80 8 957 20 45188 100 2,6 24 332 10 084
1992 35478 80 8 968 20 44446 100 2,6 24 015 9 663
1993 36615 81 8 844 19 45459 100 2,7 23 995 9415
1994 37076 80 9443 20 46519 100 2,8 24 551 9 695

1995 35388 79 9238 21 44626 100 2,8 23 902 9339
1996 32937 79 8 977 21 41914 100 2,6 22 611 8474
1997 30838 77 9031 23 39869 100 2,6 22 081 8 666
1998 28638 77 8 541 23 37179 100 2,4 21157 8438
1999 29462 76 9182 24 38644 100 2,6 21483 8 485

2000 29874 76 9 651 24 39525 100 2,7 21398 8 820
2001 28728 76 9 286 24 38014 100 2,6 21042 8712
2002 29680 75 9719 25 39399 100 2,7 21418 8 895
2003 31423 76 9767 24 41190 100 2,9 21745 8 790
2004 31805 75 10 757 25 42562 100 2,9 22 681 9624

2005 30846 74 10 966 26 41812 100 2,8 22 969 9733
2006 32360 74 11 535 26 43895 100 3,0 24111 10 592
2007 34374 73 12428 27 46802 100 3,1 25 307 11 249

Kalla: Socialstyrelsen, EpC.

a) En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser av perioden fram till 1996 da nya principer for klassifi-
cering av diagnoser infordes 1997 (ICD-10) och detta géller i synnerhet for uppgifterna om férstgangs-
vardade.
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Tabell 41. Antal slutenvardstillfallen med alkoholrelaterad bi- eller huvuddiagnos
(se bila;ga 1) i Stockholm, Vastra Gétaland, Skane 1an samt dvriga landet. 1987—
2007.°

Lan Totalt
Stockholm Vastra Skane Ovriga
Gotaland landet
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %

1987 11430 22 11006 21 7293 14 21494 42 51223 100
1988 11155 22 10565 21 6681 13 21836 43 50 237 100
1989 10017 21 10350 22 6073 13 20807 44 47 247 100

1990 9668 22 100563 22 5968 13 19 067 43 44 756 100
1991 10430 23 9601 21 6111 14 19047 42 45189 100
1992 10982 25 8885 20 5775 13 18 805 42 44 447 100
1993 11428 25 9856 22 5755 13 18423 41 45 462 100
1994 12551 27 9697 21 5676 12 18595 40 46 519 100

1995 12423 28 8813 20 5146 12 18244 41 44 626 100
1996 10846 26 8480 20 5119 12 17470 42 41915 100
1997 9662 24 7983 20 5206 13 17018 43 39 869 100
1998 9832 26 6192 17 4865 13 16290 44 37179 100
1999 11290 29 6877 18 4419 11 16 058 42 38 644 100

2000 13635 34 5825 15 4037 10 16 029 41 39 526 100
2001 13080 34 5284 14 3725 10 15925 42 38 014 100
2002 13374 34 6222 16 3695 9 16108 41 39 399 100
2003 15178 37 6185 15 3891 9 15936 39 41190 100
2004 15052 35 6779 16 4086 10 16645 39 42 562 100

2005 13687 33 6716 16 4385 10 17025 41 41813 100
2006 14869 34 6864 16 4716 11 17 466 40 43 915 100
2007 16339 35 6971 15 4686 10 18 806 40 46 802 101

Kalla: Socialstyrelsen, EpC.

a) En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser med perioden fére 1996 da nya principer for klassifi-
cering av diagnoser infordes 1997 (ICD-10).

b) Inklusive enstaka utskrivningar dar lansuppgift saknas.
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Tabell 42. Antal dédsfall med alkoholdiagnos (se bilaga 1) som underliggande el-
ler bidragande dédsorsak. Alder, kén och aldersstandardiserade dddstal per
100 000 invanare. 1969-2006. % (Diagram 15 och 16)

Man Kvinnor Totalt
Antal  Stand- Antal Stand- Antal Index
ardise- ardise- per
Alder rade rade inv.

dods- dods- 1985

Ar -39 4049 50-59 60-69 70— tal tal =100
1969 96 146 192 194 72 620 16,8 80 2,1 700 38
1970 102 153 217 204 104 678 18,5 102 2,6 780 42
1971 148 177 255 215 123 806 21,3 112 2,9 918 49
1972 160 246 303 270 120 973 259 126 3,1 1099 59
1973 203 231 344 303 136 1081 284 136 3,5 1217 65
1974 248 312 423 309 158 1262 334 188 4,8 1450 77
1975 276 305 396 320 160 1240 32,7 217 56 1457 78
1976 314 338 440 373 183 1369 36,0 279 70 1648 87
1977 320 372 497 413 193 1518 39,6 277 7.1 1795 95
1978 371 350 559 445 211 1629 42,3 307 77 1936 102
1979 421 405 684 537 231 1893 49,1 385 96 2278 120
1980 368 436 584 474 310 1810 474 362 9,1 2172 114
1981 327 348 554 482 264 1661 43,0 314 77 1975 103
1982 358 359 532 527 334 1775 459 335 82 2110 110
1983 313 358 494 493 300 1639 425 319 79 1958 102
1984 324 354 510 457 307 1636 42,3 316 78 1952 102
1985 297 372 463 478 306 1570 40,3 346 83 1916 100
1986 299 393 475 490 316 1624 41,6 349 84 1973 103
1987 273 378 472 466 272 1545 394 316 7,7 1861 97
1988 242 406 457 460 289 1537 39,2 317 7,7 1854 96
1989 223 401 438 454 322 1545 39,3 293 70 1838 94
1990 177 410 472 488 332 1563 39,5 316 76 1879 96
1991 197 440 477 527 338 1626 40,9 353 8,2 1979 100
1992 166 407 496 533 399 1652 41,5 349 8,1 2001 101
1993 171 386 483 472 409 1613 40,2 308 7.1 1921 96
1994 174 392 519 442 375 1559 38,5 343 78 1902 94
1995 187 372 543 450 398 1581 38,5 369 8,5 1950 96
1996 135 344 527 491 371 1532 37,2 336 7,7 1868 92
1997 169 333 572 435 388 1544 374 353 8,0 1897 93
1998 152 323 610 477 371 1522 36,3 411 9,2 1933 95
1999 136 328 570 491 389 1530 36,1 384 85 1914 94
2000 138 290 608 484 373 1491 349 402 89 1893 93
2001 153 289 688 495 389 1621 37,6 393 86 2014 99
2002 128 280 606 536 411 1555 357 406 8,8 1961 96
2003 132 280 647 614 390 1640 37,0 423 9,1 2063 100
2004 136 263 661 621 438 1682 37,7 437 92 2119 103
2005 132 274 618 669 451 1672 37,0 472 99 2144 103
2006 116 221 592 704 452 1637 359 448 92 2085 100

Kélla: Socialstyrelsen, EpC.
a) Aren 1987 och 1997 inférdes nya principer for klassificering av dédsorsaker (ICD-9 och ICD-10). En
viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser 6ver dessa artal.
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Tabell 43. Dodlighet i alkoholdiagnos (se bilaga 1) l&nsvis som underliggande el-
ler bidragande dddsorsaker. Aldersstandardiserade dédstal per 100 000 invanare.

1992-2006.

Lan 92 93 94 95 96 97”98 99 00 01 02 03 04 05 06
Stockholm 34 31 30 31 31 27 31 29 26 29 26 28 29 27 26
Uppsala 18 21 16 17 17 16 17 15 17 17 20 16 20 18 16
Soédermanland 24 19 18 23 15 13 17 15 17 20 22 22 26 21 23
Ostergétland 16 22 18 17 16 19 19 14 13 23 20 21 20 19 17
Jonkdping 8 13 13 15 14 11 16 14 13 14 14 17 14 16 14
Kronoberg 15 13 10 15 12 21 21 21 24 18 14 24 29 22 22
Kalmar 177 20 15 13 16 17 18 12 11 18 13 18 18 20 22
Gotland 29 20 15 35 29 19 17 23 19 19 30 17 34 17 24
Blekinge 18 19 15 18 20 18 22 23 21 24 22 18 20 19 23
Skane 20 20 283 23 21 27 22 24 26 27 25 27 24 25 24
Halland 15 18 14 17 17 16 21 19 23 16 13 19 22 18 20
V:aGotaland 28 25 26 26 25 23 23 23 23 23 20 23 23 25 21
Varmland 24 20 20 21 18 23 16 18 21 27 21 22 24 22 24
Orebro 21 23 18 16 17 21 17 15 18 15 20 21 18 21 22
Véstmanland 23 25 24 22 20 16 21 20 23 18 22 20 17 25 25
Dalarna 16 21 22 17 21 20 17 21 22 18 21 20 17 18 20
Géavleborg 25 25 26 28 18 26 19 22 21 20 25 24 20 23 18
Véasternorrland 24 24 25 23 22 21 23 20 17 19 20 25 21 26 23
Jémtland 31 18 19 23 16 19 24 18 19 19 23 14 28 20 27
Véasterbotten 18 18 16 16 18 16 14 15 12 15 15 14 17 15 18
Norrbotten 19 20 23 21 21 19 25 25 20 22 30 19 25 23 23
Hela riket 24 23 23 23 22 22 22 22 21 23 22 23 23 23 22

Kalla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 1987—-1991 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.

a) 1997 inférdes nya principer for klassificering av dédsorsaker (ICD-10). En viss forsiktighet bor iaktta-
gas vid jamforelser med tidigare ar.
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Tabell 44. Alkoholrelaterad dddlighet: Levercirrhos m fl kroniska leversjukdomar
(K70.0-K70.4, K70.9, K74.0-K74.6, K76-K76.1, K76.6). 1960-2006.%

Underliggande  Bidragande Man Kvinnor Totalt
Ar dédsorsak dddsorsak
1960 378 . 218 160
1961 449 . 281 168
1962 456 . 291 165
1963 430 . 265 165
1964 436 . 282 154 .
1965 487 432 556 363 919
1966 534 492 651 375 1026
1967 582 462 649 395 1044
1968 576 582 753 405 1158
1969 637 592 781 448 1229
1970 653 597 793 457 1250
1971 751 575 870 456 1326
1972 825 556 949 432 1381
1973 843 613 975 481 1456
1974 859 611 1022 448 1470
1975 998 579 1095 482 1577
1976 1062 566 1093 535 1628
1977 1022 560 1103 479 1582
1978 1031 572 1122 481 1603
1979 1013 569 1102 480 1582
1980 1013 557 1053 517 1570
1981 873 550 942 481 1423
1982 726 623 945 404 1349
1983 687 594 860 421 1281
1984 680 568 826 422 1248
1985 621 539 756 404 1160
1986 665 568 843 390 1233
1987 599 534 718 415 1133
1988 604 530 720 414 1134
1989 643 520 769 394 1163
1990 649 513 775 387 1162
1991 593 545 759 379 1138
1992 632 487 734 385 1119
1993 569 586 771 384 1155
1994 550 587 751 386 1137
1995 589 576 727 438 1165
1996 501 588 731 358 1089
1997 450 461 622 289 911
1998 548 467 674 341 1015
1999 539 403 632 310 942
2000 518 406 594 330 924
2001 580 413 651 342 993
2002 590 477 685 382 1067
2003 628 494 731 391 1122
2004 609 485 702 392 1094
2005 639 540 799 380 1179
2006 642 510 750 402 1152

Kalla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 1956—-1959 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Aren 1969, 1987 och 1997 inférdes nya principer for klassificering av dédsorsaker (ICD-8, ICD-9 och
ICD-10). En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser 6ver dessa artal.
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Tabell 45. Alkoholrelaterad dddlighet: Alkoholberoende (F10.2). 1960-2006. %

Underliggande  Bidragande Man Kvinnor Totalt
Ar dédsorsak dédsorsak
1960 44 . 38 6
1961 34 . 28 6
1962 34 . 33 1
1963 52 . 48 4
1964 50 . 43 7 .
1965 69 174 234 19 243
1966 95 187 257 25 282
1967 152 190 308 34 342
1968 145 220 345 20 365
1969 190 238 389 39 428
1970 224 279 445 58 503
1971 159 509 594 74 668
1972 159 641 717 83 800
1973 204 650 778 76 854
1974 213 722 840 95 935
1975 181 694 768 107 875
1976 237 858 936 159 1095
1977 254 962 1063 153 1216
1978 297 1006 1130 173 1303
1979 383 1303 1454 232 1686
1980 430 1286 1472 244 1716
1981 407 1107 1308 206 1514
1982 473 1176 1424 225 1649
1983 383 1138 1321 200 1521
1984 448 1039 1282 205 1487
1985 442 1006 1223 225 1448
1986 519 1011 1299 231 1530
1987 341 1033 1167 207 1374
1988 339 1038 1115 222 1377
1989 350 999 1171 178 1349
1990 388 1025 1204 209 1413
1991 376 1139 1271 244 1515
1992 301 1230 1295 236 1531
1993 320 1175 1288 207 1495
1994 319 1161 1237 243 1480
1995 289 1155 1188 256 1444
1996 260 1179 1200 239 1439
1997 391 628 852 167 1019
1998 407 629 861 175 1036
1999 386 587 802 171 973
2000 363 619 811 171 982
2001 256 742 830 168 998
2002 278 679 782 175 957
2003 301 653 791 163 954
2004 312 615 789 138 927
2005 248 626 712 162 874
2006 221 591 659 153 812

Kaélla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 1956—1959 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Aren 1969, 1987 och 1997 inférdes nya principer fér klassificering av dédsorsaker (ICD-8, ICD-9 och
ICD-10). En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser dver dessa artal.
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Tabell 46. Alkoholrelaterad dddlighet: Alkoholpsykos (F10.3-F10.9). 1960-2006. %

Underliggande  Bidragande Man Kvinnor Totalt
Ar dédsorsak dédsorsak
1960 8
1961 20
1962 12
1963 16
1964 17 . . . .
1965 10 19 26 3 29
1966 13 23 34 2 36
1967 17 14 29 2 31
1968 11 20 28 3 31
1969 15 19 29 5 34
1970 9 17 24 2 26
1971 12 25 35 2 37
1972 16 26 39 3 42
1973 10 30 38 2 40
1974 18 26 41 3 44
1975 11 27 35 3 38
1976 31 19 42 8 50
1977 8 45 48 5 53
1978 9 34 39 4 43
1979 11 25 35 1 36
1980 14 27 34 7 41
1981 10 24 29 5 34
1982 7 32 35 4 39
1983 11 35 36 10 46
1984 10 35 39 6 45
1985 14 38 48 4 52
1986 14 36 42 8 50
1987 11 25 36 0 36
1988 14 38 48 4 52
1989 17 34 44 7 51
1990 27 35 53 9 62
1991 18 28 38 8 46
1992 23 37 55 5 60
1993 29 46 66 9 75
1994 23 34 42 15 57
1995 19 45 48 16 64
1996 24 42 55 11 66
1997 20 41 49 12 61
1998 23 40 45 18 63
1999 19 55 59 15 74
2000 11 44 44 11 55
2001 19 52 62 9 7
2002 23 43 58 8 66
2003 26 46 59 13 72
2004 20 46 47 19 66
2005 17 54 52 19 71
2006 18 52 53 17 70

Kalla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 19561959 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Aren 1969, 1987 och 1997 inférdes nya principer fér klassificering av dédsorsaker (ICD-8, ICD-9 och
ICD-10). En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser 6ver dessa artal.

270 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Tabell)47. Alkoholrelaterad ddédlighet: Alkoholforgiftning (T51.0-T51.9). 1960-
2006.°

Underliggande  Bidragande Man Kvinnor Totalt
Ar dédsorsak dddsorsak
1960 17 . 17
1961 19 . 16 3
1962 15 . 13 2
1963 33 . 31 2
1964 31 . 26 5 .
1965 50 15 58 7 65
1966 52 21 66 7 73
1967 86 30 109 7 116
1968 110 54 148 16 164
1969 19 7 23 3 26
1970 23 12 30 5 35
1971 157 41 178 20 198
1972 154 96 214 36 250
1973 206 128 288 46 334
1974 276 215 407 84 491
1975 268 234 403 99 502
1976 254 235 381 108 489
1977 320 242 454 108 562
1978 337 277 485 129 614
1979 334 276 447 163 610
1980 216 230 334 112 446
1981 211 290 388 113 501
1982 245 303 422 126 548
1983 268 271 426 113 539
1984 304 268 448 124 572
1985 238 284 394 128 522
1986 201 259 354 106 460
1987 160 281 331 110 441
1988 181 290 352 119 471
1989 142 384 387 139 526
1990 163 238 276 125 401
1991 175 260 300 135 435
1992 141 228 264 105 369
1993 136 224 253 107 360
1994 129 208 239 98 337
1995 122 250 261 111 372
1996 139 202 247 94 341
1997 65 274 241 98 339
1998 72 272 238 106 344
1999 63 249 209 103 312
2000 81 232 212 101 313
2001 136 175 231 80 311
2002 139 145 208 76 284
2003 156 148 219 85 304
2004 132 167 203 96 299
2005 145 216 255 106 361
2006 155 205 258 102 360

Kalla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 1956—-1959 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Aren 1969, 1987 och 1997 inférdes nya principer for klassificering av dédsorsaker (ICD-8, ICD-9 och
ICD-10). En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser 6ver dessa artal.
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Tabell 48. Antal dédsfall i alkoholpsykos, alkoholism, levercirrhos och alkoholfor-
giftning per 100 000 invanare (underliggande dédsorsaker). 1960-2006.%

Alkoholpsykos Alkoholberoende Lever- Alkoholfor- Totalt per
Ar (F10.3-F10.9) (F10.2) cirrhos ®) giftning (T51) 100 000 inv
1960 0,1 0,6 5,1 0,2 6,0
1961 0,3 0,5 6,0 0,3 6,9
1962 0,2 0,5 6,0 0,2 6,8
1963 0,2 0,7 5,7 0,4 7,0
1964 0,2 0,7 57 0,4 7,0
1965 0,1 0,9 6,3 0,7 8,0
1966 0,2 1,2 6,8 0,7 8,9
1967 0,2 1,9 7.4 1,1 10,6
1968 0,1 1,8 7,3 1,4 10,6
1969 0,2 2,4 8,0 0,2 10,8
1970 0,1 2,8 8,1 0,3 11,3
1971 0,2 2,0 9,3 1,9 13,3
1972 0,2 2,0 10,2 1,9 14,2
1973 0,1 2,5 10,4 2,5 15,5
1974 0,2 2,6 10,5 3,4 16,7
1975 0,1 2,2 12,2 3,3 17,8
1976 0,4 2,9 12,9 3,1 19,3
1977 0,1 3,1 12,4 3,9 19,5
1978 0,1 3,6 12,5 41 20,2
1979 0,1 4,6 12,2 4,0 21,0
1980 0,2 5,2 12,2 2,6 20,1
1981 0,1 4,9 10,5 2,5 18,0
1982 0,1 57 8,7 2,9 17,4
1983 0,1 4,6 8,3 3,2 16,2
1984 0,1 54 8,2 3,7 17,3
1985 0,2 53 7.4 2,9 15,8
1986 0,1 6,2 8,0 2,4 16,7
1987 0,1 4,1 7.1 1,9 13,2
1988 0,2 4,0 7.1 2,1 13,5
1989 0,2 41 7,6 1,7 13,6
1990 0,3 4,5 7,6 1,9 14,3
1991 0,2 44 6,9 2,0 13,5
1992 0,3 3,5 7,3 1,6 12,7
1993 0,3 3,7 6,5 1,6 12,1
1994 0,3 3,6 6,3 1,5 11,6
1995 0,2 3,3 6,7 1,4 11,5
1996 0,3 2,9 57 1,6 10,5
1997 0,2 44 5,1 0,7 10,5
1998 0,3 4,6 6,2 0,8 11,9
1999 0,2 4.4 6,1 0,7 11,4
2000 0,1 4,1 5,8 0,9 10,9
2001 0,2 2,9 6,5 1,6 11,2
2002 0,3 3,1 6,6 1,6 11,6
2003 0,3 3,4 7,0 1,7 12,4
2004 0,2 3,5 6,8 1,5 12,0
2005 0,2 2,7 7.1 1,6 11,6
2006 0,2 2,4 7.1 1,7 11,4

Kalla: Socialstyrelsen, EpC. Aren 19561959 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.

a) Aren 1969, 1987 och 1997 inférdes nya principer for klassificering av dédsorsaker (ICD-8, ICD-9 och
ICD-10). En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser 6ver dessa artal.

b) K70.0-K70.4, K70.9, K74.0-K74.6, K76.0-K76.1, K76.6.
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Tabellkommentarer: Alkoholutvecklingen;
Internationella aspekter (tabellerna 49-55)

I tabell 49 beskrivs alkoholpolitikens strikthet inom EU. Berdkningsgrunder-
na for detta beskrivs ndrmare i metodkapitlet och materialet &r hadmtat ur den
s k ECAS-studien.

I tabell 50 och 51 beskrivs utvecklingen av forséljningen av alkoholdrycker i
ett antal olika ldnder. Forsiktighet vid jamforelse av de absoluta konsum-
tionsnivaerna ldnderna emellan rekommenderas. Forsdljningssiffrorna &r inte
alltid insamlade pa likartat sdtt och under exakt samma tidsperiod. T ex ingar
lattdrycker for vissa lander men inte for andra, ibland baseras data pa produk-
tion istdllet for forséljning osv. Daremot kan utvecklingen i olika ldnder fol-
jas, dven om det dven i dessa fall ar viktigt att beakta att det ibland kan fore-
komma fordndringar och kvalitetsbrister som forrycker statistiken. Sist men
inte minst kan andelen oregistrerad konsumtion variera, savél mellan ldnder
som over tid inom ett och samma land.

I tabell 52 redovisas forséljningsdata fran den s k ECAS-studien for aren
1955-1995, kompletterade med data ur SOU 2004:86 for perioden 1996—
2001. Dessa killor 6verlappar varandra och under tidigare ar forekommer att
siffrorna skiljer sig ndgot beroende pa att nagot olika urval av ldnder gjorts.
Héar har ECAS-data valts for den tidigare perioden eftersom ECAS-data pre-
senteras 1 andra jamforande tabeller.

Landerna i tabell 52 dr indelade i tre kluster, ett med vinldnder (Frankrike,
Grekland, Italien, Portugal, Spanien) ett med 6llédnder (Belgien, Danmark, Ir-
land, Nederlinderna, Storbritannien, Tyskland, Osterrike) och ett med sprit-
lander (Finland, Norge, Sverige).

I tabell 53 redovisas utvecklingen av levercirrhosdddligheten (rdknat som
underliggande dodsorsaker) under tre tidsperioder samt &r 1995, bade lander-
specifikt men dven som medelvédrden for grupperna. I tabell 54 beskrivs den
arliga levercirrhosdddligheten under en 40-arsperiod enligt indelningen i ta-
bell 52 och dven i detta fall dr det underliggande dédsorsaker som redovisas.
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Tabell 49. Alkoholpolitikens omfattning och strikthet i nagra europeiska lander.
1950-2000. (Diagram 17)

Land Ar

1950 1960 1970 1980 1990 2000
Belgien 6 7 8 8,5 10,5 11,5
Danmark 4 4 6 7 7 8,5
Finland 17 17 15,5 18,5 18,5 14,5
Frankrike 1 6,5 9,5 9,5 10,5 12,5
Grekland 2 2 2 2 6 7
Irland 8 8 12 12 12 12
Italien 7 7 8 12 12 13
Nederlanderna 6 6 6 11 13 13
Norge 17 17 17 19 19 17
Portugal 1 2 2 4 6 8
Spanien 0 0 0 4,5 10 10
Storbritannien 8 9 14 14 14 13
Sverige 17,5 18,5 18,5 18,5 18,5 16,5
Tyskland 4 4 5 6 7 8
Osterrike 4 7 7 6 7 7
Medelvarde 6,8 7,7 8,7 10,2 11,4 11,4

Kalla: Norstrom, red (2002).
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Tabell 50. Forsaljning av alkoholhaltiga drycker i olika lander i liter (vin och 6l)
och i alkohol 100% (sprit och totalt) per invanare. 2003. (Diagram 18)

Land Sprit o] Vin Totalt
liter 100% liter liter liter 100%
1 Luxemburg 1,6 101,6 66,1 12,6
2 Ungern 3,5 72,2 37,4 11,4
3 Tjeckien 3,8 157,0 16,8 11,0
4 Irland 2,0 141,2 15,2 10,8
5 Tyskland 2,0 117,5 23,6 10,2
6 Spanien 2,4 78,3 30,6 10,0
7 Storbritannien 1,8 101,5 20,1 9,6
8 Portugal 1,4 58,7 42,0 9,6
9 Danmark 1,1 96,2 32,6 9,5
10 Osterrike 1,4 110,6 29,8 9,3
11 Frankrike 2,4 35,5 48,5 9,3
12 Cypern 3,9 60,0 17,8 9,0
13  Schweiz 1,6 58,1 40,9 9,0
14 Belgien 1,4 96,2 23,0 8,8
15 Ryssland 6,2 32,8 8,6 8,7
16  Slovakien 3,5 88,4 13,0 8,5
17 Rumanien 2,0 67,0 23,0 8,1
18 Lettland 6,1 36,6 3,6 8,1
19 Nederlanderna 1,5 78,7 19,6 7,9
20 Finland 2,1 80,2 26,3 7.9
21 Grekland 1,6 40,4 33,8 7,7
22 Australien 1,2 91,5 20,4 7,2
23 Kanada 2,2 67,8 11,0 7,0
24 ltalien 0,4 30,1 47,5 6,9
25 Nya Zeeland 1,6 72,8 19,1 6,8
26 USA 1,9 81,6 9,5 6,8
27 Polen 1,3 79,0 11,9 6,7
28 Estland 1,3 75,0 3,4 6,5
29 Japan 3,6 27,3 2,9 6,5
30 Argentina 0,3 35,7 34,6 6,2
31 Uruguay 1,1 16,7 33,3 59
32 Island 1,2 55,8 12,0 54
33 Chile 1,8 25,0 18,0 52
34 Bulgarien 2,1 7.9 21,3 50
35 Malta 0,7 39,7 22,3 4,9
36 Sverige 0,9 54,2 16,6 4,9
37 Sydafrika 0,8 56,0 8,6 4,6
38 Venezuela 0,5 82,1 . 4,6
39 Norge 0,8 50,5 12,4 4.4
40 Thailand 3,1 24,3 0,0 4,3
41  Brasilien 1,5 49,7 1,9 4,2
42 Kina 3,0 19,4 0,2 4,0
43  Colombia 1,8 40,1 0,4 3,9
44 Taiwan 0,7 27,5 0,5 3,3
45 Mexico 0,7 46,9 0,2 3,1

Kalla: WARC (2005).
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Tabell 51. Forsaljningen av alkoholhaltiga drycker i nagra lander i liter 100% al-
kohol per invanare. 1965-2003. (Diagram 19)

x -
(0] ®© ho] c = T

Ar @ a i K7 2 @ T 0] =
1965 46 50 24 26 28 74 173 50 45
1966 49 55 25 28 29 73 173 51 46
1967 5,1 57 26 30 3,1 75 171 49 47
1968 53 58 29 27 33 79 167 49 51
1969 57 64 42 27 34 80 165 52 54
1970 58 68 43 32 36 89 162 53 59
1971 57 7.2 47 34 37 92 16,1 53 62
1972 59 77 5,1 3,5 39 93 160 54 67
1973 57 84 56 37 40 99 162 51 7,3
1974 6,1 8,3 65 3,8 42 98 159 52 76
1975 63 91 62 35 43 1041 16,1 53 77
1976 64 92 63 35 43 102 162 83 75
1977 62 89 64 38 44 103 158 87 76
1978 58 85 62 3,6 40 103 154 88 7.7
1979 59 9,0 62 40 44 105 151 92 77
1980 57 91 63 39 46 108 149 102 7.3
1981 54 96 64 3,9 42 105 144 98 7,0
1982 55 10,0 64 3,9 38 10,8 144 89 67
1983 52 104 64 40 38 108 140 96 6,1
1984 52 99 65 4,1 40 106 135 95 65
1985 52 99 65 4,1 42 105 133 89 68
1986 55 10,0 6,9 41 42 103 132 73 67
1987 54 96 7.1 43 44 107 130 81 6,7
1988 55 97 73 41 42 100 126 83 69
1989 56 96 76 41 4,1 95 128 84 73
1990 55 97 77 39 4,1 99 126 86 76
1991 56 96 75 39 40 94 119 86 78
1992 54 98 72 36 38 96 118 85 82
1993 53 97 68 3,3 38 96 115 91 8,5
1994 54 99 6,6 3,5 39 92 114 90 87
1995 52 10,0 68 3,6 39 91 114 87 90
1996 49 10,0 6,7 3,7 4,1 91 112 84 94
1997 5,1 9,9 70 39 43 91 108 83 97
1998 49 95 70 43 42 82 108 79 97
1999 49 95 7,1 4,5 48 84 107 84 96
2000 49 95 7.1 47 50 85 105 80 107
2001 49 95 74 49 44 85 105 79 108
2002 49 95 77 50 44 88 103 78 108
2003 49 95 79 54 44 88 93 7,7 108
Kélla: WARC (2005). Forts.
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Forts. Tabell 51. Forsaljningen av alkoholhaltiga drycker i nagra lander i liter
100% alkohol per invanare. 1965-2003. (Diagram 19)

—_ e Q
c £ 35 § &8 5 § %
kS o ST £ & 5 < ¥ g S
© c
Ar £ 33 2§ & g @s £ 38 3
1965 12,8 8,7 4,2 13,9 11,2 4,7 9,3 10,4 5,6
1966 13,1 9,5 3,9 13,9 12,3 4.8 8,9 10,6 5,8

1967 13,3 8,8 , , ) )
1968 13,7 9,6 4,7 12,0 11,4 5,0 9,3 10,9 6,2
1969 13,7 8,7 5,2 12,7 11,6 5,1 9,9 10,2 6,5

1970 13,7 10,0 57 9,9 11,6 53 10,3 10,5 6,7
1971 13,6 10,5 6,2 14,3 11,5 5,6 10,9 11,7 6,9
1972 13,6 10,4 6,8 11,7 12,4 5,8 10,7 11,8 71
1973 13,9 10,5 7,6 12,0 13,7 6,5 11,0 12,2 7.3
1974 13,8 11,4 8,0 14,0 14,1 6,8 10,5 11,5 7,5

1975 12,8 10,5 8,9 13,3 14,2 6,8 11,3 1.1 7,6
1976 12,4 11,2 8,4 14,1 13,7 7.1 1,7 11,2 7,7
1977 12,0 11,3 8,9 12,3 13,0 6,8 11,2 11,2 7,9
1978 12,7 10,4 9,1 10,4 14,0 7,3 11,2 10,6 8,1
1979 12,7 10,0 9,4 10,8 13,6 7,6 11,6 11 8,1

1980 13,0 10,9 8,9 11,0 13,6 7,3 11,4 11,0 8,3
1981 1,7 10,3 8,8 11,6 13,0 7.1 11 11,0 8,3
1982 11,4 1.1 8,7 12,1 12,7 6,9 10,9 9,9 8,2
1983 11,5 11,9 8,9 13,4 12,8 71 11,0 10,2 8,1
1984 11,2 12,7 8,6 12,7 11,5 7,2 10,7 10,0 8,0

£
[¢,]
-
N
o
-
N
-
>
©
oo
[¢e]
-
o
[e]
(]
©

1985 10,6 12,1 8,5 13,1 11,6 7,3 10,8 9,9 8,0
1986 10,0 11,9 8,6 11,5 11,6 7,4 10,5 10,0 7,7
1987 9,6 121 8,3 11,4 11,8 7,5 10,6 10,1 7,6
1988 9,4 12,0 8,3 10,7 1.1 7,8 10,4 10,1 7,5
1989 9,1 12,5 8,2 1.4 11,0 7,7 10,4 10,3 73
1990 9,2 12,2 8,1 12,9 10,8 7,7 10,6 10,4 7.4
1991 9,1 12,4 8,2 12,7 10,7 7,6 10,8 10,6 6,9
1992 8,9 12,4 8,2 12,4 10,2 7,4 10,8 10,0 6,9
1993 8,7 12,5 7,9 12,2 9,9 7,5 11,3 10,1 6,7
1994 8,6 11,2 7,9 12,1 9,7 7,7 11,3 9,8 6,7
1995 8,2 1,7 8,0 12,0 9,5 7,6 10,9 9,8 6,5
1996 7,8 1.1 8,1 11,6 9,3 8,0 10,7 9,7 6,6
1997 7,8 12,8 8,2 1.1 10,1 8,2 10,8 9,5 6,6
1998 7,7 12,4 8,1 11,0 10,1 8,0 10,6 9,3 6,6
1999 7,6 12,3 8,2 10,9 9,9 8,4 10,6 9,3 6,8
2000 7,7 12,5 8,2 10,8 9,8 8,4 10,5 9,2 6,8
2001 74 12,4 8,1 10,3 9,8 9,1 10,4 9,0 6,8
2002 74 11,9 8,0 9,7 9,6 9,6 10,4 9,2 6,7
2003 6,9 12,6 7,9 9,6 10,0 9,6 10,2 9,3 6,8

Kalla: WARC (2005).

Drogutvecklingen i Sverige 2008 277



Tabell 52. Alkoholkonsumtionen i nagra europeiska lander indelade i tre grupper
(vin-, 6l- och f d spritlander) i liter alkohol 100% per invanare 15 ar och aldre.
1955-2001. (Diagram 20)

Vinlander Ollander, inkl F d spritlander (Fin-
Ar Nederlanderna land, Norge, Sverige)
1955 17,0 58 4,2
1956 18,0 6,0 4,2
1957 17,4 6,2 4,0
1958 16,5 6,3 3,8
1959 16,4 6,5 3,9
1960 16,4 6,9 4,0
1961 15,2 7,1 4,1
1962 15,2 7.4 4,1
1963 16,4 7,7 4,2
1964 16,4 8,2 4,3
1965 16,8 8,5 4,4
1966 171 8,5 47
1967 16,2 8,7 4,9
1968 16,3 9,0 52
1969 16,5 9,3 5,9
1970 15,6 9,9 6,0
1971 16,7 10,6 6,2
1972 16,2 10,9 6,5
1973 16,6 11,6 6,7
1974 171 11,6 7,3
1975 16,7 11,9 7,2
1976 17,4 11,9 7,3
1977 16,7 11,8 7,2
1978 16,3 11,8 6,8
1979 16,3 12,1 7,0
1980 16,3 11,9 7,0
1981 16,1 11,7 6,7
1982 15,8 11,6 6,5
1983 15,9 11,7 6,4
1984 15,2 11,6 6,5
1985 14,9 11,6 6,6
1986 13,6 11,5 6,9
1987 13,7 11,5 6,9
1988 13,0 11,4 7,0
1989 13,0 11,4 71
1990 12,7 11,6 71
1991 12,7 11,6 7,0
1992 12,2 11,6 6,8
1993 12,1 11,5 6,6
1994 11,9 11,4 6,6
1995 11,9 11,4 6,7
1996 11,6 11,4 6,4
1997 11,6 11,5 6,6
1998 11,5 11,2 6,6
1999 11,4 11,4 6,7
2000 11,3 11,5 6,8
2001 11,3 11,4 7,0

Kélla: 1955-1995: Norstrém, red (2002) och 1996-2001: SOU 2004:86.
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Tabell 53. Levercirrhosdddlighet (per 100 000 15 ar och aldre) i nagra europeiska

lander, fordelat pa kén. 1950-1995.

1950-1965 1966—-1980 1981-1995 1995
Land Man Kvinnor Man Kvinnor Man Kvinnor Man  Kvinnor
Nordeuropa
Finland 8,4 4,5 11,1 3,9 16,9 5,8 19,7 5,8
Norge 59 4.1 7.6 3,9 9,5 4,2 7,6 3,6
Sverige 7.7 41 17,1 6,8 11,7 49 9,3 49
Medelvérde 7,3 4,2 11,9 4,9 12,7 5,0 12,2 4,8
Centraleuropa
Osterrike 441 12,2 658 17,0 54,3 16,2 471 15,1
Belgien 15,9 7.4 21,7 104 19,6 9,9 18,6 9,5
Danmark 98 11,0 15,3 9,3 22,2 9,7 27,7 133
Irland 4,7 2,5 6,8 4.1 5,8 3,7 4,3 4,0
Nederlanderna 7,3 4.8 9,0 47 8,9 4.4 7,7 4.4
Storbritannien 4,4 2,8 5,6 3,8 8,2 54 11,1 6,4
Medelvérde 16,8 7,6 249 12,5 19,1 7,5 21,9 9,6
Sydeuropa
Frankrike 574 235 69,7 247 38,8 14,3 28,0 11,0
Italien 40,8 135 67,2 211 494 18,6 350 15,8
Spanien 349 171 53,3 194 40,2 12,8 29,3 9,4
Portugal 67,1 27,6 82,2 29,2 58,5 18,2 425 121
Grekland 36,7 13,3 31,0 11,0 16,6 55 9,5 3,3
Medelvérde 474 204 68,1 23,6 46,7 16,0 33,7 121
Medelvarde totalt 25,1 10,7 34,2 13,9 25,0 9,1 22,3 8,9
Kélla: Norstrom, red (2002).
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Tabell 54. Levercirrhosdddlighet (per 100 000 15 ar och &ldre) i nagra europeiska
lander indelade i tre grupper (vin-, 6I- och f d spritldnder). 1955-1995.

Vinlander Ollander, F d spritlander
inkl Neder- (Finland, Norge,
Ar landerna Sverige)
1955 10,3 35,3 6,1
1956 11,0 39,2 5,8
1957 11,6 36,1 6,5
1958 11,6 32,2 6,6
1959 12,9 32,5 5,6
1960 13,2 34,5 6,3
1961 13,2 33,4 6,5
1962 13,3 35,1 6,4
1963 13,3 36,7 6,0
1964 14,0 38,4 5,8
1965 14,8 40,3 6,3
1966 14,8 42,1 6,2
1967 14,8 42,7 6,5
1968 16,0 42,0 6,7
1969 16,7 43,3 7,4
1970 16,7 40,1 7,2
1971 16,8 42,8 7,6
1972 17,3 41,3 8,2
1973 17,6 41,5 8,0
1974 18,6 39,9 8,8
1975 18,4 41,5 10,0
1976 18,5 42,7 10,0
1977 17,8 41,0 9,3
1978 18,0 38,9 9,6
1979 17,7 37,0 9,6
1980 17,7 36,2 10,3
1981 16,9 35,3 8,8
1982 16,4 33,6 7,7
1983 16,6 33,5 8,6
1984 16,5 32,0 8,4
1985 16,3 31,2 8,8
1986 15,7 29,6 9,0
1987 15,3 27,8 9,5
1988 15,0 26,5 9,4
1989 15,6 247 9,3
1990 15,0 23,6 9,4
1991 15,7 23,4 8,8
1992 15,8 22,7 9,3
1993 15,4 22,3 8,5
1994 15,5 18,9 8,3
1995 16,0 18,1 8,5

Kalla: Norstrém, red (2002).
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Tabell 55. Andelen 15—-16-ariga elever i olika lander som intensivkonsumerat al-
kohol® tre ganger eller mer de senaste 30 dagarna, prévat narkotika ndgon gang,
sniffat ndgon gang samt rokt cigaretter minst en gang de senaste 30 dagarna.
1995, 1999 och 2003. (Diagram 21, 36, 38 och 45)

Intensiv- Provat Sniffat ROkt cigaretter

konsumerat narkotika sen 30 dag
Land 95 99 03 95 99 03 95 99 03 95 99 03
Bulgarien A A . 14 22 . 3 3 . 50 46
Cypern . 12 10 6 3 5 3 18 23 16 25
Danmark 22 30 24 18 25 23 6 7 8 28 38 30
Estland 10 14 20 8 16 24 8 7 8 28 32 37
Finland 19 18 16 5 10 M 4 5 8 37 43 38
Frankrike .12 9 . 35 38 R B | . 44 33
Fardarna 12 15 19 12 8 10 8 5 11 42 41 41

Férenade kunga-
riket (Storbritannien

och Nordirland) 22 30 27 42 36 38 20 15 12 36 34 29
Grekland . 18 1 . 10 7 . 14 15 . 3 29
Gronland . 25 19 .21 27 . 19 22 . 67 60
Irland 23 31 32 37 32 40 . 22 18 41 37 33
Island 11 17 11 10 16 13 8 11 12 32 28 20
Italien 20 . 13 21 26 28 8 6 6 36 40 38
Kroatien 8 12 15 8 17 23 13 13 14 32 38 36
Lettland .14 22 .22 17 . 6 7 . 40 40
Litauen 10 9 13 3 15 16 16 10 5 25 40 41
Malta 16 22 25 2 8 M 17 16 16 31 32 27
Norge 17 24 24 6 13 9 7 6 5 36 40 28
Polen 11 31 25 9 18 19 9 9 9 28 33 31
Portugal 4 7 15 8 12 18 3 3 8 24 31 28
Rumanien P I I . 10 3 1 2 24 28
Ryssland (Moskva) . 16 17 .24 22 . 9 7 45 44
Slovakien 7 8 15 10 20 27 6 7 9 27 37 37
Slovenien 7 25 22 13 26 29 12 14 15 26 36 36
Sverige 16 17 16 6 9 8 12 8 8 30 30 23
Tjeckien 14 17 18 23 35 44 8 7 9 34 44 43
Ukraina 11 10 22 14 21 21 5 8 6 38 40 39
Ungern 13 12 8 5 12 16 6 4 5 34 36 39
Kélla: CAN.

a) Druckit fem “drinkar” eller mer vid ett och samma tillfalle.
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Tabellkommentarer: Narkotikautvecklingen;
Beslagsstatistik (tabellerna 56-61)

Beslagsstatistiken i tabellerna 56—60 har hamtats fran Rikspolisstyrelsens s k
BAR-register (beslags- och analysregistret). Detta innehaller bl a uppgifter
frén polisen respektive tullen om antalet narkotikabeslag och omfattningen av
dessa.

I totalsiffran i tabell 56 ingick t o m 2003 samtliga beslagtagna narkotiska
preparat. Sedan 2004 saknas statistik for vissa mera séllsynta medel varfor
siffrorna blir nagot ldagre jamfort med tidigare (uppskattningsvis tva procent
lagre 2004). Vidare samlas inte tullens uppgifter in pa samma sétt som tidiga-
re, vilket ocksa kan ha paverkat jamforbarheten med tidigare ar.

I Rikskriminalpolisens redovisning av narkotikabeslag inkluderades tom
2003 dven poppers, hélsofarliga varor och dopningsmedel i narkotikabeslags-
statistiken. S&dana icke narkotikaklassade medel ingér dock inte i totalsiffran
i tabell 56. Kategorin “’ldkemedel” i tabellen innehaller till allra storsta delen
olika bensodiazepinpreparat, &ven om andra narkotikaklassade ldkemedel —
ofta av smartstillande typ — ocksa kan inga.

I amfetaminbeslagen i tabell 58 ingar dven de beslidktade preparaten metam-
fetamin och fenmetrazin. Sddana beslag dr dock tdmligen ovanliga och utgér
normalt 4-6% av amfetaminbeslagen.

I tabell 61 redovisas prisutvecklingen for fyra narkotikasorter. Prisuppgifter-
na dr rapporterade av representanter for ldnspolismyndigheterna inom ramen
for CANs rapporteringssystem om droger (CRD) och uttrycks i 2007 ars
penningvarde, omrdknade enligt SCBs konsumentprisindex (KPI).
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Tabell 56. Antal beslag av tull och polis av olika narkotiska medel. 1966—2007. a)
(Diagram 22 och 30)

Medel Antal beslag ®)

Canna- Heroin Am- Lake- Av Av Totalt Per Index per

bis feta- me- tull polis 100 000 100 000

min del °) invanare invanare,

Ar 1985=100
1966 . . . . 22 337 359 5 6
1967 . . . . 41 935 976 12 17
1968 . . . . 145 1958 2103 27 36
1969 . . . . 277 2033 2310 29 39
1970 . . . . 638 2282 2920 36 49
1971 1708 1 169 0 457 2326 2783 34 46
1972 1663 0 115 3 354 2388 2742 34 45
1973 2088 4 414 40 350 2643 2993 37 49
1974 2465 12 701 69 612 2838 3450 42 57
1975 1779 12 1021 138 471 2645 3116 38 51
1976 2082 81 1453 124 676 3250 3926 48 64
1977 2637 90 1457 152 929 3504 4433 54 72
1978 2944 210 836 218 1028 3359 4387 53 71
1979 3310 297 852 187 1170 3569 4739 57 77
1980 5073 483 1262 293 1508 5772 7280 88 118
1981 5394 524 1686 475 1282 6992 8274 99 134
1982 4928 277 2142 531 1331 6726 8057 97 130
1983 4599 211 1705 567 1288 5842 7130 86 115
1984 3897 164 1906 501 1162 5343 6505 78 105
1985 3746 162 1684 490 1062 5153 6215 74 100
1986 3653 160 1509 306 1187 4545 5732 68 92
1987 3612 210 1900 430 1342 4897 6239 74 100
1988 4406 294 1965 501 1587 5880 7467 89 119
1989 4896 319 2572 701 15667 7100 8667 102 137
1990 5321 445 2889 869 1712 7996 9708 113 152
1991 5328 608 2851 1137 1561 8594 10155 118 158
1992 4964 645 3538 1472 1501 9482 10983 127 170
1993 3948 723 4288 1807 1211 10004 11215 129 173
1994 3838 663 4359 1794 1301 9726 11027 126 169
1995 3852 805 4386 1778 828 10265 11093 126 169
1996 3557 780 4199 1645 762 10061 10823 122 164
1997 4545 833 4639 2090 1952 10861 12813 145 195
1998 5061 1285 4859 2512 1828 12908 14736 167 224
1999 5989 1244 5073 2643 2280 13995 16275 184 247
2000 6050 1264 4978 2725 2520 14261 16781 189 254
2001 6935 1271 5837 3223 2735 16392 19127 215 289
2002 7397 1052 6922 4476 1520 20152 21672 243 326
2003 8247 1057 6972 4347 2228 20251 22479 251 337
2004 8102 900 6977 4715 2086 19932 22018 244 328
2005 8345 804 6887 5347 1832 20964 22796 252 339
2006 9365 800 7201 6032 2558 23868 26426 290 390
2007 10052 871 6962 7443 3401 25231 28632 312 419

Kalla: Rikspolisstyrelsens BAR-register. Ar 1965 redovisas i tidigare utgavor av Drogutvecklingen.
a) Fr o m 2004 ar jamférbarheten med tidigare ar delvis begransad.

b) Inkluderar dven narkotiska preparat som inte sarredovisas i tabellen.

c) Foretradesvis bensodiazepiner men dven smartstillande o dyl.
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Tabell 57. Polisens och tullens beslag av cannabis (hasch, marijuana, olja och
plantor). 1970-2007. a) (Diagram 24)

Polisbeslag Tullbeslag Samtliga beslag
Cannabis Varav Cannabis Varav Cannabis Varav
—— hasch ——— hasch —— hasch
Antal Kilo Kilo Antal Kilo Kilo Antal Kilo Kilo
Ar beslag (%) beslag (%) beslag (%)
1970 . 198 . 556 126 . . 325
1971 1342 126 . 366 111 . 1708 237
1972 1381 89 . 282 144 . 1663 234
1973 1782 168 . 306 87 . 2088 255
1974 1927 135 . 538 103 . 2 465 238
1975 1337 137 . 442 132 . 1779 269
1976 1471 122 . 611 197 . 2082 320
1977 1750 239 . 887 419 . 2637 658
1978 1928 213 1016 265 . 2944 478
1979 2190 453 1120 351 . 3310 804
1980 3597 355 1476 366 . 5073 721
1981 4152 193 1242 256 . 5394 449
1982 3675 279 1253 230 . 4928 509
1983 3386 1439 1213 186 . 4599 1625
1984 2789 321 1108 143 . 3897 464
1985 2755 1100 . 991 314 . 3746 1414
1986 2529 138 1124 188 . 3653 326
1987 2 358 343 1254 236 . 3612 579
1988 2903 94 1503 328 . 4 406 423
1989 3512 222 1384 248 . 4 896 470
1990 3838 177 95 1483 424 94 5321 601 94
1991 4019 158 96 1309 481 88 5328 639 90
1992 3 856 120 93 1108 256 97 4964 376 96
1993 3111 228 86 837 336 37 3948 563 57
1994 2931 245 83 907 213 72 3838 457 78
1995 3149 166 83 703 361 99 3852 527 94
1996 3221 131 86 336 157 66 3557 287 75
1997 3335 103 72 1210 558 99 4545 660 95
1998 3931 187 75 1130 310 81 5061 496 79
1999 4 550 249 74 1439 942 99 5989 1191 94
2000 4429 398 92 1621 843 97 6050 1241 95
2001 5191 480 97 1744 259 90 6 935 739 94
2002 6 487 315 83 910 502 91 7 397 817 88
2003 7 005 522 90 1242 458 90 8 247 980 90
2004 7 389 344 88 713 532 96 8102 876 94
2005 7767 619 82 578 833 91 8345 1452 87
2006 8433 550 63 932 464 75 9365 1014 68
2007 8 640 828 90 1412 657 95 10052 1485 93

Kalla: Rikspolisstyrelsens BAR-register.
a) Fr o m 2004 ar jamférbarheten med tidigare ar delvis begransad.
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Tabell 58. Polisens och tullens beslag av amfetamin ) 1970-2007. © (Diagram

24)

Polisbeslag Tullbeslag Samtliga beslag

Antal Kilo Antal Kilo Antal Kilo Liter  Antal
Ar beslag beslag beslag tabletter
1970 - 3 46 0 - 3 0 4 511
1971 130 2 39 0 169 2 0 8 349
1972 82 2 33 1 115 3 0 24 315
1973 385 31 29 1 414 32 0 74 022
1974 660 13 41 10 701 24 1 219 292
1975 1000 36 21 4 1021 40 0 32413
1976 1424 74 29 25 1453 99 0 3788
1977 1427 47 30 6 1457 53 2 4 266
1978 820 27 16 4 836 30 1 379
1979 834 19 18 2 852 21 0 2165
1980 1242 18 20 3 1262 22 0 823
1981 1665 22 21 7 1686 30 0 353
1982 2106 100 36 6 2142 106 1 211
1983 1670 76 35 6 1705 82 0 299
1984 1 866 76 40 10 1906 86 0 287
1985 1641 64 43 42 1684 106 0 41
1986 1458 51 51 26 1509 77 0 0
1987 1830 89 70 68 1900 157 0 54
1988 1898 86 67 12 1965 98 0 54
1989 2487 51 85 53 2572 104 1 290
1990 2781 62 108 46 2 889 108 0 1396
1991 2782 59 69 45 2 851 104 1 2287
1992 3445 47 93 73 3538 121 1 1383
1993 4183 74 105 68 4288 142 1 1331
1994 4 269 118 90 93 4 359 210 1 1164
1995 4 305 204 81 74 4 386 279 1 3888
1996 4154 91 45 37 4199 127 2 11 321
1997 4 503 133 136 53 4639 186 4 17 105
1998 4 577 56 282 79 4 859 135 7 173
1999 4974 71 99 53 5073 124 2 1100
2000 4 847 69 131 39 4978 108 1 284
2001 5716 151 121 89 5837 240 1 782
2002 6 846 205 76 145 6 922 350 1 92
2003 6 883 184 89 170 6 972 354 8 1993
2004 6 885 258 92 199 6 977 457 -
2005 6 887 160 94 304 6 981 464
2006 7079 230 122 231 7 201 461
2007 6 824 209 138 134 6 962 343
Kalla: Rikspolisstyrelsens BAR-register.
a) Inklusive mindre mangder fenmetrazin och metamfetamin.
b) Fr o m 2004 ar jamforbarheten med tidigare ar delvis begransad.
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Tabell 59. Polisens och tullens beslag av kokain. 1975-2007. 2 (Diagram 22 och

24)
Polisbeslag Tullbeslag Samtliga beslag
Antal Kilo Antal Kilo Antal Kilo

Ar beslag beslag beslag

1975 0 0 1 0 1 0
1976 2 0 4 0 6 0
1977 6 1 4 0 10 1
1978 12 1 6 0 18 1
1979 15 2 6 0 21 2
1980 17 1 6 0 23 2
1981 21 0 7 0 28 0
1982 21 0 11 0 32 0
1983 25 1 15 0 40 1
1984 22 0 7 43 29 43
1985 19 0 6 1 25 1
1986 20 0 10 3 30 3
1987 29 1 19 1 48 1
1988 60 1 18 6 78 6
1989 75 3 26 1 101 5
1990 50 5 30 4 80 9
1991 58 63 26 163 84 226
1992 82 4 46 57 128 61
1993 92 8 25 6 117 14
1994 79 5 35 24 114 29
1995 52 2 12 1 64 4
1996 91 7 16 11 107 18
1997 79 1 37 33 116 34
1998 129 8 43 11 172 19
1999 305 10 41 410 346 420
2000 365 18 40 32 405 50
2001 271 11 57 28 328 39
2002 407 6 33 35 440 41
2003 493 13 52 29 545 42
2004 468 7 56 23 524 29
2005 505 6 41 28 546 34
2006 683 8 89 1350 772 1358
2007 617 13 108 26 725 39

Kalla: Rikspolisstyrelsens BAR-register.

a) Fr o m 2004 ar jamférbarheten med tidigare ar delvis begransad.
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Tabell 60. Polisens och tullens beslag av heroin. 1970-2007. a) (Diagram 24)

Polisbeslag Tullbeslag Samtliga beslag

Antal Kilo Antal Kilo Antal Kilo
Ar beslag beslag beslag
1970 - 0 - 0 - 0
1971 1 0 0 0 1 0
1972 0 0 0 0 0 0
1973 3 0 1 0 4 0
1974 9 0 3 0 12 0
1975 12 0 0 0 12 0
1976 69 2 12 15 81 17
1977 82 1 8 1 90 2
1978 198 3 12 1 210 4
1979 271 3 26 1 297 4
1980 464 1 19 1 483 2
1981 485 8 39 3 524 11
1982 248 4 29 1 277 6
1983 188 2 23 1 211 4
1984 152 1 12 1 164 1
1985 133 1 29 5 162 6
1986 135 2 25 2 160 4
1987 185 3 25 2 210 5
1988 260 6 34 4 294 9
1989 281 4 38 5 319 9
1990 405 7 40 5 445 12
1992 581 11 64 14 645 25
1993 669 5 54 17 723 22
1994 619 6 44 15 663 21
1995 786 5 19 26 805 31
1996 765 14 15 12 780 26
1997 797 6 36 6 833 12
1998 1257 6 28 65 1285 71
1999 1203 21 41 43 1244 64
2000 1126 11 138 19 1264 30
2001 1239 10 32 22 1271 32
2002 1042 30 10 29 1052 59
2003 1038 5 19 8 1057 13
2004 880 16 20 18 900 34
2005 776 10 28 9 804 19
2006 777 39 23 64 800 103
2007 852 22 19 8 871 30
Kalla: Rikspolisstyrelsens BAR-register.
a) Fr o m 2004 ar jamférbarheten med tidigare ar delvis begransad.
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Tabell 61. Gatuprisutvecklingen KPI-justerad i 2007 ars penningvarde for hasch,
amfetamin, kokain och brunt heroin. Kronor per gram, medianvarden. 1988-2007.
Index 1988=100. (Diagram 25)

Hasch Amfetamin Kokain Heroin (brunt)

Ar Median Index Median Index Median Index Median  Index
1988 165 100 659 100 1317 100 2 800 100
1989 131 80 619 94 1392 106 3094 111
1990 123 75 560 85 1680 128 2 801 100
1991 109 66 512 78 1281 97 2 562 91
1992 106 65 438 67 1252 95 2348 84
1993 108 65 433 66 1197 91 1795 64
1994 94 57 351 53 1171 89 2 049 73
1995 103 62 343 52 1142 87 2284 82
1996 97 59 313 47 1137 86 1535 55
1997 90 55 339 52 1244 94 1414 50
1998 102 62 340 52 1076 82 1557 56
1999 101 62 293 45 1240 94 2058 73
2000 89 54 279 42 1005 76 1116 40
2001 87 53 272 41 1089 83 1089 39
2002 85 52 267 40 853 65 1067 38
2003 84 51 262 40 837 64 1151 41
2004 83 51 261 40 834 63 1042 37
2005 83 50 259 39 830 63 1245 44
2006 82 50 256 39 820 62 1025 37
2007 80 49 225 34 800 61 1000 36
Kélla: CAN.
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Tabellkommentarer: Narkotikautvecklingen;
Narkotikaerfarenhet i frageundersdkningar (tabellerna 62—-69)

I tabell 62 redovisas narkotikaerfarenheten hos elever i arskurs 9. Det avse-
vart storre antalet deltagande elever 1984 motiveras av att resultaten detta ar
skulle redovisas pé ldnsniva.

Frédgan om livstidsprevalensen har dndrats genom aren men inte s att detta
bedomts ha haft nagon avgorande betydelse for resultatens utseende. Mellan
1986—-1997 avsag fragan om manadsaktuell narkotikaanvéndning endast can-
nabis och till foljd av vissa fordndringar i frageformuléret saknas data 1984—
1985. Fran 2007 &r resultaten for denna variabel inte langre jaimforbara p g a
alltfor stora fordndringar i fragans konstruktion.

I samma tabell redovisas dven andelen som vet ndgon som kan sélja narkoti-
ka respektive bendgenhet att prova narkotika och dessa andelar dr beréknade
pa elever utan redovisad narkotikaerfarenhet.

Det stora internbortfallet i monstringsundersékningen 1985 och 1987 berod-
de pé tekniska svérigheter att lasa de optiska blanketterna (tabellerna 64 och
65). Resultaten bedoms inte ha péverkats i ndgon avgdrande grad av detta,
vilket ocksa giller det under 1990-talets forsta hdlft tdmligen hoga extern-
bortfallet. Sedan 1992 viktas resultaten rutinméssigt for att kompensera even-
tuellt snedférdelade externbortfall.

Uppgiften om monstrande som erbjudits narkotika géllde enbart cannabis
1976-1988 (vilket normalt fangar in 6ver 90% av dem som erbjudits narkoti-
ka). Fragorna om narkotikaerfarenhet har enligt fotnoten i tabell 64 dndrats
med aren. Detta bedoms dock inte ha paverkat resultaten i ndgon avgorande
omfattning. Vad géller att ha anvént narkotika senaste 30 dagarna refererade
fragan till den senaste manaden” 1976—1999.

I tabell 66—68 redovisas siffror fran Statens folkhdlsoinstituts arliga enkétun-
dersokning. 2004 ingick inte 16—17-aringar i urvalet vilket kan vara en an-
ledning till att siffrorna for 2004 skiljer sig och jamforelser dver tid speciellt
for aldersgruppen 16-29 ar bor inte goras utan reflektion.
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Tabell 62. Erfarenhet av narkotika bland elever i 8k 9 och kdnnedom om nagon
som kan sélja narkotika samt benagenhet att préva narkotika bland dem som ald-
rig anvant narkotika. Procentuell férdelning efter kon. 1971-2008. (Diagram 23,
26 och 27)

Ak 9 Antal Har anvant narkotika Har inte anvant narkotika
Nagon Senaste Vet nadgon  Haft m6j- Haft lust
o o a) . .
gang manaden som kan lighet att  att prova
geel. sdlla prova
Ar Po FI Po FI
1971 3835 14 16 5 5 32 6
1972 6 085 15 14 7 6 32 4
1973 5594 12 14 5 4 30 4
1974 4634 8 7 3 2 24 3
1975 4217 6 6 2 2 26 3
1976 4136 7 6 3 1 21 4
1977 6 034 9 8 3 3 36 24 4
1978 9543 8 8 3 3 32 23 4
1979 9359 7 6 2 1 28 20 2
1980 9 941 8 8 3 2 31 23 3
1981 9496 9 9 4 3 29 23 4
1982 5146 8 8 3 3 21 19 3
1983 1641 5 6 2 1 .
1984 32819 5 5
1985 1502 4 4 . . .
1986 5820 5 3 1 1 17 12 3
1987 5778 3 3 1 0 18 11 3
1988 5430 4 3 1 1 18 12 3
1989 5714 3 3 1 0 20 13 3
1990 5977 4 3 1 1 21 13 3
1991 5883 4 3 1 1 23 14 3
1992 5 851 5 3 2 1 25 14 3
1993 5913 5 5 1 1 26 17 7
1994 5868 5 4 1 1 28 16 5
1995 5577 7 5 2 1 37 23 7
1996 6 027 8 7 3 2 37 23 7
1997 5683 8 7 2 1 42 26 8
1998 5455 9 6 3 3 43 27 7
1999 5198 9 7 3 2 39 26 6
2000 5290 10 8 3 2 39 27 6
2001 5 569 10 9 3 2 42 25 6
2002 5349 8 8 3 2 38 25 5
2003 5226 7 7 2 2 36 23 5
2004 5414 7 7 3 3 33 21 5
2005 5373 7 7 4 3 34 21 5
2006 4 890 7 5 4 3 32 19 5
2007 5302 6 5 2 1 20 5
2008 4 884 7 5 2 1 19 6
Kalla: CAN.

a) 1986-1997 avsag fragan endast hasch eller marijuana. Fran 2007 ar resultaten inte langre jamférbara
p g a férandringar i fragans konstruktion.
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Tabell 63. Erfarenhet av narkotika bland elever i gymnasiets arskurs 2 och kan-
nedom om nagon som kan salja narkotika samt benagenhet att préva narkotika
bland dem som aldrig anvant narkotika. Procentuell férdelning efter kon. 2004—

2008. (Diagram 23, 26 och 27)

Gy 2 Antal Har anvant narkotika Har inte anvant narkotika
Nagon Senaste Vet nagon  Haft moj- Haft lust
gang manaden som kan lighet att  att prova
geel. sdlla prova
Ar Po FI Po FI
2004 4 494 17 14 5 2 47 36 7
2005 4 542 17 13 6 3 46 34 8
2006 3772 16 14 5 2 44 36 6
2007 4303 17 13 4 2 34 7
2008 3983 17 15 4 2 31 7
Kalla: CAN.
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Tabell 64. Andelen ménstrande som erbjudits narkotika samt anvant narkotika
nagon gang respektive senaste manaden. Procent. 1970/71-2006. (Diagram 23,
26 och 27)

Anvant senaste 30 dagarna

Antal till- Erbjudits Anvant na- Engang Flera Totalt

Ar fragade narkotika gon gang ganger
1970-71 53 392 - 15,7 1,3 3,4 47
1971-72 55 469 . 16,1 1,3 3,5 4,9
1972-73 57 992 . 18,0 1,2 3,5 47
1974 54 328 - 17,1 1,1 3,5 4,6
1975 54 711 15,6 1,0 3,1 4,1
1976 52 361 32,0 15,9 1,0 2,0 3,0
1977 52 129 32,2 16,7 1,0 2,0 3,1
1978 47 659 33,3 18,4 1,0 2,5 3,5
1979 49 658 33,3 18,5 1,1 2,5 3,6
1980 49 902 . 19,2 1,3 2,4 3,7
1981 54 363 . 17,2 1,2 1,8 3,0
1982 51932 33,9 16,3 1,0 1,4 2,4
1983 52 011 28,3 11,3 0,7 0,8 1,5
1984 49 358 22,7 8,8 0,5 0,5 1,0
1985 35278 19,7 7,2 0,4 0,4 0,8
1986 46 646 18,7 7,0 0,4 0,3 0,7
1987 34 437 16,8 6,1 0,4 0,3 0,7
1988 41125 20,5 5,8 0,4 0,3 0,7
1992 27 839 20,8 5,8 0,4 0,3 0,7
1993 33956 23,3 7.3 0,6 0,5 1,0
1994 39519 29,4 8,9 0,7 0,6 1,3
1995 44 878 34,2 12,0 1,1 0,7 1,9
1996 47 544 37,5 14,3 1,3 1,1 2,5
1997 38 878 41,3 15,0 1,5 1,1 2,6
1998 44 437 441 16,4 1,4 1,3 2,7
1999 42 751 44,9 16,9 1,6 1.4 3,1
2000 37 566 46,2 17,2 1,5 1,6 3,1
2001 39 276 47,4 17,7 1,5 1,5 3,0
2002 39742 47,7 17,9 1,5 1,6 3,1
2003 40 369 43,6 16,2 1,2 1,3 2,5
2004 42 469 42,7 15,3 1,2 1,1 2,3
2005 41 901 39,5 13,5 1,0 1,0 2,0
2006 36 802 38,1 12,6 1,0 1,0 1,9
Kélla: CAN.

a) 1976-1988 endast cannabis.
b) 1971 16d fragan "Har du nagon gang anvant narkotika (knark) utan lakares ordination?”, 1972—-1975
"Har du nagon gang anvant narkotika (knark)?” och fr o m 1976 enligt nastkommande tabell.
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Tabell 65. "Har du anvant nagot eller nagra av foéljande narkotika utan lakares or-
dination?” Procentuell férdelning bland ménstrande. 1976-2006.

Hasch Can- Mari- Amfe- Ko- He- Ecs- LSDa) Hallu- GHB Lugn- Annan

na- juana tamin kain roin tasy cino- ande narko-
bis el likn gena me-b tika
cs svam- del )

Ar par
1976 15,2 23 . 0,6 1,3 22 07
1977 16,2 2,2 . 04 . 1,1 . . 1,9 0,6
1978 17,5 2,1 . 0,7 . 1,0 . . 20 09
1979 17,5 2,0 0,7 0,9 20 09
1980 18,3 1,7 . 04 . 7 . . 1,8 0,7
1981 16,5 1,3 . 03 . 0,6 . . 1,5 05
1982 15,6 1,6 0,2 0,6 1,7 05
1983 10,8 1,0 . 0,1 . 0,2 . . 09 0.2
1984 7.0 4,2 08 05 03 . 0,3 . . 1,2 03
1985 56 3,1 06 04 01 . 0,3 . . 08 03
1986 4,4 2,5 07 03 02 . 0,3 . . 09 03
1987 4,3 2,2 06 01 02 . 0,2 . . 0,7 02
1988 4,4 2,3 06 03 01 . 0,1 . . 06 02
1992 53 08 05 03 . 0,6 . . 08 05
1993 6,5 12 06 03 . 0,8 . . 1,0 07
1994 7,5 16 08 06 08 0,9 . . 25 09
1995 10,9 24 08 05 09 1,1 26 09
1996 13,0 30 09 07 14 1,5 3,1 1,1
1997 13,9 32 10 08 19 2,0 35 14
1998 15,0 36 11 08 19 2,4 35 1.8
1999 15,6 35 12 07 20 1,9 40 24
2000 16,0 35 15 08 32 20 26 1,5 37 10
2001 16,5 32 14 05 33 16 22 14 36 09
2002 16,7 30 14 04 36 1,3 22 1,1 36 1,1
2003 15,2 26 12 04 30 1,0 17 09 29 09
2004 14,3 20 10 03 23 07 13 06 24 09
2005 12,6 16 09 02 16 05 1,0 04 20 0,7
2006 11,8 15 10 02 15 05 1,0 04 18 08

Kalla: CAN. Bastalen framgar av foregaende tabell.
a) Fore 1999 inkluderades @ven andra hallucinogener (t ex meskalin och PCP).
b) Fr o m 1994 ingar dven sdomnmedel.
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Tabell 66. Andelen 16—84-aringar som nagon gang provat cannabis, efter kdn
och alder. 2004—-2007.

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16—29 30-44 45-64 65-84
2004 3) 27 21 1 1 15 19 12 5 0 8 1
2005 22 20 10 1 13 19 1 4 0 8 10
2006 28 20 9 1 13 17 1 4 0 7 10
2007 22 21 13 0 14 16 10 5 0 7 10

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.

Tabell 67. Andelen 16—84-aringar som anvant cannabis de senaste 12 manader-
na, efter kdn och alder. 2004—2007. (Diagram 28)

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16-29 30-44 45-64 65-84
2004 3) 9 2 1 0 3 5 1 0 0 1 2
2005 8 2 0 0 2 3 1 0 0 1 2
2006 9 2 0 0 2 4 1 0 0 1 2
2007 8 3 1 0 2 4 1 0 0 1 2

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.
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Tabell 68. Andelen 16—84-aringar som anvant cannabis de senaste 30 dagarna,
efter kdn och alder. 2004—2007.

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt Alla
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16—29 30-44 45-64 65-84
2004 3) 4 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1
2005 3 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1
2006 3 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1
2007 2 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0

Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar.

Tabell 69. Berdknad aldersfordelning bland personer med tungt narkotikamiss-
bruk ¥ 1979, 1992 och 1998. (Diagram 29)

Ar 1979 Ar 1992 Ar 1998
Alder Antal % Antal % Antal %
-17 202 1 65 0 206 1
18-19 773 5 219 1 591 2
20-24 4 609 31 1618 9 3220 12
25-29 4728 32 4 085 22 3 567 14
30-34 2473 17 4755 25 5136 20
35-39 1122 8 4232 22 5394 21
40-44 460 3 2 258 12 4 248 16
45-49 217 1 1041 6 2 366 9
50— 212 1 689 4 1197 5
Okant 204 1 38 0 75 0
Totalt 15 000 100 19 000 100 26 000 100

Kalla: Olsson B, Adamsson Wahren C och Byqvist S (2001).

a) Med tungt narkotikamissbruk avses att ha injicerat den senaste 12-manadersperioden (oavsett fre-
kvens) eller att ha anvant narkotika dagligen eller s& gott som dagligen under de senaste 4 veckorna
(UNOs definition).
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Tabellkommentarer: Narkotikautvecklingen;
Kriminalstatistik (tabellerna 70-79)

I tabell 70 redovisas antalet arbetstimmar som polisen totalt sett lagt ned pa
narkotikadrenden, omriknat till arsarbetskrafter. Som framgar av tabellen har
berdkningsgrunderna for dessa siffror fordndrats vid nagra tillfallen, vilket
skedde senast 1997, varefter man utdver ren utredning dven raknar in led-
ning, planering och férebyggning. Sedan 1985 ingar ej rikskriminalpolisens
resurser.

Narkotikabrott reglerades enbart av Narkotikaférordningen (NF) fram till
1968 dé& Narkotikastrafflagen (NSL) infordes. T o m 30 juni 1983 anvéndes
bada lagrummen och dédrefter endast det senare. Efter 1969 minskade anmél-
ningarna enligt NF successivt och kom inte att 6verstiga 171 stycken nagot ar
(redovisas sammanslaget med NSL i tabell 70).

Okningen av anmilda smugglingsbrott 2001 i tabell 70 4r dtminstone delvis
artificiell och beror pa tekniska forbéttringar av inrapporteringen frén Tull-
verket.

Ar 1997 slogs Malméhus lin samman med Kristianstads lin till Skine lin
och 1998 slogs Goteborg och Bohus lin samman med Alvsborgs lin och
Skaraborgs lén till Véstra Gotalands 14n. Motsvarande sammanslagningar har
gjorts dven for tidigare ar i tabellerna 72 och 73.

I tabellerna 7479 redovisas lagforingar med narkotikabrott som huvud- eller
bibrott. I tabell 74 ingar dven atalsunderlatelser for brott mot narkotika-
strafflagen, men inte mot varusmugglingslagen (narkotika) eftersom detta
inte redovisas 1 ursprungskéllan. Dessa torde dock vara tdmligen fi eftersom
antalet missténkta for narkotikasmuggling ir vésentligt farre jamfort med an-
talet misstdnkta mot narkotikastrafflagen samtidigt som smugglingsbrotten i
mindre omfattning torde leda till dtalsunderlatelse.

Aldersuppgift kan fr o m ar 2000 saknas for enstaka personer i tabell 74, var-
for delsummor och total inte helt Gverensstimmer.

I tabell 79 6verstiger ibland summan av narkotiska preparat totalen p g a att
flera typer av preparat kan ingé i en och samma dom. I totalen ingér dven ov-
riga narkotiska preparat, forutom dem som redovisas i tabellen.
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Tabell 70. Antal polisarsarbetskrafter nedlagda pa narkotikadrenden a), antal an-
malda brott enligt varusmugglingslagen gallande narkotika (VSL) och narkotika-
strafflagen (NSL). 1965-2007.

Antal polisars-  Anmalda narkotikabrott
arbetskrafter )

nedlagda pa VSL b VSL per Index NSL NSL per Index
narkotika- 100 000 1985= 100 000 1985=
Ar arenden ° invanare 100 invanare 100
1965 31 . . . 737 10 2
1966 44 1051 13 3
1967 76 4043 51 12
1968 117 7 959 101 23
1969 541 43 946 552 128
1970 512 15803 196 45
1971 389 18 075 223 52
1972 272 19 047 235 55
1973 223 . 21005 258 60
1974 223 1227 15 79 18 926 232 54
1975 222 904 11 58 21075 258 60
1976 230 963 12 63 17 871 218 51
1977 304 1370 17 89 20737 252 58
1978 309 1103 13 68 20 647 249 58
1979 322 1335 16 84 22 598 273 63
1980 335 2 554 31 163 59 421 715 166
1981 391 2 330 28 147 67 500 811 188
1982 440 2045 25 132 68 502 822 191
1983 481 1993 24 126 47 993 577 134
1984 523 1887 23 121 38 223 458 106
1985 495 1595 19 100 35945 431 100
1986 538 1507 18 95 38 004 454 105
1987 528 1856 22 116 41 857 499 116
1988 482 1644 19 100 28 976 343 80
1989 478 1556 18 95 33601 395 92
1990 466 1498 18 95 26 496 309 72
1991 551 1379 16 84 30 746 357 83
1992 560 1500 17 89 29 182 337 78
1993 632 995 11 58 40 621 466 108
1994 670 816 9 47 30785 351 81
1995 676 682 8 42 28 413 321 74
1996 721 632 7 37 30817 349 81
1997 914 564 6 32 30 383 343 80
1998 901 451 5 26 31845 359 83
1999 901 546 6 32 36 525 412 96
2000 869 381 4 21 32443 366 85
2001 889 1366 15 79 32415 365 85
2002 964 1478 17 89 38018 425 99
2003 1006 1355 15 79 40 860 455 106
2004 1053 874 10 53 45093 502 116
2005 1005 755 8 42 51807 573 133
2006 1284 910 10 53 66 857 736 171
2007 1335 1273 14 74 71 546 779 181

Kallor: Rikspolisstyrelsen och Bra.

a) 1985, 1992 och i synnerhet 1997 genomférdes statistikomlaggningar vilket begransar jamforbarheten.

b) Okningen fr o m 2001 &r atminstone delvis artificiell och beror pa férbéttrad inrapportering av dataun-
derlagen fran Tullverket.
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Tabell 71. Antal personer som misstankts for narkotikabrott eller varusmuggling
(narkotika). 1970-2007. (Diagram 30)

Mot narkotikastrafflagen

(NSL)
Totalt Darav over- Index, per
latelse Mot varusmugglings- Per 100 000
lagen som gallt 100 000 invanare

Ar Antal % narkotika (VSL) Totalt invanare 1985=100
1970 5023 639 5662 70 90
1971 4 955 523 5478 68 86
1972 5245 444 5689 70 89
1973 5080 418 5498 68 86
1974 4677 611 5288 65 82
1975 3763 1468 39 514 4277 52 66
1976 3923 1297 33 529 4 452 54 69
1977 3636 1276 35 713 4349 53 67
1978 3778 1299 34 753 4531 55 70
1979 3557 1253 35 700 4 257 51 65
1980 5936 2228 38 1180 7116 86 109
1981 7 091 2570 36 1289 8 380 101 128
1982 7 496 2590 35 1243 8739 105 133
1983 6 360 2 046 32 1154 7514 90 115
1984 5595 2033 36 1136 6 731 81 103
1985 5649 2 047 36 918 6 567 79 100
1986 5530 1949 35 896 6 426 77 98
1987 5521 1952 35 1012 6 533 78 99
1988 5678 1911 34 1019 6 697 79 101
1989 6216 1864 30 947 7163 84 107
1990 6 668 1862 28 1008 7676 90 114
1991 7 052 1896 27 1071 8123 94 120
1992 7077 1855 26 897 7974 92 117
1993 6 706 1685 25 688 7 394 85 108
1994 7984 1860 23 620 8 604 98 125
1995 9110 1711 19 463 9573 108 138
1996 8782 1719 20 496 9278 105 133
1997 10159 1936 19 466 10 625 120 153
1998 11049 1964 18 441 11490 130 165
1999 10020 1696 17 380 10 400 117 149
2000 11966 1665 14 579 12 545 141 180
2001 12954 1767 14 760 13714 154 196
2002 14 376 1958 14 924 15300 171 217
2003 15443 1949 13 693 16 136 180 229
2004 16482 2 094 13 558 17 040 189 240
2005 18357 2129 12 487 18 844 208 265
2006 20080 2 261 11 459 20 539 225 286
2007 21220 2 046 10 532 21752 237 301
Kalla: Bra.
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Tabell 72. Personer misstankta for brott mot varusmugglingslagen (narkotika)
férdelat pa lan. 1977-2007.

Lan Totalt
Stockholm Vastra Skane Ovriga lan
Gotaland

Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %

1977 112 16 58 8 529 74 14 2 713 100
1978 46 6 80 1" 565 75 62 8 753 100
1979 37 5 66 9 516 74 81 12 700 100
1980 97 8 148 13 762 65 173 15 1180 100
1981 104 8 171 13 753 58 261 20 1289 100
1982 140 1" 151 12 672 54 280 23 1243 100
1983 107 9 115 10 678 59 254 22 1154 100
1984 111 10 126 1" 675 59 224 20 1136 100
1985 718 9% 10 598 65 153 17 918 100
1986 69 8 106 12 578 65 143 16 896 100
1987 84 8 126 12 627 62 175 17 1012 100
1988 92 9 131 13 625 61 171 17 1019 100
1889 88 9 106 1" 603 64 150 16 947 100
1990 62 6 123 12 663 66 160 16 1008 100
1991 89 8 116 1 720 67 146 14 1071 100
1992 77 9 107 12 609 68 104 12 897 100
1993 99 14 72 10 454 66 63 9 688 100
1994 110 18 68 1 383 62 59 10 620 100
1995 102 22 68 15 216 47 77 17 463 100
1996 112 23 35 7 299 60 50 10 496 100
1997 82 18 29 6 289 62 66 14 466 100
1998 64 15 44 10 262 59 71 16 441 100
1999 113 30 28 7 200 53 39 10 380 100
2000 143 25 72 12 283 49 81 14 579 100
2001 158 21 83 11 431 57 88 12 760 100
2002 198 21 100 1 520 56 106 1 924 100
2003 149 22 78 1" 386 56 80 12 693 100
2004 140 25 50 9 287 51 81 15 558 100
2005 86 18 64 13 277 57 60 12 487 100
2006 101 22 70 15 236 51 52 1 459 100
2007 143 27 65 12 254 48 70 13 532 100

Kalla: Bra.
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Tabell 73. Personer misstéankta for brott mot narkotikastrafflagen férdelat pa lan.
1977-2007.

Lan Totalt
Stockholm Vastra Skane Ovriga lan
Gotaland

Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1977 1204 33 522 14 557 15 1353 37 3636 100
1978 1360 36 568 15 643 17 1207 32 3778 100
1979 1255 35 581 16 503 14 1218 34 3 557 100
1980 2172 37 1009 17 812 14 1943 33 5936 100
1981 2 551 36 1035 15 1028 14 2477 35 7 091 100
1982 2628 35 1197 16 914 12 2757 37 7 496 100
1983 2417 38 1063 17 774 12 2106 33 6 360 100
1984 1961 35 971 17 739 13 1924 34 5595 100
1985 1910 34 1151 20 856 15 1732 31 5649 100
1986 1597 29 1473 27 781 14 1679 30 5530 100
1987 1407 25 1221 22 934 17 1959 35 5521 100

1988 1601 28 1204 21 1124 20 1749 31 5678 100
1889 1964 32 1222 20 1224 20 1806 29 6216 100

1990 2100 31 1307 20 1233 18 2028 30 6668 100
1991 2307 33 1442 20 1307 19 1996 28 7052 100
1992 2346 33 1220 17 1313 19 2198 31 7077 100
1993 2404 36 1184 18 1213 18 1905 28 6706 100
1994 2532 32 1375 17 1486 19 2591 32 7984 100

1995 2700 30 1533 17 1790 20 3087 34 9110 100
1996 2637 30 1483 17 1679 19 2983 34 8782 100
1997 3061 30 1729 17 1679 17 3690 36 10159 100
1998 3358 30 1871 17 1838 17 3982 36 11049 100
1999 3108 31 1675 17 1610 16 3627 36 10020 100

2000 3465 29 1870 16 1711 14 4920 41 11966 100
2001 3413 26 2 464 19 2028 16 5049 39 12954 100
2002 3933 27 2 864 20 1884 13 5695 40 14376 100
2003 4512 29 3042 20 1974 13 5915 38 15443 100
2004 4592 28 3060 19 2422 15 6408 39 16482 100

2005 5050 28 3205 17 2694 15 7408 40 18357 100
2006 5344 27 3 541 18 3190 16 8005 40 20080 100
2007 5948 28 3607 17 3289 15 8376 39 21220 100

Kalla: Bra.
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Tabell 74. Personer lagforda for narkotikabrott (domar och strafférelagganden en-
ligt narkotikastrafflagen respektive varusmugglingslagen samt atalsunderlatelser
enligt narkotikastrafflagen) efter alder och kén. 1975-2006. (Diagram 31)

Alder Totalt? Andel
kvinnor
15-20 21-24 25-39 40—
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % %

1975 1415 35 1295 32 1202 30 127
1976 1248 30 1367 33 1459 35 118
1977 1175 26 1482 33 1714 38 177
1978 1234 26 1489 31 1913 40 162
1979 1098 25 1405 32 1754 40 154

1980 1780 28 1946 30 2509 39 185
1981 2206 27 2296 28 3433 42 261
1982 1981 24 2126 26 3734 46 332
1983 1493 21 1775 25 3506 50 300
1984 1143 19 1492 24 3164 51 350

1985 917 15 1289 21 3399 56 462
1986 902 14 1461 23 3592 56 446 6401 100 14
1987 752 12 1346 22 3628 58 482 6208 100 14
1988 836 12 1372 20 3980 58 662 10 6850 100 14
1989 809 12 1343 19 4174 60 688 10 7014 100 13

1990 839 11 1281 17 4379 60 850 12 7349 100 13
1991 755 10 1192 16 4647 61 1018 13 7612 100 13
1992 663 8 1123 14 4898 63 1123 14 7807 100 12
1993 603 8 881 12 4407 61 1338 19 7229 100 14
1994 856 9 1082 12 5361 59 1745 19 9044 100 14

1995 977 10 1196 12 6029 59 2048 20 10250 100 15
1996 1173 11 1317 13 5716 55 2138 21 10344 100 14
1997 1736 15 1749 15 5707 50 2167 19 11359 100 14
1998 1782 15 1984 16 5860 48 2549 21 12175 100 15
1999 1922 15 2042 16 5721 46 2785 22 12470 100 14

2000 2267 17 2380 18 5878 44 2908 22 13435 100 14
2001 2654 19 2695 19 5719 40 3070 22 14138 100 14
2002 2829 18 3100 19 6659 41 3514 22 16103 100 14
2003 285 17 3317 19 7037 41 3943 23 17151 100 14
2004 2968 17 3385 19 7066 40 4250 24 17670 100 14

2005 3456 18 3744 20 7211 38 4759 25 19170 100 15
2006 3730 17 4244 19 8496 39 5594 25 22064 100 15

4039 100 15
4192 100 14
4548 100 15
4798 100 14
4411 100 16

6420 100 13
8196 100 14
8173 100 14
7074 100 14
6149 100 14

6 067 100 15

ON0W ORARPRWW WWPhWW

Kalla: Bra.
a) Inkluderar aven ett fatal fall dar aldern ar okand.
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Tabell 75. Personer som godkant strafférelaggande eller domts for narkotikabrott,
efter om ett eller flera medel ingatt i lagféringen. 1975-2006.

Endast en typ av medel Flera typer av medel Totalt
Antal Andel Cs och Cs och Cannabis  Ovriga
av tota- cannabis opiater och opiater kombi-

Ar len, % nationer
1975 1955 84 254 10 10 96 2325
1976 1930 81 309 22 32 82 2375
1977 2142 84 261 19 28 87 2537
1978 2211 86 185 22 41 110 2 569
1979 2238 86 216 11 29 104 2598
1980 3684 87 327 21 48 140 4220
1981 5 057 87 506 33 52 196 5844
1982 5256 86 584 30 50 169 6 089
1983 4347 86 526 17 24 151 5 065
1984 3960 86 474 14 27 131 4 606
1985 3959 86 377 27 26 198 4 587
1986 4319 87 413 23 18 186 4 959
1987 4210 86 438 36 20 209 4913
1988 4179 84 490 27 48 227 4971
1989 4275 84 473 30 54 268 5100
1990 4 575 84 480 24 79 284 5442
1991 4773 83 494 36 72 361 5736
1992 5156 81 550 54 107 468 6 335
1993 4784 80 510 53 70 529 5946
1994 5475 77 787 83 111 664 7120
1995 5574 71 1078 100 107 973 7 832
1996 5567 68 1156 120 153 1234 8230
1997 6 270 66 1398 109 161 1511 9449
1998 6 558 65 1634 113 148 1691 10 144
1999 7 086 66 1656 121 170 1738 10771
2000 7 285 64 1724 109 172 2036 11 326
2001 7 687 62 1662 149 169 2653 12 320
2002 8779 63 1852 151 174 2935 13 891
2003 9 043 62 1836 177 151 3284 14 491
2004 9318 63 2081 181 191 3003 14774
2005 10 282 65 2028 221 196 3150 15 877
2006 11743 67 2102 282 235 3257 17 619
Kalla: Bra.

302 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Tabell 76. Personer som godkant strafféreldggande eller démts fér narkotikabrott
dar cannabis ingatt, efter alder. 1975-2006. (Diagram 31)

Alder Totalt
15-17 18-20 21-24 25-39 40—
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1975 43 3 457 34 520 39 308 23 9 1 1337 100
1976 38 3 327 29 426 38 317 28 10 1 1118 100
1977 49 4 327 26 505 40 377 30 14 1 1272 100
1978 67 4 385 24 586 37 525 33 14 1 1577 100
1979 58 4 388 24 598 37 558 34 20 1 1622 100
1980 153 5 712 24 1018 35 997 34 44 2 2924 100
1981 261 6 1018 23 1393 32 1665 38 34 1 4371 100
1982 259 6 988 22 1307 29 1841 41 61 1 4456 100
1983 151 4 699 20 1043 29 1622 45 69 2 3584 100
1984 104 3 591 18 891 27 1590 49 82 3 3258 100
1985 65 2 437 16 699 25 1505 54 105 4 2811 100
1986 84 3 474 15 829 25 1738 53 131 4 3256 100
1987 68 2 395 12 774 24 1697 54 233 7 3167 100
1988 77 3 360 12 665 22 1701 57 193 6 2996 100
1989 100 3 356 10 676 19 1853 53 483 14 3468 100
1990 109 3 369 11 653 19 1987 59 264 8 3382 100
1991 96 3 315 9 567 17 2023 60 355 11 3356 100
1992 82 2 308 9 578 16 2118 60 434 12 3520 100
1993 68 3 253 9 355 13 1585 59 412 15 2673 100
1994 122 4 328 11 399 13 1663 55 528 17 3040 100
1995 167 5 336 10 434 13 1833 55 569 17 3339 100
1996 191 6 368 11 485 15 1657 50 624 19 3325 100
1997 275 7 569 14 636 16 1844 46 699 17 4023 100
1998 281 6 634 15 721 16 1920 44 816 19 4372 100
1999 359 8 747 16 806 17 1901 40 933 20 4746 100
2000 395 8 817 16 986 20 1875 37 948 19 5021 100
2001 427 8 948 19 1035 20 1693 33 951 19 5054 100
2002 449 8 1042 18 1257 22 1985 34 1066 18 5799 100
2003 415 7 1042 18 1284 22 1849 32 1222 21 5812 100
2004 488 8 1144 18 1439 23 1905 30 1341 21 6317 100
2005 540 8 1453 21 1568 23 2005 29 1380 20 6946 100
2006 487 6 1653 22 1813 24 2167 29 1468 19 7588 100
Kélla: Bra.
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Tabell 77. Personer som godkant strafféreldggande eller démts fér narkotikabrott
dar centralstimulantia ingatt, efter alder. 1975-2006. (Diagram 31)

Alder Totalt
15-17 18-20 21-24 25-39 40—
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1975 12 1 229 22 321 31 419 40 59 6 1040 100
1976 10 1 261 19 443 32 605 44 55 4 1374 100
1977 5 0 324 23 408 29 615 43 75 5 1427 100
1978 8 1 107 13 195 24 447 54 66 8 823 100
1979 9 1 120 14 208 23 473 53 78 9 888 100
1980 1" 1 165 15 304 27 558 50 76 7 1114 100
1981 18 1 151 11 323 23 797 56 132 9 1421 100
1982 19 1 183 10 388 22 1017 57 176 10 1783 100
1983 1" 1 156 10 353 22 916 58 136 9 1572 100
1984 6 0 120 8 294 20 881 59 192 13 1493 100
1985 5 0 13 7 295 17 1072 63 220 13 1705 100
1986 2 0 84 5 322 19 1076 63 225 13 1709 100
1987 1" 1 93 5 281 16 1129 65 235 13 1749 100
1988 8 0 91 5 256 13 1239 65 307 16 1901 100
1989 5 0 82 5 235 14 1088 63 320 18 1730 100
1990 3 0 57 3 218 12 1223 66 346 19 1847 100
1991 8 0 65 3 206 11 1226 64 419 22 1924 100
1992 10 0 81 4 226 10 1404 64 458 21 2179 100
1993 14 1 101 4 257 10 1566 62 575 23 2513 100
1994 23 1 132 4 342 10 2017 61 797 24 3311 100
1995 43 1 163 4 372 10 2230 60 880 24 3688 100
1996 69 2 216 5 402 10 2230 56 1048 26 3965 100
1997 98 2 362 8 593 14 2296 53 1021 23 4370 100
1998 90 2 382 8 661 14 2341 50 1208 26 4682 100
1999 106 2 377 8 634 13 2402 49 1370 28 4889 100
2000 125 3 431 9 713 15 2290 47 1269 26 4828 100
2001 138 3 527 10 747 15 2217 44 1441 28 5070 100
2002 162 3 554 10 874 15 2505 44 1571 28 5666 100
2003 142 2 549 9 833 14 2565 44 1805 31 5894 100
2004 174 3 579 9 978 15 2688 42 2006 31 6425 100
2005 138 2 661 10 1039 16 2693 41 2111 32 6642 100
2006 119 2 706 9 1116 15 3042 40 259 34 7579 100
Kélla: Bra.
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Tabell 78. Personer som godkant strafféreldggande eller domts fér narkotikabrott
dar opiater ingatt, efter alder. 1975-2006. (Diagram 31)

Alder Totalt
15-17 18-20 21-24 25-39 40—
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1975 1 1 13 17 34 44 28 36 1 1 77 100
1976 1 1 23 17 72 52 42 30 1 1 139 100
1977 3 2 19 12 67 43 65 42 2 1 156 100
1978 4 2 21 10 73 33 120 55 1 0 219 100
1979 0 0 13 8 53 31 104 60 3 2 173 100
1980 1 0 33 9 103 28 224 60 12 3 373 100
1981 2 1 14 4 72 20 267 72 14 4 369 100
1982 0 0 14 5 62 22 195 69 12 4 283 100
1983 4 2 9 4 53 22 170 70 6 2 242 100
1984 0 0 8 5 32 20 118 74 2 1 160 100
1985 2 1 2 1 23 11 174 82 10 5 211 100
1986 0 0 5 3 22 13 136 79 9 5 172 100
1987 0 0 13 5 34 13 192 75 16 6 255 100
1988 0 0 6 2 45 17 197 73 21 8 269 100
1989 0 0 5 2 51 15 261 79 15 5 332 100
1990 2 1 10 3 37 12 244 76 27 8 320 100
1991 3 1 18 4 73 16 329 71 40 9 463 100
1992 6 1 16 3 79 13 447 75 51 9 599 100
1993 2 0 24 4 60 10 420 71 88 15 594 100
1994 5 1 26 3 92 12 550 70 113 14 786 100
19955 8 1 30 4 8 12 508 68 115 15 747 100
1996 3 0 50 6 88 10 557 65 158 18 856 100
1997 20 2 55 7 134 16 510 61 119 14 838 100
1998 11 1 56 6 137 15 531 59 160 18 895 100
1999 2 0 63 7 171 18 526 55 190 20 952 100
2000 10 1 63 7 142 15 530 56 208 22 953 100
2001 13 1 70 7 162 16 534 54 203 21 982 100
2002 3 0 49 5 186 20 507 53 206 22 951 100
2003 3 0 51 5 150 16 503 54 225 24 932 100
2004 1 1 48 5 182 19 483 51 216 23 940 100
2005 4 0 53 6 159 17 473 50 250 27 939 100
2006 7 1 55 5 195 17 608 53 274 24 1139 100
Kélla: Bra.
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Tabell 79. Personer som godkant strafférelaggande eller domts for narkotikabrott,
efter medel®). 1975-2006.

Medel Samtliga domar
och straffore-
Cannabis Central- Opiater lagganden
stimulantia

Ar Antal % Antal % Antal % Antal %

1975 1337 58 1040 45 77 3 2325 100
1976 1118 47 1374 58 139 6 2375 100
1977 1272 50 1427 56 156 6 2537 100
1978 1577 61 823 32 219 9 2569 100
1979 1622 62 888 34 173 7 2598 100
1980 2924 69 1114 26 373 9 4220 100
1981 4371 75 1421 24 369 6 5844 100
1982 4 456 73 1783 29 283 5 6 089 100
1983 3584 71 1572 31 242 5 5065 100
1984 3258 71 1493 32 160 3 4 606 100
1985 2 811 61 1705 37 211 5 4 587 100
1986 3256 66 1709 34 172 3 4 959 100
1987 3167 64 1749 36 255 5 4913 100
1988 2996 60 1901 38 269 5 4971 100
1989 3468 68 1730 34 332 7 5100 100
1990 3382 62 1847 34 320 6 5442 100
1991 3356 59 1924 34 463 8 5736 100
1992 3520 56 2179 34 599 9 6 335 100
1993 2673 45 2513 42 594 10 5946 100
1994 3040 43 3311 47 786 11 7120 100
1995 3339 43 3688 47 747 10 7 832 100
1996 3325 40 3 965 48 856 10 8 230 100
1997 4023 43 4370 46 838 9 9449 100
1998 4372 43 4682 46 895 9 10 144 100
1999 4746 44 4 889 45 952 9 10771 100
2000 5021 44 4828 43 953 8 11 326 100
2001 5054 41 5070 41 982 8 12 320 100
2002 5799 42 5 666 41 951 7 13 891 100
2003 5812 40 5894 41 932 6 14 491 100
2004 6317 43 6425 43 940 6 14774 100
2005 6 946 44 6 642 42 939 6 15877 100
2006 7 588 43 7579 43 1139 6 17 619 100

Kalla: Bra.
a) Flera preparat kan inga i en lagforing. | totalen ingar aven andra narkotikasorter én de i tabellen speci-
ficerade.
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Tabellkommentarer: Narkotikautvecklingen;
Missbrukare inom kriminalvarden (tabellerna 80—82)

Uppgifter om antalet alkohol- och narkotikamissbrukare inom kriminalvér-
den &ar hamtade fran tva typer av undersokningar. Den ena bestar av skatt-
ningar av antalet missbrukare intagna pé anstalt respektive aktuella inom fri-
varden (tabellerna 80 och 81). Skattningarna gors den 1 april och 1 oktober
varje ar och har karaktiren av tvérsnittsstatistik (hir redovisas endast april-
skattningen). Den andra undersokningen utgors av tillstromningsstatistik, ba-
serad pé klienter som intagits i anstalt (tabell 82).

Som grav narkotikamissbrukare ridknas den som injicerat narkotika en eller
flera gdnger under de senaste tolv ménaderna i frihet eller anvént narkotika
pa annat sitt dagligen eller s gott som dagligen under motsvarande period.
Narkotikamissbrukare dr den som i §vrigt anvént narkotika.

Definitionen av narkotikamissbrukare var t o m 1978 att missbruket skulle ha
pagatt under langre tid eller ha varit férenat med uppenbara sociala eller per-
sonlighetsmissiga skadeverkningar. Missbrukare som under det senaste aret
inte anvant narkotika skulle inte medréknas. Fran och med 1979 ridknas den
som anvint narkotika under de senaste tvd manaderna i frihet och from
1997 de senaste tolv manaderna i frihet. Alkoholmissbruk foreligger om en
person dricker alkohol i sddan omfattning att det medfor fysiska, psykiska el-
ler sociala skadeverkningar for individen eller dennes omgivning.

Vid tolkning av statistiken dr det viktigt att hélla i minnet att den inte bara
speglar missbrukssituationen och dess fordndringar, utan ocksé fordndringar i
lagstiftning och domstolspraxis for narkotikabrott och andra brott begingna
av missbrukare. Under 1994 inleddes t ex forsok med elektronisk intensiv-
Overvakning i hemmet (”fotboja”) som alternativ till fangelse. Dessa utdka-
des till att gilla hela landet 1997 och permanentades 1999. Detta ledde till en
minskning av antalet intagna i anstalt. Samtidigt tycks fotbojan i mindre ut-
strickning anvéants som pafoljd for narkotikamissbrukare eftersom deras antal
1 anstalterna varit i stort sett ofordndrat samtidigt som de 6kat i relativa tal.
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Tabell 80. Antal alkohol- och narkotikamissbrukare inom kriminalvardens frivard
enligt Kriminalvardens arliga skattningar den 1 april. 1966-2007.%

Antal Narkotika- Alkohol- Darav alkohol-

. b . ) )
klienter missbrukare missbrukare och narkotika-
missbrukare

Ar Antal % Antal % Antal %
1966 19 503 572 3

1968 22 160 1612 7

1969 22613 2 032 9

1970 23 094 2 316 10

1971 22 856 2 584 1

1972 23 196 2763 12

1973 23 295 2 679 12

1974 18 905 2 500 13

1975 16 821 2 357 14

1976 16 340 2 398 15

1977 16 226 2794 17

1978 16 259 2 403 15

1979 16 168 2 397 15

1980 14 422 2 348 16 . .

1981 15 451 3344 22 6 992 45 1915 12
1982 17 065 3619 21 7 229 42 1923 1
1983 17 698 3695 21 7 244 41 1904 1"
1984 13 379 3098 23 5 606 42 1717 13
1985 11 589 2 926 25 4779 41 1613 14
1986 11768 3081 26 4911 42 1679 14
1987 12 185 3141 26 4 949 41 1674 14
1988 11 841 3204 27 4 877 41 1684 14
1989 12 289 3471 28 5144 42 1884 15
1990 12 405 3412 28 5210 42 1888 15
1991 12711 3453 27 5319 42 1853 15
1992 12 679 3275 26 4 946 39 1636 13
1993 11 705 3 268 28 4277 37 1583 14
1994 11 809 3395 29 4 450 38 1703 14
1995 12 583 3572 28 4 838 38 1742 14
1996 12 078 3621 30 4 383 36 1 660 14
1997 11 248 4077 36 4400 39 1799 16
1998 10673 4037 38 3923 37 1678 16
1999 11 024 4 391 40 3973 36 1770 16
2000 10 832 4410 41 4188 39 1823 17
2001 10 245 4 438 43 3773 37 1723 17
2002 10 165 4 376 43 3662 36 1719 17
2003 11 229 4 986 44 4 060 36 1864 17
2004 11 295 5050 45 4 008 35 1854 16
2005 11 294 5190 46 4031 36 1991 18
2006 10 139 4744 47 3 667 36 1787 18
2007 11 085 5028 45 4 000 36 1905 17

Kalla: Kriminalvarden.

a) Definitionen av narkotikamissbruk ar andrad fr o m 1997 till att avse missbruk senaste tolv manaderna
i frihet. Tidigare avsags tva manader.

b) Ar 1998 ingick ej Nykoping, 2001 ingick ej Halmstad samt Nacka/Haninge, 2002 ingick ej Nacka/Ha-
ninge och Géteborg Hisingen/fororter och 2006 ingick ej frivarden i Goteborg.
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Tabell 81. Antal alkohol- och narkotikamissbrukare inom kriminalvardens anstal-
ter enligt Kriminalvardens arliga skattningar den 1 april. 1966-2007.%

Antal Narkotika- Alkohol- Darav alkohol-

. b . ) )
klienter missbrukare missbrukare och narkotika-
missbrukare

Ar Antal % Antal % Antal %
1966 4 863 450 9

1968 4 969 995 20

1969 5177 1226 24

1970 4994 1090 22

1971 4 695 1084 23

1972 4742 1219 26

1973 4963 1393 28

1974 4162 1055 25

1975 3333 849 25

1976 3625 1018 28

1977 3493 1188 34

1978 3484 1166 33

1979 3924 1084 28

1980 3795 962 25

1981 4116 1168 28

1982 4112 1291 31 . .

1983 4 280 1487 35 1538 36 625 15
1984 3708 1158 31 1403 38 509 14
1985 3617 1 336 37 1417 39 550 15
1986 3414 1381 40 1283 38 574 17
1987 3792 1509 40 1516 40 608 16
1988 3933 1654 42 1 560 40 666 17
1989 3944 1653 42 1579 40 620 16
1990 4 036 1597 40 1767 44 739 18
1991 3803 1 586 42 1533 40 667 18
1992 4 005 1672 42 1 561 39 723 18
1993 4 290 1742 41 1627 38 791 18
1994 4 581 1813 40 1708 37 809 18
1995 4408 1773 40 1788 41 856 19
1996 4 367 1733 40 1599 37 766 18
1997 3616 1589 44 1183 33 611 17
1998 3680 1831 50 1260 34 679 18
1999 3537 1652 47 1215 34 638 18
2000 3352 1707 51 1092 33 594 18
2001 3744 1953 52 1244 33 743 20
2002 3967 2 008 51 1238 31 726 18
2003 3941 2138 54 982 25 566 14
2004 4019 2312 58 1226 31 785 20
2005 4 484 2 452 55 1192 27 768 17
2006 4 392 2512 57 1244 28 844 19
2007 4 384 2579 59 1276 29 875 20

Kalla: Kriminalvarden.

a) Definitionen av narkotikamissbruk ar &ndrad fr o m 1997 till att avse missbruk senaste tolv manaderna
i frihet. Tidigare avsags tva manader.

b) Ar 1988 ingick ej kriminalvardsanstalten Roxtuna, 2001 ingick ej Beateberg, Smalteryd samt T&by,
2002 ingick ej Hinseberg samt Sorbyn, 2003 ingick ej Hinseberg, Halmstad 6ppna samt Lulea, 2004
ingick ej Asptuna, Brinkeberg, Smalteryd, Tillberga, Viskan samt Ostragard och 2005 ingick ej Johan-
nesberg samt Vastervik Norra och 2006 ingick ej Viskan, Asptuna och Beateberg.
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Tabell 82. Klienter som intagits i anstalt som bedémts vara narkotikamissbrukare.
1988/89-2007.%

Grava narkotika-  Narkotika- Ej narkotika- Alla in-

missbrukare missbrukare missbrukare rapporterade
Ar Antal % Antal % Antal % Antal %
1988/89 2 697 18 1638 11 10 678 71 15013 100
1989/90 2610 17 1577 11 10 806 72 14 993 100
1990/91 2 886 20 1539 11 9724 69 14 149 100
1991/92 2979 22 1507 11 9024 67 13510 100
1992/93 3038 22 1395 10 9293 68 13726 100
1994 3043 22 1279 9 9698 69 14 020 100
1995 3027 22 1312 10 9455 69 13794 100
1996 2977 25 1259 11 7 562 64 11798 100
1997 3056 34 1217 13 4 839 53 9112 100
1998 3717 39 1272 13 4508 47 9497 100
1999 3679 40 1239 13 4 382 47 9 300 100
2000 3942 43 1122 12 4108 45 9172 100
2001 4 209 45 1398 15 3710 40 9317 100
2002 4 588 45 1676 16 3909 38 10173 100
2003 4 552 42 1835 17 4334 40 10721 100
2004 4727 42 1887 17 4729 42 11 343 100
2005 5198 49 1430 13 4028 38 10 656 100
2006 4756 46 1599 15 4073 39 10 428 100
2007 4628 47 1429 15 3772 38 9829 100

Kalla: Kriminalvarden.
a) Definitionen av narkotikamissbruk ar &ndrad fr o m 1997 till att avse missbruk senaste tolv manaderna
i frihet. Tidigare avsags tva manader.
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Tabellkommentarer: Narkotikautvecklingen;
Sjuklighet och dodlighet (tabellerna 83—89)

I tabellerna 83-84 och 88-89 redovisas uppgifter rorande slutenvard och
dodlighet. Eftersom EpC 1997 inforde det senaste klassifikationssystemet for
sjukdomar och dddsorsaker — ICD-10 — minskar jimforbarheten med tidigare
ar dven om klassifikationen &r detaljrikare an tidigare. (Se bilaga 1 for en
ndrmare beskrivning av sjuk- och dédsorsaksklassifikationerna.) Som fram-
gér av tabell 88 har klassifikationssystemet dven dndrats tidigare.

I tabell 83 redovisas bl a antalet unika individer som vardats med narkotika-
relaterad bi- eller huvuddiagnos nigon géng sedan 1987. Tidsserien dver an-
talet forstagdngsvardade blir missvisande (for hog) i borjan av perioden efter-
som eventuella vardtillfdllen fore 1987 inte kan kontrolleras.

Tabell 85 visar antalet narkotikamissbrukare smittade av hepatit (gulsot). Av
de hepatitformer som forekommer dr numera hepatit C den helt dominerande
bland injektionsmissbrukarna och sadan diagnostik blev mgjlig forst 1990.

Tabellerna 86—87 visar utvecklingen av kliniskt anmdlda HIV-positiva per-
soner med intravendst missbruk. Lansindelningen i tabell 87 utgors av lands-
tingens gréanser, vilka i stort dverensstimmer med ldnsgrinserna. De nya
lansindelningarna tilldimpas inte i tabellen s& de redovisade siffrorna ir jam-
forbara under hela perioden. Siffrorna baseras pa i vilket 14n smittan upptéck-
tes, inte den nuvarande boendeorten for den smittade.

Av tabell 88 framgér utvecklingen av narkotikarelaterad dodlighet enligt So-
cialstyrelsens index och i tabell 89 redovisas som en jamforelse EMCDDAs
urval av diagnoser, som rekommenderas for europeiska jaimforelser (DRD-
standard version 3.1). Denna standard tar mera fasta pa underliggande dia-
gnoser, och diagnoserna framgér av slutrapporten fran Project CT02.P1.05.
Den svenska tillaimpningen skiljer sig dock pa en punkt frdn EUs rekommen-
dationer. I Sverige inkluderas inte forgiftningar med Dextropropoxifen
(T40.4), eftersom detta likemedel med sin hdga toxicitet leder till méanga
dodsfall, samtidigt som det knappt anvinds i andra europeiska lander.

I tabell 88 redovisas aldersstandardiserade dodstal per 100 000 av medel-
folkméngden for att eliminera de skillnader som beror pa variationer i dlders-
strukturen och denna &r gjord med ar 2000 som standardpopulation.
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Tabell 83. Antal slutenvardstillfallen, antal vardade personer och antal personer
vardade for forsta gangen sedan 1987 i slutenvard med narkotikarelaterad bi- el-
ler huvuddiagnos (se bilaga 1). 1987-2007.% (Diagram 33)

Andel Vardade Forsta-
avalla personer gangs-

Narkotikarelaterade vardtillfallen vardtill- vardade
fallen sedan
Ar Man % Kvinnor % Totalt % (%) 1987

1987 5315 67 2601 33 7916 100 0,5 4513 4513
1988 5796 67 2915 33 8711 100 0,5 4998 3553
1989 5965 66 3057 34 9022 100 0,5 5169 3189

1990 6528 67 3185 33 9713 100 0,6 5515 3184
1991 6884 68 3240 32 10124 100 0,6 5838 3158
1992 7090 68 3274 32 10364 100 0,6 5808 2939
1993 7684 69 3518 31 11202 100 0,7 6 203 3003
1994 8396 69 3819 31 12215 100 0,7 6 786 3 264

1995 8992 69 4 000 31 12992 100 0,8 7021 3248
1996 9230 69 4072 31 13302 100 0,8 7392 3379
1997 9401 65 4 995 35 1439 100 0,9 8 561 4510
1998 9147 64 5253 36 14400 100 0,9 8619 4352
1999 9143 64 5146 36 14289 100 0,9 8 577 4 236

2000 9555 64 5348 36 14903 100 1,0 8894 4 341
2001 9973 64 5673 36 15646 100 1.1 9 145 4 459
2002 9586 64 5405 36 14991 100 1,0 8 885 4317
2003 9431 64 5216 36 14647 100 1,0 8 525 3997
2004 9547 65 5139 35 14686 100 1,0 8 560 3988
2005 9776 65 5245 35 15021 100 1,0 8 564 3929
2006 10076 66 5082 34 15158 100 1,0 8 961 3 966
2007 10922 66 5638 34 16560 100 1.1 9 598 4312

Kélla: Socialstyrelsen, EpC.

a) En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser av perioden fram till 1996 da nya principer for klassifi-
cering av diagnoser inférdes 1997 (ICD-10) och detta géller i synnerhet for uppgifterna om férsta-
gangsvardade.
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Tabell 84. Antal slutenvardstillfallen med narkotikarelaterad bi- eller huvuddia-
gnos (se bilaga 1) i Stockholm, Véastra Goétaland, Skane lan samt 6vriga landet.
1987-2007.%

Lan Totalt
Stockholm Vastra Skane Ovriga
Gotaland landet
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %

1987 2924 37 1324 17 1080 14 2588 33 7916 100
1988 3389 39 1395 16 1149 13 2778 32 8 711 100
1989 3354 37 1480 16 1180 13 3008 33 9022 100

1990 3594 37 1632 17 1226 13 3261 34 9713 100
1991 3732 37 1705 17 1272 13 3415 34 10124 100
1992 3867 37 15654 15 1372 13 3571 34 10 364 100
1993 4066 36 2003 18 1585 14 3550 32 11 204 100
1994 4522 37 2030 17 1780 15 3883 32 12215 100

1995 5045 39 2103 16 1807 14 4037 3 12 992 100
1996 5055 38 2162 16 1824 14 4265 32 13 306 100
1997 4948 34 2435 17 2046 14 4967 35 14 396 100
1998 4371 30 2529 18 2101 15 5399 37 14 400 100
1999 4662 33 2434 17 1989 14 5204 36 14 289 100

2000 5154 35 2282 15 2038 14 5429 36 14 903 100
2001 5470 35 2519 16 1906 12 5751 37 15 646 100
2002 5104 34 2364 16 1795 12 5729 38 14 992 100
2003 5025 34 2353 16 1833 13 5436 37 14 647 100
2004 5167 35 2374 16 1737 12 5408 37 14 686 100

2005 5004 33 2709 18 1694 11 5614 37 15021 100
2006 4869 32 2886 19 1958 13 5445 36 15158 100
2007 5400 33 3045 18 2019 12 6096 37 16 560 100

Kélla: Socialstyrelsen, EpC.

a) En viss forsiktighet bor iakttagas vid jamforelser med perioden fére 1996 da nya principer for klassifi-
cering av diagnoser inférdes 1997 (ICD-10).

b) Inklusive enstaka utskrivningar dar lansuppgift saknas.
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Tabell 85. Kliniskt anméalda fall av hepatit B, hepatit nonAnonB och hepatit C.
1969-2007.

Hepatit B NonAnonB Hepatit Ca) Totalt

Totalt Darav IV-missb Totalt Darav IV-missb Totalt Darav IV-missb
Ar Antal % Antal % Antal %
1969 . . . . . . 1233
1970 . . . . . . 1098
1971 . . . . . . 1579
1972 . . . . . . 1553
1973 . . . . . . 937
1974 . . . . . . 691
1975 . . . . . . 961
1976 . . . . . . 1771
1977 . . . . . . 1056
1978 . . . . . . 674
1979 . . . . . . 621
1980 418 . 207 . . . 625
1981 414 . 179 . . . 593
1982 471 . 179 . . . 650
1983 405 . 218 . . . 623
1984 422 . 174 . . . 596
1985 516 . 152 . . . 668
1986 380 . 126 . . . 506
1987 308 . 113 . . . 421
1988 225 . 78 . . . 303
1989 263 . 102 . . . 365
1990 257 93 36 122 62 51 459 289 63 838

1991 254 94 37 145 - - 2359 1608 68 2758
1992 207 64 31 286 175 61 4537 3200 71 5030

1993 211 86 41 17 0 - 4028 2674 66 4 256
1994 264 145 55 . . . 3726 2563 69 3990
1995 294 151 51 . . . 2872 1828 64 3 166
1996 185 89 48 . . . 2613 1663 64 2798
1997 154 61 40 . . . 2358 1545 66 2512
1998 136 48 35 . . . 2593 1616 62 2729
1999 214 90 42 . . . 2330 1495 64 2544
2000 225 11 49 . . . 1995 1341 67 2220
2001 215 119 55 . . . 1970 1269 64 2185
2002 289 166 57 . . . 2052 1295 63 2 341
2003 372 216 58 . . . 1917 1192 62 2289
2004 258 113 44 . . . 1864 1194 ©64 2122
2005 217 83 38 . . . 1710 1063 62 1927
2006 162 63 39 . . . 1648 932 57 1810
2007 201 62 31 . . . 1854 992 54 2055

Kalla: Smittskyddsinstitutet, Epidemiologiska enheten.
a) Den kraftiga 6kningen fr o m 1991 beror pa att hepatit C-diagnostik blev méjlig forst 1990. En stor an-
del utgdrs av narkomaner som burit pa antikroppar mot hepatit C-virus under lang tid.
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Tabell 86. Antal HIV-positiva personer kliniskt anmalda per anmalningsar. 1983—
2007. (Diagram 34)

Intravendst HIV-smittade Samtliga Andel in-
HIV-smit- travendst
tade smittade
Ar Man Kvinnor Totalt %
1983 0 0 0 6 _
1984 0 0 0 10 _
1985 88 54 142 315 45
1986 151 53 204 964 21
1987 78 20 98 396 25
1988 28 17 45 304 15
1989 32 13 45 305 15
1990 33 11 44 335 13
1991 19 11 30 327 9
1992 16 11 27 349 8
1993 16 10 26 388 7
1994 23 6 29 258 11
1995 13 6 19 248 8
1996 15 7 22 224 10
1997 17 10 27 240 11
1998 14 3 17 249 7
1999 13 3 16 211 8
2000 14 2 16 242 7
2001 27 11 38 270 14
2002 22 10 32 282 11
2003 23 4 27 379 7
2004 24 3 27 427 6
2005 22 3 25 392 6
2006 29 6 35 390 9
2007 44 17 61 541 11

Kalla: Smittskyddsinstitutet, Epidemiologiska enheten.
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Tabell 87. Geografisk fordelning av antalet HIV-positiva injektionsmissbrukare kli-
niskt anméalda t o m 2007.

Stockholms f d Goéteborgs f d Malmé- Ovriga lan Riket
Ar 1an och Bohus lan hus lan totalt
1985 119 1 0 21 141
1986 168 4 4 28 204
1987 63 4 10 21 98
1988 36 1 3 5 45
1989 25 2 9 9 45
1990 33 2 2 7 44
1991 20 0 5 5 30
1992 18 3 2 4 27
1993 18 2 1 5 26
1994 20 1 6 3 30
1995 8 0 2 9 19
1996 12 1 2 7 22
1997 17 1 2 5 25
1998 11 0 2 3 16
1999 10 1 2 2 15
2000 11 2 3 1 17
2001 25 0 0 11 36
2002 17 1 0 11 29
2003 19 2 1 5 27
2004 16 1 4 6 27
2005 18 3 1 3 25
2006 28 1 0 6 35
2007 49 2 1 9 61

Kalla: Smittskyddsinstitutet, Epidemiologiska enheten.
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Tabell 88. Antal narkotikarelaterade dddsfall som underliggande eller bidragande
dddsorsak (bilaga 1). Kon, alder och aldersstandardiserade dodstal per 100 000
invanare. 1969-2006% (Diagram 30 och 35)

Alder Man Kvinnor Totalt Index
per
-19 20-29 30-39 40-49 50- Antal Stan- Antal Stan- inv.
dardi- dardi- 1985=
serade serade 100
dods- dods-
Ar tal tal
1969 3 5 5 11 13 21 0,5 16 0,4 37 26
1970 2 5 3 5 14 20 0,5 9 0,3 29 20
1971 1 15 10 10 8 29 0,8 15 0,5 44 30
1972 5 13 8 11 6 27 0,8 16 0,4 43 29
1973 0 8 10 9 7 27 0,8 7 0,2 34 23
1974 3 10 4 1 5 19 0,5 4 0,1 23 16
1975 3 17 2 4 5 19 0,5 12 0,4 31 21
1976 4 28 2 2 3 28 0,6 11 0,2 39 26
1977 2 19 8 6 8 34 0,9 9 0,3 43 29
1978 4 39 14 6 9 54 1,3 18 0,5 72 48
1979 2 40 23 7 7 62 1,4 17 0,4 79 53
1980 1 35 22 5 11 58 1,4 16 0,4 74 50
1981 4 27 31 9 14 58 1,4 27 0,7 85 57
1982 0 40 25 10 29 64 1,6 40 1,0 104 70
1983 2 28 34 16 23 67 1,7 36 1,0 103 69
1984 3 35 37 19 46 95 2,8 45 1,3 140 93
1985 1 26 48 24 51 104 2,9 46 1,5 150 100
1986 3 32 40 32 3 81 2,2 57 1,5 138 92
1987 1 50 68 17 40 127 3,0 49 1,2 176 117
1988 2 47 53 34 46 122 2,9 60 1,4 182 120
1989 1 32 59 27 43 111 2,6 51 1,1 162 106
1990 1 52 54 39 53 151 3,5 48 1,1 199 129
1991 3 35 67 32 49 146 34 40 0,9 186 120
1992 1 35 85 48 69 169 4,0 69 1,5 238 153
1993 2 36 88 60 68 182 4,2 72 1,7 254 162
1994 6 50 95 62 68 205 4,6 76 1,6 281 178
1995 2 46 76 78 94 211 4,8 85 1,9 296 187
1996 9 49 95 91 98 237 54 105 2,4 342 215
1997 4 44 109 93 85 261 59 74 1,7 335 211
1998 5 53 90 94 99 264 59 77 1,7 341 214
1999 2 70 108 85 88 269 6,0 84 1,9 353 222
2000 13 100 108 88 94 320 7,2 83 1,9 403 253
2001 11 89 101 102 100 315 7,0 88 1,9 403 252
2002 9 77 95 103 107 313 7,0 78 1,8 391 244
2003 12 69 68 107 129 287 6,4 98 2,2 385 239
2004 11 90 60 79 122 289 6,5 73 1,6 362 224
2005 10 76 70 78 106 258 57 82 1,8 340 209
2006 4 60 45 91 110 243 54 67 1,4 310 190

Kalla: Socialstyrelsen, EpC.
a) Aren 1987 och 1997 har nya principer for klassificering av dédsorsaker inférts. Férsiktighet bor iaktta-
gas vid jamforelser dver dessa ar.
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Tabell 89. Antal narkotikarelaterade dddsfall enligt EMCDDAs beréakningsmetod
(DRD—?tandard version 3.1 — se tabellkommentarerna), férdelat pa 1an. 1987-
2006.”

Lan Totalt
Stockholm Vastra Skane Ovriga
Gotaland landet

Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %

1987 41 59 7 10 8 11 14 20 70 100
1988 30 55 7 13 1 2 17 31 55 100
1989 32 57 5 9 6 1 13 23 56 100
1990 36 58 4 6 10 16 12 19 62 100
1991 35 56 7 1 4 6 16 26 62 100
1992 33 50 7 1 5 8 21 32 66 100
1993 45 54 5 6 9 11 24 29 83 100
1994 49 57 6 7 11 13 20 23 86 100
1995 46 66 5 7 7 10 12 17 70 100
1996 68 56 7 6 22 18 25 20 122 100
1997 58 44 10 8 30 23 35 26 133 100
1998 55 40 10 7 37 27 3 26 138 100
1999 72 47 12 8 30 20 39 25 153 100
2000 62 32 21 1 64 34 44 23 191 100
2001 61 38 18 11 36 22 47 29 162 100
2002 58 36 20 13 33 21 49 31 160 100
2003 50 33 19 13 30 20 53 35 152 100
2004 34 25 20 15 30 22 51 38 135 100
2005 45 27 29 17 36 21 58 35 168 100
2006 44 28 26 17 38 24 49 31 157 100

Kallor: Dédsorsaksregistret och Statens folkhélsoinstitut.
a) Fram till och med 2003 beraknades dddsfallen enligt DRD-standard version 3.0.
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Tabellkommentarer: Sniffningsutvecklingen
(tabellerna 90-92)

Tabell 90 redovisar andelen pojkar och flickor 1 &rskurs 9 som sniffat ndgon
gang. Ar 1973 #ndrades fragestillningen men detta bedoms inte ha paverkat
resultaten i ndgon ndmnvérd omfattning. En ny forédndring av frdgan skedde
1983 varvid hélften av eleverna fick besvara den gamla och hélften den nya
formuleringen. For att gora det mojligt att jamfora utvecklingen fore och ef-
ter detta ar redovisas darfor tva vérden i tabellen. Som framgar 6kade andelen
positiva svar med den nya fragestéllningen. Sedan 1983 svarar eleverna pé
fragan “Har du sniffat ndgon gang?” och liksom tidigare ges inga exempel pa
vad som avses med sniffning.

Det avsevirt storre antalet deltagande elever 1984 motiverades av att resulta-
tet detta ar dven skulle redovisas pa ldnsniva. Fradgan “Héander det fortfarande
att du sniffar?” infordes 1986.

Tabell 92 redovisar andelen monstrande som sniffat ndgon gang for aren
1970-1980 samt fran 1998 och framat, da fragan aterinfordes i formuléret.
Uppgifter om frekvens saknas for dren 1978—1980. I tabellen redovisas dven
andelen som sniffat under de senaste tva aren for perioden 1975-1999. Tek-
niska problem medforde stora bortfall aren 1985 och 1987. Detta beddms
dock inte ha paverkat resultaten. Fr o m 1992 viktades resultaten rutinméssigt
for att kompensera eventuellt snedfordelade bortfall.

Ar 1995 moderniserades exemplen pa sniffningsmedel i ménstringsunder-
sokningen, vilket medfor svarigheter att tolka siffrorna. Okningen 1995 far
till stor del tillskrivas att exemplen pa sniffningsmedel uppdaterades fran
“thinner, tri, solution” till ”I6sningsmedel, lim, butangas, bensin eller liknan-
de”. Den tidigare formuleringen, med sniffningsmedel som knappast anvidnds
langre, bidrog till att virdena sedan en tid varit underskattande. Som vidare
framgér sjonk andelen till knappt 3% 1998-1999. Inférandet av en livs-
tidsprevalensfrdga 1998 har troligen bidragit till detta, vilket i sin tur indike-
rar att manga som tidigare rapporterat sniffning under de senaste tvd &ren an-
sett att ’sniffat nigon gang” varit ett mera relevant svar.
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Tabell 90. Andelen elever i arskurs 9 som sniffat ndgon gang respektive fortfa-
rande sniffar. 1971-2008. (Diagram 37)

Ak 9 Har sniffat Sniffar fortfarande
Ar Antal Pojkar Flickor Pojkar Flickor
1971 3835 27 17

1972 6 085 18 13

1973 5594 13 12

1974 4634 13 11

1975 4217 11 10

1976 4136 10 7

1977 6 034 7 6

1978 9543 7 6

1979 9 359 5 4

1980 9941 5 5

1981 9 496 5 4

1982 5146 5 3

19837 3262 5 8 2 6

1984 32819 9 6

1985 1502 9 6 . .
1986 5820 7 4 1 1
1987 5778 7 5 1 1
1988 5430 8 5 2 1
1989 5714 5 5 1 1
1990 5977 6 4 2 1
1991 5883 6 4 1 1
1992 5851 7 4 1 1
1993 5913 9 5 2 1
1994 5 868 8 6 2 1
1995 5577 12 7 3 1
1996 6 027 11 7 2 2
1997 5683 10 7 3 2
1998 5455 10 6 3 2
1999 5198 13 10 3 3
2000 5290 11 8 3 2
2001 5569 8 8 2 2
2002 5349 9 7 2 2
2003 5226 8 6 2 2
2004 5414 8 6 2 2
2005 5373 7 8 2 3
2006 4890 7 6 2 2
2007 * 5302 4 4

2008 4884 5 4

Kélla: CAN.

a) Halften av eleverna besvarade den gamla frageformuleringen och hélften den nya.
b) 2007 andrades fragans svarsalternativ vilket méjligen kan paverka jamforbarheten med tidigare ar.
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Tabell 91. Andelen elever i gymnasiets arskurs 2 som sniffat nagon gang respek-
tive fortfarande sniffar. 2004—-2008. (Diagram 37)

Gy 2 Har sniffat Sniffar fortfarande
Ar Antal Pojkar Flickor Pojkar Flickor
2004 4 494 6 5 1 1
2005 4542 8 5 2 0
2006 3772 8 5 2 0
2007 4303 5 4

2008 3983 5 5

Kalla: CAN.

a) 2007 andrades fragans svarsalternativ vilket méjligen kan paverka jamférbarheten med tidigare ar.
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Tabell 92. Andelen monstrande som sniffat thinner, tri, solution eller liknande na-
gon gang respektive senaste tva aren 2 Procent. 1970/71-2006. (Diagram 37)

Sniffat nagon gang Sniffat senaste tva aren

Antal till- Engang Flera Totalt Engang Flera Totalt
Ar fragade ganger ganger
1970/71 53392 9,3 10,6 19,9
1971/72 55469 9,3 11,5 20,8
1972/73 57 992 9,7 13,3 23,0
1974 54 328 9,4 14,2 23,6
1975 54 711 9,4 12,8 22,2 1,6 2,5 4,1
1976 52 361 7,6 10,3 17,9 1,3 1,7 3,0
1977 52 129 7,1 9,3 16,4 1,3 1,7 3,0
1978 47 659 . - 15,1 1,2 1,8 3,0
1979 49 658 . . 12,4 1,1 1,5 2,6
1980 49 902 . . 10,5 1,0 1,2 2,2
1981 54 363 . . . 2,8
1982 51932 1,3 1,7 3,0
1983 52 011 1,1 1,3 24
1984 49 358 1,0 1,3 2,3
1985 35278 0,9 1,1 2,0
1986 46 646 1,0 1,1 2,1
1987 26 954 1,0 1,4 2,4
1988 41125 1,0 1,3 2,3
1992 27 839 0,8 1,0 1,8
1993 33 956 1,1 1,1 2,2
1994 39519 1,2 1,4 2,7
1995 44 878 2,7 2,7 5,4
1996 47 544 2,6 2,8 54
1997 38878 . . . 2,1 24 4,5
1998 44 437 3,9 3,7 7,7 1,4 1,2 2,6
1999 42751 34 3,5 6,9 1,2 1,2 24
2000 37 566 3,7 3,0 6,7
2001 39276 3,1 24 55
2002 39742 3,1 2,5 5,6
2003 40 369 3,1 25 5,6
2004 42 469 3,1 2,2 5,3
2005 41901 2,9 2,1 5,0
2006 36 802 2,8 1,8 47
Kalla: CAN.

a) 1970-1971 ingick ej "solution” i fragan. Fr o m 1995 lyder exemplen "I6sningsmedel, lim, butangas,
bensin eller liknande” varfor frekvenserna inte ar fullt jamférbara med tidigare ar.
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Tabellkommentarer: Dopningsutvecklingen
(tabellerna 93—100)

Tabell 93 beskriver polisens och tullens beslag av de typer av dopningsmedel
som omfattas av dopningslagen. Aren 1993-1997 inhimtades uppgifterna
frén respektive myndighet och da redovisade polisen antalet beslagstillfdllen
medan tullen redovisade antalet beslag. Denna period skiljde sig redovis-
ningssétten ocksd eftersom polisen redovisade injektionsvitska 1 milliliter
medan tullen uppgav antal ampuller, vilka normalt — men inte alltid — inne-
héller en milliliter. Ampullantalen har for tullens del rdknats om till milliliter,
och ar saledes nagot underskattande.

From 1998 inhdmtas alla beslagsuppgifter frdn Rikspolisstyrelsens BAR-
register. I detta register redovisas antal beslag samt méngd vétska i liter for
bade tull och polis, varfér summeringar av beslagen kan goras fran detta ar.
Fr o m 2004 kan jamforbarheten med tidigare ar vara nagot forsimrad p g a
omlédggningar av datasystemen hos tullen och polisen.

Dopningslagstiftningen skérptes 1999 vilket kan ha lett till 6kade insatser
fran rattsvisendets sida, med atfoljande beslagsokningar. Detta kan dven pa-
verka innehéllet i tabellerna 94-95 som redovisar olika réttsstatistiska uppgif-
ter. I lagforingarna (fillande domar, godkénda strafforeldgganden samt étals-
underlételser) i tabell 94 ingar savil bibrott som huvudbrott.

Ar 2004 dndrades frigan och svarsalternativen om erfarenhet av anabola and-
rogena steroider i skolundersdkningsenkéten. Andringen kan ha bidragit till
okningen av antalet elever som uppger att de anvint AAS detta r (tabell 96).

Vad giller tillvixthormon har frigornas utformning varierat, vilket framgér
av fotnoterna. I inget fall nir det klargjorts att tillvixthormon maste injiceras
overstiger den uppgivna erfarenheten 0,5%. Ar 2000 och 2004 utgick frigor-
na om detta preparat ur monstrings- respektive skolundersékningarna. Sedan
1992 har resultaten i monstringsundersdkningen rutinméssigt viktats for att
kompensera eventuellt snedfordelade bortfall (tabell 98).
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Tabell 93. Polisens och tullens beslag av dopningspreparat. 1993-2007. (Dia-
gram 39)

Polisbeslag Tullbeslag Samtliga beslag
Ar Antal Antal Liter Antal Antal Literb) Antal Antal Literb)

beslag 3) tabl beslag tabl beslag a) tabl
1993 295 126 000 1 75 174 259 0 370 300259 1
1994 236 144000 3 104 232015 14 340 376 015 17
1995 140 103200 6 77 108 436 6 217 211636 12
1996 170 70000 9 122 34054 16 292 104 054 24
1997 200 75600 12 165 51573 23 365 127 173 35
1998 355 13750 2 89 76 794 9 444 90544 11
1999 329 35458 6 110 125862 13 439 161320 19
2000 466 22993 4 127 72753 27 593 95746 31
2001 555 35677 4 171 208281 14 726 243 958 18
2002 766 68031 6 129 358646 25 895 426 677 31
2003 784 53193 6 198 566 111 50 982 619 304 56
2004 884 128 667 14 195 270584 14 1079 399 251 28
2005 1010 75115 5 207 96 956 8 1217 172071 13
2006 1129 235044 24 204 42 326 5 1333 277 370 29
2007 1314 87 448 50 222 147104 24 1536 234552 74

Kalla: 1993-1997 Rikspolisstyrelsen samt Generaltullstyrelsens Tullmalsjournal, 1998-2004 Rikspolis-

styrelsens BAR-register.

a) 1993-1997 ar antalet beslag nagot underskattande eftersom polisen da redovisade beslagstillfallen
och inte antalet beslag.

b) For tullens del kan den flytande mangden vara nagot hdgre &n redovisat 1993—-1996 p g a delvis an-
norlunda redovisningsmetod dessa ar.
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Tabell 94. Antal anmalda brott, antal misstéankta personer och antalet lagférda
brott (huvud- och bibrott) mot lagen om férbud av vissa dopningsmedel. 1993—

2007. (Diagram 39)

Anmalda brott

Misstankta personer

Lagférda brott

Dopnings-  Antal brott Dopnings- Darav Dop- Darav

lagen per 100 000 lagen kvinnor nings- huvud-
Ar invanare (%) lagen brott (%)
1993 564 6 229 3 230 52
1994 412 5 197 2 214 43
1995 288 3 178 4 196 52
1996 320 4 181 2 196 48
1997 340 4 176 1 183 38
1998 273 3 189 1 201 43
1999 416 5 172 2 198 39
2000 438 5 264 3 238 43
2001 482 5 318 2 313 33
2002 640 7 393 3 343 35
2003 634 7 425 2 408 31
2004 925 10 480 2 462 29
2005 851 9 652 3 566 34
2006 1053 12 666 2 588 31
2007 1422 15 719 2 676 32

Kalla: Bra.

Tabell 95. Antal personer misstankta for brott mot lagen om foérbud av vissa dop-
ningsmedel, fordelat efter alder. 1993-2007. (Diagram 40)

15-19 20-29 30-39 40- Totalt
Ar Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
1993 53 23 127 55 34 15 15 7 229 100
1994 35 18 112 57 39 20 11 6 197 100
1995 38 21 93 52 37 21 10 6 178 100
1996 32 18 101 56 36 20 12 7 181 100
1997 35 20 95 54 32 18 14 8 176 100
1998 31 16 109 58 39 21 10 5 189 100
1999 17 10 121 70 27 16 7 4 172 100
2000 41 16 165 63 46 17 12 5 264 100
2001 49 15 203 64 57 18 9 3 318 100
2002 63 16 244 62 63 16 23 6 393 100
2003 48 11 296 70 58 14 23 5 425 100
2004 75 16 301 63 83 17 21 4 480 100
2005 75 12 405 62 133 20 39 6 652 100
2006 77 12 397 60 146 22 46 7 666 100
2007 92 13 437 61 146 20 44 6 719 100
Kalla: Bra.
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Tabell 96. Andel elever i arskurs 9 som anvéant anabola steroider respektive till-

vaxthormon. 1993-2008.

) b)

Ak 9 Antal Anabola steroider® Tillvaxthormon
Ar Pojkar Flickor Pojkar Flickor
1993 5913 1 0 1 0
1994 5868 1 0 0 -
1995 5577 0 0 0 0
1996 6 027 1 0 0 0
1997 5683 1 0 0 0
1998 5455 1 0 0 0
1999 5198 1 0 0 0
2000 5290 1 0 0 0
2001 5569 1 0 0 0
2002 5349 1 0 0 0
2003 5243 1 0 0 0
2004 5414 2 1

2005 5373 2 1

2006 4 890 1 1

2007 5302 2 1

2008 4 884 2 1

Kélla: CAN.

a) Fragestallningen andrades 2004.

b) 1995-2003 redovisades enbart de som uppgett injektionsbruk.

Tabell 97. Andel elever i gymnasiets arskurs 2 som anvant anabola steroider.

2004-2008.

Gy 2 Antal Anabola steroider

Ar Pojkar Flickor

2004 4494 2 0

2005 4 542 2 1

2006 3772 1 0

2007 4 303 2 1

2008 3983 1 0

Kalla: CAN.

326 Drogutvecklingen i Sverige 2008



Tabell 98. Andel ménstrande som anvant anabola steroider respektive tillvaxt-
hormon. 1994-2006.

Antal Anabola steroider Tillvaxthormon 3

Ar En gang Fleraggr Totalt En gang Fleraggr Totalt
1994 39519 0,6 0,7 1,4 0,3 04 0,7
1995 44 878 0,7 0,5 1,2 0,2 0,2 0,4
1996 47 544 0,6 0,6 1,1 0,2 0,2 0,4
1997 38878 0,6 0,5 1,0 0,2 0,2 0,4
1998 44 437 0,5 0,5 1,0 0,2 0,3 0,4
1999 42751 0,5 0,5 1,0 0,2 0,3 0,4
2000 37 566 0,5 0,5 1,0

2001 39276 0,5 0,5 1,0

2002 39742 0,5 0,5 1,0

2003 40 369 0,4 0,5 0,9

2004 42 469 0,4 0,5 0,9

2005 41901 0,3 0,3 0,7

2006 36 802 0,3 0,3 0,6

Kalla: CAN.
a) 1995-1999 efterfragades injektionsbruk explicit.
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Tabell 99. Andelen 16-24-aringar 2 som anvant anabola steroider respektive till-
vaxthormon. 1993-2003.

Anabola steroider Tillvaxthormon

Kén Alder Kon Alder
Ar Man  Kvin 16-18 19-21 22-24 Man  Kvin  16-18 19-21 22-24
1993 1 - 1 1 0 0 - 0 - -
1994 2 1 1 1 1 - - - - —
1996 0 0 0 0 1 0 - 0 0 0
1998 0 - - 0 0 0 - - - 1
2003 1 0 1 0 1

Kallor: SKOP (1993), TEMO (1994-1998) och ARS (2003).
a) Ar 1993 16-25 4r.

Tabell 100. Andelen 15—75-éringara) som anvant anabola steroider respektive till-
vaxthormon. 1993-2000.

Anabola steroider Tillvaxthormon b)

Kén Alder Kon Alder
Ar Man  Kvin 15-29 30-49 50-75 Man  Kvin  15-29 30-49 50-75
1993 0 - - 0 - - - - - -
1994 1 - 1 0 - - - - - -
1996 1 - - 1 - - - - - -
2000 0 - 0 0 - - - - - -
Kélla: TEMO.

a) Ar 2000 16-75 &r.
b) Fr o m 1996 fragas efter tillvaxthormon i injektionsform, tidigare Genotropin.
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Tabellkommentarer: Tobaksutvecklingen;
(tabellerna 101-105)

I tabell 101 beskrivs forséljningen av tobaksvaror i Sverige sedan 1970. I
synnerhet vad det giller senare ar rekommenderas en viss forsiktighet vid
tolkningen av fOrsdljningsnivierna, dessa kan ha paverkats bland annat av
tilltagande smuggling och 6kat resande till utlandet. Vidare omfattar statisti-
ken inte samtliga de lagprismirken som tillkommit under senare ar. Av tabel-
len framgéar dessutom Tullverkets beslag av cigaretter.

Utvecklingen av tobakskonsumtionen bland elever i arskurs 9 redovisas i ta-
bell 102. Forsiktighet dr pdkallad vid tolkningen av utvecklingen av andelen
rokare och snusare da dndringar av fragorna har gjorts 1983 respektive 1997.
Dessa ar anvindes bade de gamla och nya frageformuleringarna och det
framgér att den fOrsta &dndringen gav en sdnkning av nivaerna medan den
andra innebar en uppgang.

De ldgre siffrorna for andelen rokare 1983—1997 berodde alltsé pa att frage-
stillningen da i hogre grad métte dagligrokning. Uppgifterna géllande dem
som roker dagligen/sa gott som dagligen som ocksa redovisas i tabell 102 har
dock inte paverkats av detta.

Tabell 104 visar andelen dagligrokare i befolkningen enligt SCBs ULF-
undersokningar. I dldre utgavor av Drogutvecklingen i Sverige specialredovi-
sades aldersgruppen 18-70 &r, men numera anvinds de aldersintervall som
SCB normalt anvénder. Fran och med 2007 ska intervju via telefon anviandas
som huvudsaklig metod i stiillet for, som tidigare, besdksintervjuer. Ar 2006
var ett overgéngsar dir 50% av intervjuerna gjordes via besdk och 50% via
telefon.

I tabell 105 redovisas siffror fran Statens folkhilsoinstituts arliga enkétunder-
s6kning. 2004 ingick inte 16—17-4ringar i urvalet och jamforelser dver tid,
speciellt for dldersgruppen 1629 ér, bor inte goras utan reflektion.
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Tabell 101. Den arliga forsaljningen av cigaretter (st) respektive andra tobaksva-
ror for rokning (cigarrer/cigariller och réktobak) och snus i vikt (g) per person 15 ar
och aldre samt Tullverkets beslag av cigaretter. 1970-2007. (Diagram 41)

Forsaljning Beslag,
miljoner
Cigaretter Annan rok- Snus cigaretter

Ar (st) tobak (g) (9)

1970 1610 349 395 2
1971 1550 322 410 2
1972 1750 298 414 3
1973 1440 296 420 3
1974 1710 283 435 3
1975 1 800 270 453 4
1976 1840 258 489 4
1977 1730 234 512 3
1978 1780 219 522 3
1979 1800 209 535 3
1980 1780 211 548 3
1981 1710 204 559 2
1982 1790 229 582 2
1983 1700 252 594 1
1984 1690 285 636 1
1985 1630 271 667 1
1986 1630 256 681 1
1987 1610 237 681 1
1988 1620 225 663 1
1989 1570 224 660 2
1990 1510 225 659 2
1991 1490 219 685 3
1992 1550 230 708 4
1993 1230 204 709 6
1994 1220 203 734 5
1995 1130 197 755 6
1996 1150 197 785 17
1997 830 191 741 39
1998 800 168 743 46
1999 960 143 789 32
2000 980 139 861 45
2001 1000 134 889 48
2002 1030 130 924 27
2003 980 120 920 74
2004 930 129 908 23
2005 930 136 880 17
2006 890 113 950 10
2007 810 92 795 32

Kallor: Swedish Match, Statistikbyran VECA och Tullverket.
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Tabell 102. Andelen elever i arskurs 9 som uppgett att de roker eller snusar.
1971-2008. (Diagram 42)

Ak 9 Antal Rokare Daglig-/nastan Snusare
dagligrokare

Ar Pojkar Flickor Pojkar  Flickor Pojkar Flickor
1971 3835 41 47

1972 6 085

1973 5594 . . . . . .

1974 4634 31 45 . . 25 4

1975 4217 32 45 . . 26 5

1976 4136 27 40 . . 29 5

1977 6 034 25 40 . . 30 8

1978 9543 25 38 . . 29 7

1979 9359 21 34 . . 29 6

1980 9 941 21 33 . . 30 8

1981 9 496 23 35 . . 30 7

1982 5146 25 32 . . 30 7
19836) 3262 1915 30 22 11 18 29 21 7 2
1984 32819 16 22 11 16 24 1
1985 1502 16 21 11 14 21 2
1986 5820 17 22 12 15 24 2
1987 5778 17 24 10 15 25 2
1988 5430 17 24 10 15 22 2
1989 5714 23 30 12 17 20 3
1990 5977 20 31 13 19 20 2
1991 5883 19 27 13 18 16 1
1992 5 851 22 27 16 18 19 0
1993 5913 20 26 14 18 17 0
1994 5868 17 29 12 20 19 1
1995 5577 19 27 13 17 19 1
1996 6 027 19 25 12 17 17 1
19976) 5683 17 28 25 37 11 17 17 21 13
1998 5455 28 34 11 14 20 2
1999 5198 30 36 10 18 23 3
2000 5290 29 36 10 15 26 4
2001 5569 30 36 10 16 27 5
2002 5349 25 34 9 15 25 5
2003 5226 20 30 7 13 24 6
2004 5414 18 30 6 13 21 8
2005 5373 19 30 5 13 20 6
2006 4 890 19 26 6 10 20 7
2007 5302 20 30 6 10 17 5
2008 4 884 22 28 8 11 16 4
Kalla: CAN.

a) Nar nya fragor inférdes 1983 och 1997 fick halften av eleverna besvara de gamla och hélften de nya.
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Tabell 103. Andelen elever i gymnasiets arskurs 2 som uppgett att de roker eller
snusar. 2004—2008. (Diagram 42)

Gy 2 Antal Rokare Daglig-/nastan Snusare
dagligrokare

Ar Pojkar Flickor Pojkar Flickor Pojkar Flickor
2004 4 494 32 38 10 17 32 9
2005 4542 31 41 9 19 30 11
2006 3772 33 40 9 17 31 11
2007 4303 35 40 10 14 27 10
2008 3983 34 41 12 18 25 9
Kalla: CAN.
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Tabell 104. Andelen dagligrokare i befolkningen (16-84 ar). 1980-2006. (Dia-
gram 43)

Man Kvinnor
Alder Totalt  Alder Totalt
Ar 16-24 25-44 45-64 65-74 75-84 16-24 25-44 45-64 65-74 75-84

1980 28 43 37 32 25 36 37 40 24 14
1981 25 38 35 33 28 34 36 35 25 12
1982 24 40 35 30 24 34 32 38 27 12
1983 22 38 34 25 25 32 29 37 25 10
1984 22 38 38 28 23 33 31 37 29 14

1985 23 33 34 25 21 30 30 37 27 13
1986 17 34 34 22 21 29 26 37 24 16
1987 17 32 35 28 22 29 27 35 28 13
1988 17 32 31 27 18 28 28 36 27 13
1989 16 29 30 20 21 26 26 35 27 16

1990 14 29 32 25 15 26 22 34 28 17
1991 17 30 29 25 12 26 23 31 28 14
1992 14 28 31 23 17 25 21 34 30 18
1993 14 25 30 19 14 23 19 28 28 18
1994 15 21 29 16 15 22 20 29 28 13

1995 14 22 28 21 15 22 21 29 27 15
1996 16 21 27 18 13 21 23 27 27 17
1997 12 16 19 16 14 17 19 25 27 16
1998 10 15 22 18 13 17 18 23 28 14
1999 14 17 26 15 1" 19 18 20 25 14

2000 13 15 21 16 12 17 19 23 26 15
2001 14 17 23 19 4
2002 10 14 23 14 1"
2003 10 15 23 18 8 17 16 18 24 13
2004 11 12 23 10 6

9

7

20060 8 12 20 13
20062 10 12 17 14

-
N
-
N
-
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N
w
-
~
-
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Kalla: SCBs undersokningar av levnadsférhallanden (ULF).
a) Overgangsar fér metodbyte, 50% var intervju via besdk och 50% via telefon.
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Tabell 105. Andelen dagligsnusare i befolkningen (16—84 ar). 2004—-2007.

Man Kvinnor

Alder Totalt  Alder Totalt
Ar 16-29 30-44 45-64 65-84 16-29 30-44 45-64 65-84
2004 a) 25 29 21 8 22 4 5 3 1 3
2005 22 29 24 9 22 3 4 3 2 3
2006 24 25 21 10 20 4 6 3 2 4
2007 22 21 19 9 19 5 4 4 1 4
Kélla: Statens folkhalsoinstitut.
a) 18-84 ar
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Bilaga 1

ICD-koder

Fran och med 1997 6vergick man inom sjukvarden till att klassificera sjuk-
domar och dodsfall enligt den tionde internationella diagnos- och dddsor-
saksklassifikationen International Statistical Classification of Diseases, Inju-
ries and Causes of Death (ICD). Aven om klassifikation ir bittre dn de fore-
gdende, 1 s& matto att den béttre beskriver sjukdomar och dodsfall i enlighet
med dagens kunskaper, sa kan det vara problematiskt med oversittningar fran
tidigare versioner. Detta for med sig att man maste vara forsiktig med tolk-
ningar dér tidsserierna passerar dver artalen da nya revisioner inforts; 1958,
1969, 1987 och 1997, vilket giller ett antal tabeller i rapporten.

I ménga fall, dir det varit frdga om enstaka koder sa redovisas dessa i tabel-
lerna. I andra fall giller redovisningen ett index som inte pa ett enkelt sétt 13-
ter sig redovisas 1 tabellrubriken. I det foljande beskrivs darfor dessa index
enligt ICD-10. For en ndrmare beskrivning av koderna i den 9:e revisionen
hanvisas till Drogutvecklingen i Sverige — Rapport 99.

EpCs index 6ver alkoholrelaterade slutenvardsdiagnoser

ICD-10-kod Diagnos i klartext

E24.4 Alkoholutldst pseudocushingsyndrom

F10 Psykiska storningar och beteendestoérningar orsakade av alkohol

G31.2 Degeneration i nervsystemet orsakad av alkohol

G62.1 Alkoholutlést polyneuropati

G721 Alkoholutldst myopati

142.6 Alkoholkardiomyopati

K29.2 Gastrit orsakad av alkohol

K70 Leversjukdom orsakad av alkohol

K86.0 Kronisk pankreatit orsakad av alkohol

0354 Vard av blivande moder for (missténkt) skada pa fostret pa grund av alkohol-
missbruk hos modern

P04.3 Foster och nyfédd som paverkats av alkoholbruk hos modern

Q86.0 Fetalt alkoholsyndrom

T51 Toxisk effekt av alkohol

Y90 Tecken pa alkoholpéaverkan, faststalld genom matning av blodets alkoholhalt

Y91 Tecken pa alkoholpaverkan, faststalld genom intoxikationsgrad

Z50.2 Rehabilitering av alkoholmissbrukare

Z71.4 Radgivning och kontroll vid alkoholmissbruk

Kalla: Statistik 6ver alkohol- och narkotikadiagnoser i sluten vard — Avslutade vardtillfallen och patienter
utskrivna fran sluten sjukvard med alkohol- eller narkotikadiagnoser under perioden 1987-2004.
Socialstyrelsen, EpC. http://www.sos.se/epc/par/Alkohol_Narkotika/Html-tabell/frame.html
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Bilaga 1

EpCs index 6ver alkoholrelaterade dédsorsaker

ICD-10-kod Diagnos i klartext

E24.4 Alkoholutldst pseudocushingsyndrom

F10 Psykiska stérningar och beteendestérningar orsakade av alkohol

G31.2 Degeneration i nervsystemet orsakad av alkohol

G62.1 Alkoholutlést polyneuropati

G72.1 Alkoholutldst myopati

142.6 Alkoholkardiomyopati

K29.2 Gastrit orsakad av alkohol

K70.0-70.9 Leversjukdom orsakad av alkohol

K86.0 Kronisk pankreatit orsakad av alkohol

035.4 Vard av blivande moder for (misstankt) skada pa fostret pa grund av
alkoholmissbruk hos modern

P04.3 Foster och nyfédd som paverkats av alkoholbruk hos modern

Q86.0 Fetalt alkoholsyndrom

T51.0-51.9 Toxisk effekt av alkohol

Y90.1-Y90.9 Tecken pa alkoholpaverkan, faststalld genom méatning av blodets alko-
holhalt

Y91.1-Y91.9 Tecken pa alkoholpaverkan med kliniskt faststalld intoxikationsgrad

Z50.2 Rehabilitering av alkoholmissbrukare

Z71.4 Radgivning och kontroll vid alkoholmissbruk

Kélla: Dédsorsaker 2003 — Socialstyrelsen, EpC.

EpCs index 6ver narkotikarelaterade slutenvardsdiagnoser

ICD-10-kod

Diagnos i klartext

F11-F16, F18, F19

035.5

P04.4

T40

T43.6
750.3
Z71.5

Psykiska stérningar och beteendestorningar orsakade av psyko-
aktiva substanser

Vard av blivande moder for (misstankt) skada pa fostret av lake-
medel

Foster och nyfédd som paverkats av bruk av tillvanjande droger hos
modern

Forgiftning med narkotiska och psykodysleptiska medel
Forgiftning med psykostimulantia med missbruksrisk
Rehabilitering av Iakemedelsmissbrukare

Radgivning och kontroll vid drogmissbruk

Kalla: Sjukdomar i sluten vard 1987-2001 — Socialstyrelsen, EpC.
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Bilaga 1

EpCs index 6ver narkotikarelaterade dédsorsaker

ICD-10-kod Diagnos i klartext

F11-F16, F18, F19 Psykiska stérningar och beteendestérningar orsakade av
psykoaktiva substanser

035.5 Vard av blivande moder for (misstankt) skada pa fostret
av lakemedel

P04.4 Foster och nyfédd som paverkats av bruk av tillvéanjande
droger hos modern

T40.0-T40.3, T40.5-T40.9 Forgiftning med narkotiska och psykodysleptiska medel

T43.6 Forgiftning med psykostimulantia med missbruksrisk

Z50.3 Rehabilitering av Iakemedelsmissbrukare

Z71.5 Radgivning och kontroll vid drogmissbruk

Kélla: Dodsorsaker 2003 — Socialstyrelsen, EpC.
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Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225

)

Foreskrifter om dndring i Likemedelsverkets
foreskrifter (LVFS 1997:12) om forteckningar 6ver
narkotika;

beslutade den 10 oktober 2000.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554)
om kontroll av narkotika' att narkotikaférteckningarna i 3 § verkets foreskrif-
ter (LVFS 1997:12) om forteckningar 6ver narkotika? skall #ndras enligt ned-
anstaende.

Foreskrifterna kommer dérfor att ha foljande lydelse fran och med den dag
da dessa foreskrifter trider i kraft.

1§ Med narkotika forstas

a) dmnen och droger, som dr upptagna i forteckningarna I, I och III, fore-
kommande stereoisomerer (med undantag av dextrometorfan, dextrorfan och
fenylpropanolamin), estrar och etrar av dessa @mnen, samt férekommande
salter av nimnda dmnen, isomerer, estrar och etrar, oavsett om varorna utgor
naturprodukter eller dr syntetiskt framstéllda;

b) dmnen som &r upptagna i forteckningarna IV och V, samt férekomman-
de salter av dessa amnen;

¢) beredningar, med nedan nimnda undantag, som innehaller eller &r fram-
stdllda av under a) nimnda varor;

d) beredningar som innehéller under b) nimnda d&mnen enbart eller i bland-
ning med varandra;

e) likemedel godkinda for forsiljning, som innehdller under b) nimnda
Amnen, klassificeras som narkotika endast i den mén Likemedelsverket sé be-
slutat.

2§ Till narkotika hénfors inte for medicinskt eller vetenskapligt bruk av-
sedda

a) beredningar av opium eller morfin, som i blandning innehéller hogst 0,2
procent morfin, berdknat som vattenfri morfinbas, i blandning med ett eller
flera andra terapeutiskt verksamma, icke narkotiska &mnen;

b) beredningar, som i blandning med en eller flera andra ingredienser inne-
héller ett av dmnena acetyldihydrokodein, dihydrokodein, etylmorfin, folko-
din, kodein, nikodikodin, nikokodin eller norkodein till en méngd av hogst
100 milligram i varje avdelad dos eller till en halt av hogst 2,5 procent, om
beredningarna ej dr avdelade i doser;

! Forordningen senast dndrad 2000:694.
2 Andrad genom LVFS 1997:15, 1998:3, 1998:12, 1999:6.
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¢) beredningar av difenoxin, som i varje avdelad dos inte innehaller mer 4n
0,5 milligram difenoxin och en méngd atropinsulfat, som motsvarar minst 5
procent av difenoxindosen;

d) beredningar av difenoxylat, som i varje avdelad dos inte innehéller mer
an 2,5 milligram difenoxylat, berdknat som bas, och en mingd atropinsulfat,
som motsvarar minst 1 procent av difenoxylatdosen;

e) beredningar av propiram, som i varje avdelad dos inte innehéller mer 4n
100 milligram propiram i blandning med minst samma méngd metylcellu-
losa;

f) beredningar till intagning, som av narkotiska dmnen endast innehaller
dextropropoxifen i en médngd av hogst 135 milligram i varje avdelad dos eller
till en halt av hogst 2,5 procent, om beredningarna ej dr avdelade i doser samt
att inga dmnen upptagna i 1971 &rs psykotropkonvention® ingdr i beredning-
arna.

3§ De svenska forteckningarna inbegriper fem forteckningar med foljande
principiella innebord:

Forteckning I, narkotika som normalt inte har medicinsk anvéndning.

Forteckning II-IV, narkotika med medicinsk anvidndning och som vid varje
inforsel eller utforsel kréver ett import/exportcertifikat.

Forteckning V, narkotika enligt svensk lag men som inte omfattas av inter-
nationella konventioner. Narkotika enligt forteckning V krdver inte import/
exportcertifikat.

Den internationella forteckningen hénvisar till att amnet finns upptaget i
1961 ars allméinna narkotikakonvention (N I-IV)* respektive 1971 ars psyko-
tropkonvention (P I-IV) inklusive tilldgg.

NARKOTIKAFORTECKNINGAR

Under rubriken certifikat anges om inforsel/utforsel kréver tillstand i varje en-
skilt fall, J, eller att tillstdnd i varje enskilt fall inte krivs, N.

Nomenklaturen i forteckningarna &dr i huvudsak INN-namn, men med
svensk sprakform.

Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Acetorfin II N I+IV J
Acetyl-alfa-metylfentanyl II N I+IV J
Acetyldihydrokodein 1T NII J
Acetylmetadol 1T NI J
Alfaacetylmetadol II NI J
Alfameprodin II NI J
Alfametadol II NI J
Alfa-metylfentanyl II N I+IV J
Alfa-metyltiofentanyl 1T N [+IV J

3 Convention on Psychotropic Substances, 1971.
4 Single Convention on Narcotic Drugs,1961.



Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Alfaprodin 1T NI J
Alfentanil I NI J
Allobarbital v PIV J
Allylprodin I NI J
Alprazolam v PIV J
Amfepramon I PIV J
Amfetamin I PII J
Aminorex v PIV J
Amobarbital v PIII J
Anileridin II NI J
Aprobarbital v - N
Barbital v PIV J
Bensetidin 1T NI J
Bensfetamin I PIV J
Bensylmorfin II NI J
Besitramid II NI J
Betacetylmetadol II NI J
Beta-hydroxifentanyl 1T N I+IV J
Beta-hydroxi-3-metylfentanyl II N I+IV J
Betameprodin I NI J
Betametadol II NI J
Betaprodin I NI J
Brallobarbital v - N
Brolamfetamin DOB, brom- 1 PI J
STP
Bromazepam v PIV J
Brotizolam v PIV J
Buprenorfin v PIII J
Butalbital (butalbarbital) v PIII J
Butobarbital v PIV J
Cannabis/Cannabis harts (fron 1 N I+1V J
undantagna)’
Cyklobarbital v PIII J
Delorazepam v PIV J
Desomorfin I N +IV J

3 Cannabis, varmed forsts de ovanjordiska delarna av varje viixt av sliktet Cannabis (med
undantag av fron), fran vilka hartset inte extraherats. Cannabisharts, varmed forstas det

fran cannabisvixten insamlade hartset antingen obehandlat eller renat.
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Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
DET, N,N-dietyl-(2-indolyl- 1 PI J
(3)-etyl)amin
Dexamfetamin II PII J
Dextromoramid I NI J
Dextropropoxifen III NII J
Diampromid II NI J
Diazepam 1AY PIV J
Dietyltiambuten II NI J
Difenoxin I NI J
Difenoxylat 1T NI J
Dihydroetorfin II NI J
Dihydrokodein II NII J
Dihydromorfin II NI J
Dikaliumklorazepat A% - N
Dimenoxadol II NI J
Dimefeptanol I NI J
Dimetyltiambuten II NI J
Dioxafetylbutyrat II NI J
Dipipanon II NI J
DMA, 2,5-dimetoxiamfetamin 1 PI J
DMHP, 3-(1,2-dimetylheptyl)- I PI J
6,6,9-trimetyl-7,8,9,10-
tetrahydro-6H-
dibenso[b,d]pyranol-(1)
DMT, N,N-dimetyl-(2-indolyl- I PI J
(3)-etyl)amin
DOET, 2,5-dimetoxi-4- I PI J
etylamfetamin
DOM, STP, 2-amino-1-(2,5- I PI J
dimetoxi-4-metyl-
fenyl)-propan
Drotebanol I NI J
Ekgonin, samt dess estrar och II NI J
derivat som kan omvandlas till
ekgonin eller kokain
Estazolam v PIV J
Eticyklidin, PCE 1 PI J
Etilamfetamin, etylamfetamin II PIV J
Etinamat v PI1V J
Etklorvynol 1AY PIV J




Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat

Etonitazen 1T NI J
Etorfin I N +IV J
Etoxeridin II NI J
Etryptamin I PI J
Etylloflazepat v PIV J
Etylmetyltiambuten II NI J
Etylmorfin I NII J
Fenadoxon II NI J
Fenampromid II NI J
Fenazocin II NI J
Fencyklidin, PCP 1T PII J
Fendimetrazin 1T PIV J
Fenetyllin 1T PII J
Fenkamfamin I PIV J
Fenmetrazin I Pl J
Fenobarbital v PIV J
Fenomorfan 1T NI J
Fenoperidin I NI J
Fenproporex II PIV J
Fentanyl II NI J
Fentermin I PIV J
1-Fenyl-2-butylamin I - J
[1-fenyl-1-piperidyl-(2)- I - J
metyl]acetat

Fludiazepam v PIV J
Flunitrazepam v PIII J
Flurazepam v PIV J
Folkodin I NII J
Furetidin II NI J
Gammahydroxibutyrat, GHB II - J
Glutetimid v P III J
Halazepam v PIV J
Haloxazolam v PIV J
Heptabarbital \Y - N
Heroin 1 N +IV J
Hexapropymat v - N
Hexobarbital v - N
Hydrokodon II NI J
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Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat

Hydromorfinol 1T NI J
Hydromorfon II NI J
Hydroxipetidin II NI J
Hydroxitetrahydrocannabinoler I PI J
Ibogain I - J
Isometadon 1T NI J
Kamazepam v PIV J
Karfentanil 11 - J
Karisoprodol v - J
Kat (de ovanjordiska delarna av I - J
Catha edulis)

Katin I P III J
Katinon I PI J
Ketazolam v PIV J
Ketobemidon 1T N [+IV J
Klobazam v PIV J
Klometiazol \Y - N
Klonazepam v PIV J
Klonitazen I NI J
Kloralhydrat v - N
Kloralodol v - N
Klorazepat v PIV J
Klordiazepoxid v PIV J
Klotiazepam v PIV J
Kloxazolam v PIV J
Kodein 1 NII J
Kodoxim 1T NI J
Kokablad 1T NI J
Kokain 11 NI J
Lefetamin, SPA 1I PIV J
Levamfetamin I PII J
Levofenacylmorfan II NI J
Levometamfetamin 1T PII J
Levometorfan 1T NI J
Levomoramid I NI J
Levonantradol II - J
Levorfanol I NI J
Loprazolam v PIV J




Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Lorazepam v PIV J
Lormetazepam v PIV J
Lysergid, LSD, LSD-25 I PI J
Mazindol II PIV J
MDA, 2-amino-1-(3,4- I PI J
metylendioxifenyl)-propan
MDMA, 3.4- I PI J
metylendioximetamfetamin
Medazepam v PIV J
Mefenorex II PIV J
Meklokvalon II PII J
Meprobamat v PIV J
Meskalin I PI J
Mesokarb v PIV J
Metamfetamin II PII J
Metamfetamin racemat II PII J
Metazocin I NI J
Metadon I NI J
Metadonintermediat I NI J
Metakvalon II PII J
Metkatinon 1 PI J
Metohexital v - N
Metopon II NI J
4-Metylaminorex | PI J
Metyldesorfin I NI J
Metyldihydromorfin II NI J
Metylfenidat I PII J
Metylfenobarbital v PIV J
3-Metylfentanyl I NI+IV J
4-Metyltioamfetamin (4-MTA) I - J
3-Metyltiofentanyl II N I+IV J
Metylpentynol A% - N
Metyprolon v PIV J
Midazolam v PIV J
MMDA, 5-metoxi-3,4- I PI J
metylendioxiamfetamin
Modafinil v - J
Moramidintermediat I NI J

LVES 2000:7
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Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Morferidin 1T NI J
Morfin 11 NI J
Morfinmetylbromid och andra II NI J
femvérda kvive-morfinderivat,
speciellt inkluderande morfin-
N-oxidderivat, daribland
Kodein-N-oxid
Morfin-N-oxid I NI J
MPPP, 1-metyl-4-fenyl-4- I N I+IV J
piperidinolpropionat
Myrofin II NI J
N-(1-fenetyl-4-(3- I - J
metylpiperidyl))propionanilid
N-etyl MDA I PI J
N-hydroxiamfetamin I - J
N-hydroxi MDA I PI J
Nabilon 1T - J
Nikokodin 1 NII J
Nikodikodin 1 NII J
Nikomorfin 11 NI J
Nimetazepam v PIV J
Nitrazepam 1AY PIV J
Noracymetadol II NI J
Nordazepam v PIV J
Norkodein I NII J
Norlevorfanol I NI J
Normetadon I NI J
Normorfin I NI J
Norpipanon II NI J
Opium 1T NI J
Oxazepam v PIV J
Oxazolam v PIV J
Oxykodon II NI J
Oximorfon I NI J
Para-fluorfentanyl I N I+IV J
Parahexyl, 3-hexyl-6,6,9- | PI J
trimetyl-7,8,9,10-tetrahydro-
6H-dibenso[b,d]pyranol-(1)
Pentobarbital v PIII J




Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Pemolin 1T PI J
Pentazocin 11T P1II J
PEPAP I N I+IV J
Petidin I NI J
Petidinintermediat A 1T NI J
Petidinintermediat B II NI J
Petidinintermediat C I NI J
Piminodin 11 NI J
Pinazepam v PIV J
Pipradol I PIV J
Piritramid 1T NI J
PMA, parametoxiamfetamin 1 PI J
Prazepam v PIV J
Proheptazin II NI J
Properidin II NI J
Propiram I NII J
Propylhexedrin I - J
Psilocin, 3-[2-(Dimetylamino) 1 PI J
etyl]indol-(4)-ol
Psilocybe cubensis I - J
Psilocybe semilanceata | - J
(toppslétskivling)
Psilocybin I PI J
Pyrityldion v - N
Pyrovaleron I PIV J
Racemetorfan I NI J
Racemoramid II NI J
Racemorfan II NI J
Remifentanil 1T - J
Rolicyklidin, PHP, PCPY I PI J
Sekbutabarbital v PIV J
Sekobarbital II PII J
Sufentanil II NI J
Svampar som innehaller I - J
dmnena psilocybin eller
psilocin, om svamparna &r
framodlade eller om de har
torkats eller pa annat sitt beretts
Tebakon II NI J

LVES 2000:7
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Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning certifikat
Tebain I NI J
Temazepam v PIV J
Tenamfetamin, MDA 1 PI J
Tenocyklidin, TCP 1-(1-(2- I PI J
tienyl)cyklohexyl)-piperidin
Tetrahydrocannabinoler® I PI J
Tetrazepam 1AY PIV J
Tilidin I NI J
Tiofentanyl I N [+IV J
TMA, 3,4,5- I PI J
trimetoxiamfetamin
Triazolam v PIV J
Trimeperidin 1T NI J
Tybamat A% - N
Vallmohalm, koncentrat av 11 NI J
Vinbarbital v - N
Vinylbital v PIV J
Zipeprol v PII J
Zolpidem v - N
Zopiklon v - N

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN

Denna forfattning trader i kraft omedelbart.

Anna Maria Aslundh-Nilsson

6 Med tetrahydrocannabinoler avses i “List of Psychotropic substances under international
control” (utgiven av International Narcotics Control Board) upptagna isomerer och stereo-
kemiska varianter.

Elanders Gotab 34081, Stockholm 2000



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225

)

Foreskrifter om idndring i Likemedelsverkets foreskrifter
(LVFS 1997:12) om forteckningar over narkotika;

beslutade den 23 mars 2001

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika att narkotikaforteckningarna i 3 § verkets foreskrifter
(LVFS 1997:12) om férteckningar 6ver narkotika' skall édndras enligt nedan-
staende:

Namn Svensk Internationell Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat
Flunitrazepam II PIII J

Denna forfattning trader i kraft den 1 maj 2001.

Overgangsbestimmelser

For recept och rekvisitioner forordnade fore den 1 maj 2001 géller tidigare be-
stimmelser for upprepade uttag. Forordnade recept och rekvisitioner efter
denna tidpunkt, dock senast den 1 augusti 2001, &r giltiga utan de nya kraven
under den tid som angivits pa receptet/rekvisitionen, dock langst till den 1 au-
gusti 2002.

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN
Anna Maria Aslundh-Nilsson

! Senast dndrad LVFS 2000:7

LVFS 2001:4

Utkom fréan trycket
den 25 april 2001



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225
Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

LVFS 2002:4
Foreskrifter om éndring i Likemedelsverkets foreskrifter Utkom fran trycket
(LVFS 1997:12) om forteckningar over narkotika; den 26 juni 2002

beslutade den 13 juni 2002.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen om kontroll av
narkotika i friga om 3 §' verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om forteck-
ningar 6ver narkotika att substanserna 2-CB och PMMA skall tas upp i for-
teckningarna enligt f6ljande:

Namn Svensk forteckning | Internationell | Imp/Exp
forteckning certifikat

2-CB, 4-bromo-2,5- 1 PII J

dimetoxifenetylamin

PMMA, 4-metoxi-N- 1 - J

metylamfetamin

Denna forfattning tréder i kraft den 1 juli 2002.

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN

Anna Maria Aslundh-Nilsson

! Senast @ndrad LVFS 2001:4.



L akemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225
Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan ‘

. o _ LVFS 2004:2
Foreskrifter om &ndring i L akemedelsverkets foreskrifter Utkom frén trycket

(LVFS 1997:12) om férteckningar 6ver narkotika; den 13 januari 2004

beslutade den 17 december 2003.

L &kemedel sverket foreskriver med stéd av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotikai fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar 6ver narkotikat att substansen amineptin skall tasupp i forteck-
ningarna och att forteckningarna for substansen zolpidem samt not 5 &ndras
enligt féljande:

Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning | certifikat

Amineptin ] Pl J

Cannabis/Cannabis harts | | N [+IV J

(frén undantagna)®

Zolpidem v PIV J

5 Cannabis, varmed forstas de ovanjordiskadelarna av varje vixt av slaktet Cannabis (med
undantag av fron), fran vilka hartset inte extraherats och oavsett under vilka benamningar
de férekommer. Cannabisharts, varmed forstas det frén cannabisvaxten insamlade hartset
antingen obehandlat eller renat. Med cannabis skall dock inte forstds hampa som 1. & av
sort som kan beréttiga till stod enligt rédets forordning (EG) nr 1251/1999 av den 17 mgj
1999 om uppréttandet av ett stddsystem for producenter av vissa jordbruksgrodor och
rédets férordning (EG) nr 1673/2000 av den 27 juli 2000 om den gemensamma organisa-
tionen av marknaderna for lin och hampa som odlas fér fiberproduktion och 2. odlas efter
det att ansokan om arealstod for sddan odling enligt rdets forordning (EG) nr 1251/1999
givitsin till behdrig myndighet.

Dennaforfattning trader i kraft den dag da forfattningen enligt uppgift paden
utkom fran trycket i Lakemedelsverkets forfattningssamling.

L akemedel sverket

GUNNARALVAN

AnnaMaria Aslundh-Nilsson

! Senast dndrad LVFS 2002:4.
Elanders Gotab 44163, Stockholm 2004



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225 )
Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

LVES 2004:3
Foreskrifter om éndring i Likemedelsverkets foreskrifter Utkom frén trycket
(LVFS 1997:12) om forteckningar éver narkotika; den 16 mars 2004

beslutade den 24 februari 2004.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika i fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar 6ver narkotika' att substanserna 2,5-dimetoxi-4-etyltiofenetyl-
amin (2C-T-2), 2,5-dimetoxi-4-(n)-propyltiofenetylamin (2C-T-7), 4-jodo-
2,5-dimetoxifenetylamin (2C-I) och 2,4,5-trimetoxiamfetamin (TMA-2)
skall tas upp i forteckningarna enligt f6ljande:

Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning | forteckning | certifikat

2,5-dimetoxi-4-etyltiofenetylamin I - J
(2C-T-2)

2,5-dimetoxi-4-(n)-propyltiofenetyl- 1 - J
amin (2C-T-7)

4-jodo-2,5-dimetoxifenetylamin I - J
(2C-D)

2,4,5-trimetoxiamfetamin (TMA-2) 1 - J

Denna forfattning trider i kraft den dag da forfattningen enligt uppgift pa den
utkom fréan trycket i Likemedelsverkets forfattningssamling.

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN
Pernilla Lotberg

! Senast dndrad LVFS 2004:2.
Elanders Gotab 44676, Stockholm 2004



L akemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225 / I
Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

_ o _ LVFS 2005:5
Foreskrifter om &ndring i L akemedelsverkets foreskrifter Utkom frén trycket
(LVFS 1997:12) om férteckningar 6ver narkotika; den 30 juni 2005

beslutade den 22 juni 2005.

L &kemedel sverket foreskriver med stéd av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotikai fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar dver narkotika® att substansen ketamin skall tas upp i forteck-
ningarna

Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat
Ketamin v - J

Dennaforfattning trader i kraft den 1 juli 2005.

Lakemedel sverket

GUNNARALVAN

AnnaMaria Aslundh-Nilsson

! Senast dndrad LVFS 2004:3.



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225 (/I '

Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

LVES 2007:10
Foreskrifter om éndring i Likemedelsverkets foreskrifter Utkom frén trycket
(LVFS 1997:12) om forteckningar éver narkotika; den 30 augusti 2007

beslutade den 14 augusti 2007.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika i fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar 6ver narkotika! att substanserna DOI och DOC skall tas upp i
forteckningarna.

Namn Svensk Internationell Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat

DOI, 4-jod-2,5- I - J

dimetoxi-amfetamin

DOC, 4-klor-2,5- I - J

dimetoxi-amfetamin

Denna forfattning trader i kraft den dag da forfattningen enligt uppgift pa den
utkom fran trycket i Likemedelsverkets forfattningssamling.

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN

Bo Lindstrom

! Senast @ndrad genom LVFS 2005:5. 1



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225 (/I '

Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

LVES 2007:14
Foreskrifter om éndring i Likemedelsverkets foreskrifter Utkom frén trycket

(LVFS 1997:12) om forteckningar éver narkotika; den 3 januari 2008
beslutade den 19 december 2007.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika i fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar dver narkotika!

dels att 2 § i Likemedelsverkets foreskrifter (LVFS 1997:12) ska ha foljan-
de lydelse,

dels att substanserna Bromo-Dragonfly (brombensodifuranylisopropyla-
min), oripavine och tramadol ska tas upp i forteckningarna enligt féljande:

2 § Till narkotika hinfors inte for medicinskt eller vetenskapligt bruk av-
sedda

a) beredningar av opium eller morfin, som i blandning innehéller hogst
0,2 procent morfin, berdknat som vattenfri morfinbas, i blandning med ett
eller flera andra terapeutiskt verksamma, icke narkotiska &mnen;

b) beredningar, som i blandning med en eller flera andra ingredienser inne-
héller ett av mnena acetyldihydrokodein, dihydrokodein, etylmorfin, folko-
din, kodein, nikodikodin, nikokodin eller norkodein till en méingd av hogst
100 milligram i varje avdelad dos eller till en halt av hogst 2,5 procent, om
beredningarna ej dr avdelade i doser;

¢) beredningar av difenoxin, som i varje avdelad dos inte innehéller mer 4n
0,5 milligram difenoxin och en méngd atropinsulfat, som motsvarar minst
5 procent av difenoxindosen;

d) beredningar av difenoxylat, som i varje avdelad dos inte innehéller mer
4n 2,5 milligram difenoxylat, berdknat som bas, och en mingd atropinsulfat,
som motsvarar minst 1 procent av difenoxylatdosen;

e) beredningar av propiram, som i varje avdelad dos inte innehaller mer &n
100 milligram propiram i blandning med minst samma méngd metylcellulo-
sa;

f) beredningar till intagning, som av narkotiska dmnen endast innehaller
dextropropoxifen i en méngd av hogst 135 milligram i varje avdelad dos eller
till en halt av hogst 2,5 procent, om beredningarna ej dr avdelade i doser samt
att inga dmnen upptagna i 1971 érs psykotropkonvention ingér i beredningar-
na.

2) beredningar av tramadol som innehéller hogst 400 mg tramadol per av-
delad dos i blandning med en eller flera andra ingredienser eller som inne-
haller hogst 10 procent tramadol om beredningarna inte 4r avdelade i doser.

! Senast #ndrad genom LVFS 2007:10.



LVFS 2007:14 Namn Svensk Internationell Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat
Bromazepam v PIV J
Bromo-Dragonfly, I - J
brombensodifuranyl-
isopropylamin
Brotizolam v PIV J
Opium I NI J
| | Oripavine II NI J
Oxazepam v PIV J
TMA-2, 2,4,5- I - J
trimetoxiamfetamin
| | Tramadol 111 - J
Triazolam v PIV J

Denna forfattning trider i kraft fyra veckor efter den dag da forfattningen
enligt uppgift pd den utkom fran trycket i Likemedelsverkets forfattnings-
samling.

Likemedelsverket

GUNNAR ALVAN
Joakim Brandberg

Elanders, Villingby 2007 55677



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225
Ansvarig utgivare: Generaldirektor Gunnar Alvan

/)

Foreskrifter om idndring i Likemedelsverkets foreskrifter
(LVFS 1997:12) om forteckningar over narkotika;

beslutade den 28 augusti 2008.

Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika i friga om verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om for-
teckningar 6ver narkotika'

dels att 2 § ska ha foljande lydelse,

dels att substansen dextrometorfan ska tas upp i forteckningarna enligt f6l-
jande:

2§ Till narkotika hénfors inte for medicinskt eller vetenskapligt bruk av-
sedda

a) beredningar av opium eller morfin, som i blandning innehaller hogst 0,2
procent morfin, beréknat som vattenfri morfinbas, i blandning med ett eller
flera andra terapeutiskt verksamma, icke narkotiska &mnen;

b) beredningar, som i blandning med en eller flera andra ingredienser inne-
héller ett av amnena acetyldihydrokodein, dihydrokodein, etylmorfin, folko-
din, kodein, nikodikodin, nikokodin eller norkodein till en méngd av hogst
100 milligram i varje avdelad dos eller till en halt av hogst 2,5 procent, om
beredningarna ej dr avdelade i doser;

¢) beredningar av difenoxin, som i varje avdelad dos inte innehéller mer 4n
0,5 milligram difenoxin och en mingd atropinsulfat, som motsvarar minst
5 procent av difenoxindosen;

d) beredningar av difenoxylat, som i varje avdelad dos inte innehéller mer
an 2,5 milligram difenoxylat, berdknat som bas, och en méngd atropinsulfat,
som motsvarar minst 1 procent av difenoxylatdosen;

e) beredningar av propiram, som i varje avdelad dos inte innehaller mer 4n
100 milligram propiram i blandning med minst samma méngd metylcellu-
losa;

f) beredningar till intagning, som av narkotiska d&mnen endast innehaller
dextropropoxifen i en méngd av hogst 135 milligram i varje avdelad dos eller
till en halt av hogst 2,5 procent, om beredningarna ej dr avdelade i doser samt
att inga dmnen upptagna i 1971 ars psykotropkonvention ingér i beredning-
arna;

g) beredningar av tramadol som innehéller hogst 400 mg tramadol per av-
delad dos i blandning med en eller flera andra ingredienser eller som innehal-
ler hogst 10 procent tramadol om beredningarna inte 4r avdelade i doser;

! Senast @ndrad genom LVFS 2007:14.

LVFS 2008:8

Utkom fréan trycket
den 5 september 2008



LVFS 2008:8 h) beredningar av dextrometorfan i form av 16sningar som inte innehaller
mer dextrometorfan 4n 3 mg/ml.

Namn Svensk Internationell | Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat

Dexamfetamin 11 PII J
| | Dextrometorfan (DXM) | V - N
Dextromoramid 11 NI J

Denna forfattning trider i kraft den dag da forfattningen enligt uppgift pa den
utkom fran trycket i Likemedelsverkets forfattningssamling.

Likemedelsverket

MATS LARSON
Joakim Brandberg

Elanders i Villingby 2008 57938



Lakemedelsverkets forfattningssamling

ISSN 1101-5225 ’/l .

Ansvarig utgivare: Generaldirektdr Christina Rangemark Akerman

LVEFES 2008:10
Foreskrifter om édndring i Likemedelsverkets foreskrifter Utkom fran trycket
(LVFS 1997:12) om forteckningar éver narkotika; den 15 september 2008
beslutade den 8 september 2008.
Likemedelsverket foreskriver med stod av 3 § forordningen (1992:1554) om
kontroll av narkotika i fraga om 3 § verkets foreskrifter (LVFS 1997:12) om
forteckningar dver narkotika! att substansen fenazepam ska tas upp i forteck-
ningarna enligt f6ljande:
Namn Svensk Internationell Imp/Exp
forteckning forteckning certifikat
Fenampromid II NI J
Fenazepam v - J
Fenazocin 1I NI J
Denna forfattning trider i kraft den 15 september 2008.
Likemedelsverket
MATS LARSON
Joakim Brandberg
1

! Senast @ndrad genom LVFS 2008:8.



Nr 73
Nr 74
Nr 75
Nr 76

Nr 77
Nr 78
Nr 79
Nr 80
Nr 81

Nr 82
Nr 83

Nr 84
Nr 85
Nr 86
Nr 87
Nr 88
Nr 89
Nr 90
Nr 91
Nr 92

Nr 93
Nr 94
Nr 95
Nr 96

Nr 97

Nr 98
Nr 99
Nr 100

Nr 101
Nr 102
Nr 103
Nr 104
Nr 105
Nr 106

Nr 107
Nr 108
Nr 109
Nr 110
Nr 111
Nr 112

Tidigare rapporter

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser under varen 2003
Monstrandes drogvanor 2002
Ungdomars drogvanor 1994-2003. Intervjuer med 16-24-aringar

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser under hésten 2003

Skolelevers drogvanor 2003

Méonstrandes drogvanor 2003

Uppféljning och utvardering av insatserna mot svartsprit
Narkotikaprisutvecklingen i Sverige 1988-2003

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser under varen 2004

Drogutvecklingen i Sverige — Rapport 2004

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser under hosten 2004

Skolelevers drogvanor 2004

Narkotikaprisutvecklingen i Sverige 1988-2004

Méonstrandes drogvanor 2004

Drogvanor i gymnasiets ar 2, 2004

Alkohol- och narkotikamissbruk bland invandrare

CANs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser under varen 2005
Skolelevers drogvanor 2005

Drogutvecklingen i Sverige 2005

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser under hésten 2005

Drug Trends in Sweden 2005
Narkotikaprisutvecklingen i Sverige 1988-2005
Moénstrandes drogvanor 2005

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser vinterhalvaret 2005-2006

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser i Goteborg vinterhalvaret 2005-2006

Drogutvecklingen i Sverige 2006

CANs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser sommarhalvaret 2006
CANSs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser i Goéteborg
sommarhalvaret 2006

Kartlaggning av narkotikapolitiska handlingsplaner i kommuner och stadsdelar
Narkotikaprisutvecklingen i Sverige 1988-2006

Skolelevers drogvanor 2006

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser vinterhalvaret 2006-2007
Monstrandes drogvanor 2006

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD).
Tendenser i Goteborg vinterhalvaret 2006-2007

Drogutvecklingen i Sverige 2007

Skolelevers drogvanor 2007

Kokain — ett uppmarksammat problem

CANSs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser sommarhalvaret 2007
CANs rapporteringssystem om droger (CRD). Tendenser vinterhalvaret 2007-2008
Narkotikaprisutvecklingen i Sverige 1988-2007

For information om rapport 1-72, se www.can.se



Centralférbundet for alkohol- och narkotikaupplysning, CAN, har till
uppgift att sprida information om alkohol, narkotika och andra droger
till alla som arbetar inom drogomradet. Det gor vi genom att samla in
och bearbeta fakta som vi sedan sprider via olika publikationer, kurser,
konferenser och webbplatser samt via vart bibliotek.

Centralférbundet for alkohol- och narkotikaupplysning
VAN Box 70412, 107 25 Stockholm, Klara Norra Kyrkogata 34,

Tel 08-412 46 00 Fax 08-10 46 41, e-post can@can.se, www.can.se
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