
1C e n t e r  f o r  A l k o h o l f o r s k n i n g   2 0 0 4 | 0 5

2004|05
Center for
Alkoholforskning

Hvad forsker vi i? 
Hvad har vi publiceret?



2 2 0 0 4 | 0 5  C e n t e r  f o r  A l k o h o l f o r s k n i n g

Statens Institut for Folkesundhed, 
Center for Alkoholforskning, 
april 2005

Publikationen er udarbejdet af 
informationsmedarbejder
Anne Grene

Omslag og grafisk
tilrettelæggelse: United A/S
Tryk: DAMI Print
Oplag: 500
Foto: Peter Brigsted

Alle fotos i publikationen er taget 
i de nye omgivelser på det gamle 
Kommunehospital.

ISBN 87-7899-088-2

Publikationen kan fås gratis ved 
henvendelse til: 
Center for Alkoholforskning
Statens Institut for Folkesundhed
Øster Farimagsgade 5
1399 København K
Tlf. 39 20 77 77

Et udsnit af medarbejderne på Center for Alkoholforskning. Sidst i publikationen findes en for-
tegnelse over samtlige medarbejdere.

Yderligere information om Center for Alkoholforskning kan findes på www.si-folkesundhed.dk. 



3C e n t e r  f o r  A l k o h o l f o r s k n i n g   2 0 0 4 | 0 5 3

Forord

Center for Alkoholforskning har nu eksisteret i 

tre år. Vi vil med denne udgivelse følge op på 

de to foregående års udgivelser, som beskriver 

centrets aktiviteter.

Der er i 2004 sket meget på alkoholområdet. For 

det første har der været meget fokus på unges 

alkoholforbrug, og aldersgrænsen for salg af 

alkohol er blevet sat op fra 15 til 16 år. Denne 

ændring af loven er Center for Alkoholforskning 

i gang med at evaluere, bl.a. ved at sammen-

ligne de unges forbrug før lovændringen blev 

indført med forbruget efter. For det andet har 

der været vældig meget fokus på den ambu-

lante, offentlige alkoholbehandling. Der har 

været en stor mediemæssig og politisk bevå-

genhed, og siden har der været politisk flertal 

for at øge bevillingerne til alkoholbehandling, 

til forskning i alkoholbehandling samt til opret-

telse af et register over den ambulante alkohol-

behandling i Danmark. For det tredje har der 

været fokus på genstandsgrænser, og på om det 

er relevant at ændre disse.

I Center for Alkoholforskning har vi fulgt hele 

denne udvikling nøje. Der er fra forskellig side 

afsat midler til vores involvering i disse og andre 

projekter, der er afsluttet et ph.d.-studie og der 

er iværksat yderligere to ph.d.-projekter inden-

for alkoholområdet. Der er yderligere sket en 

konsolidering, idet vi har fortsat aktiviteterne 

på de projekter, vi har sat i gang i de forløbne år, 

samt fastansat tidligere studerende som forsk-

ningsassistenter.

 

Med denne udgivelse vil vi takke alle samar- 

bejdspartnere for et godt og givende samarbejde. 

April, 2005  

Morten Grønbæk, forskningsleder
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Center for Alkoholforskning

Center for Alkoholforskning er et forskningsprogram under Statens Institut for 
Folkesundhed, som er en sektorforskningsinstitution under Indenrigs- og Sund-
hedsministeriet. Forskningsleder i afdelingen er forskningsprofessor, dr. med., 
ph.d. Morten Grønbæk.

Formål
Formålet med centret er at udføre sundhedsvidenskabelig alkoholforskning på højt 
videnskabeligt niveau. Resultatet af denne forskning formidles i videnskabelige 
tidsskrifter og populærvidenskabelige medier. Desuden rådgiver centret offentlige 
instanser og deltager i udredningsopgaver til gavn for folkesundheden. Derudover 
skal centret bidrage til at koordinere dansk alkoholforskning. 

Personale
På Center for Alkoholforskning er der pr. 01.03.2005 ansat en forskningsleder, en 
seniorforsker, seks forskere, heraf to ph.d.-studerende, en sekretær, en projektkoor-
dinator, en kommunikationsmedarbejder og 15 studerende. De studerende er ansat 
i forskellige forskningsprojekter i op til 15 timer om ugen.

Flytning
I begyndelsen af december 2004 flyttede Statens Institut for Folkesundhed ind i 
nyistandsatte lokaler i det gamle Kommunehospital ved søerne i København. Tidli-
gere boede vi i fire forskellige villaer i Svanemøllekvarteret, hvilket besværliggjorde 
mange arbejdsgange. Det er derfor med stor glæde, at vi nu er samlet under fælles 
tag. De øvrige beboerne på Kommunehospitalet er en lang række institutter fra 
Københavns Universitet. Hele komplekset skal fremover hedde ”Center for Sundhed 
og Samfund”.
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Organisationsændringer

I løbet af 2004 er Statens Institut for Folkesundheds organisation blevet omlagt. 
Hvor instituttet tidligere var opdelt i fire afdelinger, er det nu opdelt i otte forsk-
ningsprogrammer:

• Alkohol
• Børns sundhed
• Hjertekar-sygdomme
• Registerforskning i udvalgte sygdomme og helbredsproblemer
• Sundhed i Grønland
• Sundhedsvaner, livsstil og levevilkår
• Sundheds- og sygelighedsundersøgelserne (SUSY)
• Ulykker 

Lederen af Center for Alkoholforskning, Morten Grønbæk, har fået udvidet ansvars-
området, så det udover alkohol også dækker programmerne Sundhedsvaner, livsstil 
og levevilkår og SUSY.

Ny hjemmeside
I december 2004 offentliggjorde Statens Institut for Folkesundhed en ny hjemme-
side. På siden har Center for Alkoholforskning fået sit eget område under Forskning. 
Her kan man læse om igangværende forskning, se hvilke publikationer centret har 
udgivet, finde en fortegnelse over medarbejdere, samt læse de Ugens tal for fol-
kesundhed*, der vedrører alkoholforskning. Adressen er www.si-folkesundhed.dk. 
Vælg Forskning – Alkohol.
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* ”Ugens tal for folkesundhed” er en populærvidenskabelige formidling af vore forsknings- 
resultater. Man kan abonnere på ”Ugens tal for folkesundhed” via hjemmesiden 
www.si-folkesundhed.dk
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Samarbejdspartnere og undervisning

Center for Alkoholforskning har et løbende samarbejde med Indenrigs- og Sund-
hedsministeriet omkring rådgivning i alkoholspørgsmål, ligesom centret er i stadig 
dialog med Sundhedsstyrelsen om forebyggelse, bl.a. om genstandsgrænserne. 

Centrets forskere underviser på Institut for Folkesundhedsvidenskab i epidemio-
logi og demografi og vejleder ph.d.-studerende og medicin- og folkesundhedsvi-
denskabsstuderende.

De mange øvrige sam-

arbejdspartnere er 

nævnt under de enkelte 

projekter.
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I Center for Alkoholforskning er der p.t. to ph.d.-projekter i gang. Begge projekter 
strækker sig over tre år. Der er yderligere to projekter under planlægning.

Ændring i alkoholforbrug og risiko for cancer
Et højt alkoholforbrug øger risikoen for at udvikle visse cancersygdomme. Det er fx 
kræft i mundhulen, spiserøret, leveren, brystet og tyk- og endetarm. Alkoholforbrug 
er sjældent konstant gennem livet, og det må formodes at ændringer i alkoholfor-
bruget kan påvirke risikoen for cancer. 

I projektet ser vi på, hvad ændring i alkoholforbrug betyder for cancerrisikoen. Pro-
jektet vil desuden behandle metodiske problemstillinger om gentagne målinger af 
alkoholforbrug og andre risikofaktorer for cancer, hvor det må antages, at målinger 
på samme personer er korrelerede og at personer, der fx øger deres alkoholforbrug, 
i højere grad vil have en mere belastet risikoprofil. 
 
Alkoholgenetik
Nogle mennesker er mere følsomme for alkohols skadelige virkninger på kroppen 
end andre. Denne forskel kan måske forklares ud fra genetiske forskelle. 
 
Alkohol bliver nedbrudt i leveren. Denne proces foregår især via et specifikt enzym, 
kaldet alkoholdehydrogenase (ADH). Det har vist sig, at dette enzym findes i forskel-
lige udgaver, hvilket i praksis har betydning for, hvor hurtigt den enkelte er i stand 
til at nedbryde alkohol. Umiddelbart kunne man tro, at det er en sundhedsmæssig 
fordel at være hurtig til at nedbryde alkohol, men det forholder sig nok snarere lige 
omvendt. Alkohol nedbrydes i første omgang til acetaldehyd, som igen nedbrydes 

Ph.d.-projekter



til eddikesyre og vand, der bliver udskilt med urinen. Acetaldehyd er giftigt, og kan 
forårsage kvalme, svimmelhed og kraftig hudrødmen. Dette er helt den samme virk-
ning, man får, hvis man drikker alkohol efter at have taget antabus. Noget tyder på, 
at acetaldehyd ved langtidspåvirkning kan virke kræftfremkaldende. Derfor – hvis 
man nedbryder alkohol hurtigt, ophobes acetaldehyd i højere grad i kroppen, og det 
kan måske medføre øget risiko for forskellige følgesygdomme, herunder kræft. 
 
Projektets hovedformål er at undersøge om sammenhængen mellem alkohol og 
hjertesygdom, og alkohol og brystkræft, afhænger af, om man er hurtig eller lang-
som til at nedbryde alkohol. 

Ph.d.-projekter
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På de kommende sider har vi i kort form beskrevet de mange og forskellige projekter, 
der er i gang i Center for Alkoholforskning. Projekterne er grupperet i temaerne:

• Alkoholforbrug blandt forskellige befolkningsgrupper
• Alkoholbehandling
• Graviditet og alkohol
• Kost og alkohol
• Helbred og alkohol

Alkoholprojekter
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Alkoholforbrug blandt forskellige befolkningsgrupper
Fra salgsstatistikker har vi meget præcise tal om danskernes alkoholforbrug. Der 
er tale om gennemsnitstal, som ikke giver noget nuanceret billede af vores drik-
kemønster. Fx hvem drikker hvilken type alkohol, hvornår på dagen eller ugen drik-
kes der, og hvor meget drikker vi ad gangen. Sådanne målinger kan være med til at 
give idéer til en bedre og mere effektiv forebyggelse. På Center for Alkoholforskning 
har vi igangsat flere projekter, der belyser forskellige befolkningsgruppers alkohol-
vaner. Disse beskrives nedenfor.

16-års aldersgrænse for køb af alkohol. Hjælper den?
D. 1.7.2004 trådte en ny lov i kraft, der betyder, at aldersgrænsen for salg af alkohol 
til børn og unge hæves fra 15 år til 16 år, samt at unge, efter forlangende, skal vise 
legitimation i forbindelse med køb af alkohol. Center for Alkoholforskning skal eva-
luere denne lovændring, og bl.a. undersøge om den har effekt på adgang til køb af 
alkohol og alkoholforbrug, herunder erfaringer med fuldskab. De første målinger 
af alkoholforbruget blev foretaget i maj-juni 2004, altså inden ikrafttrædelsen af 
loven. De næste målinger foretages i maj-juni 2005.

Alkoholforbrug blandt grønlændere
Med udgangspunkt i det kvantitative alkoholforbrug, dvs. antal genstande om ugen, 
drikkemønster, dvs. hvordan forbruget er fordelt, alkoholtyper og alkoholafhængig-
hed, undersøges forskelle i alkoholforbruget blandt grønlændere bosat i Danmark, 
samt større (Nuuk, Sisimiut) og mindre byer (Qasigiannguit, Uummannaq) i Grøn-
land. Formålet er at belyse en eventuel virkning af at flytte fra Grønland til Danmark, 
og om det er af betydning for forbruget, om man bor i større eller mindre byer i 
Grønland. 

Alkoholprojekter
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Genstandsgrænser for unge

Projektet skal afdække eksisterende dokumentation af risici ved unges alkoholfor-
brug, samt gennemgå andre landes anbefalinger med henblik på udarbejdelse af 
retningslinjer til anvendelse i forbindelse med unges brug af alkohol. Projektet skal 
munde ud i et notat om konsekvenser af børn og unges alkoholforbrug, som kan 
danne baggrund for at vurdere behov og muligheder for udvikling af selvstændige 
genstandsgrænser for unge. 

Genstandsgrænser for voksne
De danske genstandsgrænser er forskellige fra de engelske og de australske. Me-
ningen med dette projekt er se på det videnskabelige grundlag, der ligger til grund 
for de forskellige anbefalinger, samt at vurdere om der er behov for en justering af 
Sundhedsstyrelsens anbefalede genstandsgrænser på baggrund af nyeste viden-
skabelig dokumentation om sammenhæng mellem alkoholforbrug og sygelighed 
og dødelighed. 

Måling af danskernes alkoholforbrug
Formålet med projektet er at afprøve forskellige alkoholspørgsmål på en voksen po-
pulation med henblik på at udvælge/udvikle spørgsmål til fremtidige befolknings-
undersøgelser. På nuværende tidspunkt har vi haft fire forskellige grupper af alko-
holspørgsmål til afprøvning i forbindelse med en stor international undersøgelse 
af befolkningers sundheds- og sygdomstilstand (WHO). Resultaterne fra denne un-
dersøgelse bliver analyseret i 2004/05.

Unges hverdag
Undersøgelsen af unges hverdag og sundhed er et flerårigt projekt, der indeholder 
et omfattende forløbsstudie, en kvalitativ del samt en evaluering af et undervis-
ningsmateriale.

Projektet foregår i samar-

bejde med Sundhedssty-

relsen.

Projektet foregår i samar-

bejde med Sundhedssty-

relsen.



Forløbsstudiet
Ungeshverdag.dk er et landsdækkende forløbsstudie, som alle landets 7. klasses 
elever inviteres til at deltage i. Undersøgelsen handler om de unges liv i skolen, i 
familien og i fritiden og har særlig fokus på de unges sundhedsadfærd og i særde-
leshed på alkohol. Eleverne deltager i projektet ved at besvare et internetbaseret 
spørgeskema en gang om året i 7., 8. og 9. klasse. Det forventes, at 20.000 elever vil 
deltage i undersøgelsen.

Den kvalitative del
For at opnå viden om, hvilke karakteristika, der gemmer sig bag de kvantitative 
målinger, gennemføres – sideløbende med forløbsstudiet – etnografiske feltstudier 
i udvalgte lokalområder. De etnografiske feltstudier fokuserer på betydningen af 
alkohol i overgangen fra barn til ung. Undersøgelsen har fokus på de sociale og kul-
turelle faktorer af betydningen for unges alkoholdebut, forbrug og drikkemønstre 
i hverdagslivet.

Evalueringen
I samme undersøgelse indgår en evaluering af et nyt 3-årigt undervisningsmate-
riale, som Sundhedsstyrelsen afprøver på 79 skoler. Undervisningsmaterialet, Tack-
ling, henvender sig til 7., 8. og 9. klasse og er en bearbejdet version af et amerikansk 
forebyggelsesprogram, der ved evalueringer i USA har vist sig at have effekt på brug 
af tobak, alkohol og illegale stoffer. Udover information om rusmidler udmærker 
materialet sig ved at fokusere på sociale handlefærdigheder, som kan hjælpe de 
unge til at håndtere gruppepres og følelser som vrede og ængstelighed.

Undersøgelsen anvender både kvalitative og kvantitative metoder til dataindsam-
ling og analyse, hvilket sammen med forløbsperspektivet giver mulighed for en unik 
afdækning af sammenhænge mellem unges hverdag og sundhed. Undersøgelsens 
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særlige fokus på alkoholkultur og alkoholpraksis vil blive belyst gennem en grundig 
afdækning af hvilke faktorer, der har betydning for tidlig debut og stort forbrug. 
Evalueringen af undervisningsmaterialet vil kunne lede frem til et konkret forslag 
til, hvordan man kan intervenere overfor højt og tidligt alkoholforbrug, tobaksryg-
ning og stofmisbrug hos danske unge. Derudover vil resultaterne fra den samlede 
undersøgelse udgøre et solidt grundlag for udformningen af fremtidige forebyg-
gelsesstrategier.

Ældre og alkohol – sociale og sundhedsmæssige aspekter
Formålet med dette projekt er at afdække ældres alkoholforbrug samt at se på, 
hvilke sociale og sundhedsmæssige konsekvenser alkoholforbruget har. Projektet 
indeholder både en beskrivende og en analytisk del. Den beskrivende del skal belyse 
alkoholforbruget blandt ældre i Danmark på basis af Sundheds- og sygeligheds-
undersøgelserne (SUSY) fra Statens Institut for Folkesundhed. Undersøgelsen ser 
også på, om alkoholforbruget har ændret sig fra 1987 til 2003. ligesom vi vil belyse 
alkoholforbruget blandt forskellige undergrupper af ældre. Den analytiske del af 
projektet handler om de sociale faktorers betydning for alkoholforbrug blandt æl-
dre i Danmark. Vi vil blandt andet inkludere oplysninger om ægteskabelig status, 
tilknytning til arbejdsmarkedet, boligforhold og handicap. 

Undersøgelsen danner grundlag for rapporter til både Indenrigs- og Sundhedsmi-
nisteriet og Socialministeriet om de sundhedsmæssige og sociale konsekvenser af 
alkoholforbrug blandt ældre. 
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Psykosociale faktorer i forhold til socioøkonomisk status, sundheds-
adfærd og helbred

Det er veldokumenteret, at der findes store sociale gradienter i sundhedsadfærd og 
helbred, men der findes kun begrænset viden om årsagerne. Dette projekt under-
søger om en række psykosociale faktorer (depression, fjendtlighed, angst og socialt 
netværk) kan forklare sammenhængen mellem på den ene side uddannelse, ind-
komst og prestige og på den anden side alkoholvaner, alkoholrelaterede problemer, 
leverskade, rygevaner, vægt, selvvurderet helbred og risiko for død. 

Projektet foregår i sam-

arbejde med Duke Uni-

versity Medical Center, og 

benytter data fra en stor 

amerikansk kohorte af 

Vietnamveteraner.
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Alkoholbehandling
I Danmark anvendes mange forskellige alkoholbehandlingsmetoder. Den viden-
skabelige evidens for valg af metode og metodens resultat er generelt svag og 
dårligt belyst. Det er hensigten, på baggrund af det store datamateriale, som vi 
nu har fået adgang til, at indsamle oplysninger der kan være med til at belyse 
problemfeltet.

På Fyn har man i løbet af de sidste 10 år i behandlingsregi foretaget flere store un-
dersøgelser. Resultaterne fra disse undersøgelser er nu blevet samlet i en stor da-
tabase. Standardiseringen i en database giver mulighed for analyser på tværs af 
undersøgelserne på baggrund af et relativt stort materiale. Med baggrund i disse 



data, er der på nuværende tidspunkt taget initiativ til de følgende projekter. Pro- 
jekterne foregår alle i samarbejde med Enheden for Klinisk Alkoholforskning på  
Odense Universitetshospital.

Alkoholmisbrugere med psykiatriske lidelser
Af de alkoholmisbrugere der søger behandling, er der en betydelig del, der lider 
af andre problemer end deres alkoholmisbrug. Disse problemer er for en dels ved-
kommende psykiatriske lidelser. Projektets formål er at beskrive forekomsten af de-
pression og angsttilstande hos ambulante alkoholmisbrugere, samt at undersøge 
hvilken betydning angsttilstand og depression har for resultatet af alkoholbehand-
ling. 

Evaluering af alkoholbehandlingsmetoder
På Fyn har et stort antal alkoholmisbrugere deltaget i en randomiseret undersø-
gelse, hvilket betyder, at alle patienter i alkoholbehandling fordeles tilfældigt. I dette 
tilfælde har én gruppe været i Minnesotabehandling og en anden gruppe har mod-
taget de konventionelle behandlingstilbud på alkoholambulatoriet i Svendborg. 
Undersøgelsen skal vise, hvilke deltagere der får mest gavn af hvilken behandling, 
samt om der er forskelle mellem sundhedsudgifterne til de to tilbud. I skrivende 
stund er alle data i hus, og endelig rapportering, dels til Sundhedsstyrelsen, der har 
været med til at finansiere undersøgelsen, dels til et videnskabeligt tidsskrift, er i 
fuld gang.

Kønnets betydning i alkoholbehandling
Man har en formodning om, at kvinder i højere grad drager nytte af behandling 
for alkoholmisbrug end mænd gør. Projektet skal belyse, om denne formodning er 
korrekt.
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Graviditet og alkohol
Det er efterhånden veldokumenteret, at alkohol skader fostret under gravidite-
ten. For meget alkohol kan betyde for tidlig fødsel, abort, komplicerede fødsler og 
iltmangel for barnet under fødslen. Men der hersker endnu en vis usikkerhed, om 
der er bestemte perioder i graviditeten, hvor fostret er særlig udsat og om andre 
faktorer også kan spille ind.

Drikkemønstre blandt gravide
Projektet har til formål at belyse i hvilke mængder og hvornår alkohol indtages i 
forbindelse med graviditeten. Dette gøres ud fra data i den store kohorte ”Bedre 
sundhed for mor og barn”. Det undersøges bl.a., hvordan oplysninger vedrørende 
binge-drinking (stort forbrug ved én lejlighed) kan anvendes mest hensigtsmæssigt 
i fremtidige undersøgelser. Derfor er projektet primært af metodemæssig karak-
ter. 

Binge-drinking under graviditeten og betydning for det ufødte barns 
helbred

Alkoholindtag i større mængder under graviditeten er fosterskadeligt, men det er 
endnu ikke afklaret om det er skadeligt at indtage små mængder af alkohol under 
graviditeten. Forsøg blandt dyr har antydet, at enkeltstående episoder med et højt 
indtag på bestemte tidspunkter i graviditeten kan være særlig skadeligt. Blandt 
mennesker er det dog ikke undersøgt om indtagelse af alkohol i større mængder ved 
én enkelt lejlighed, såkaldt binge-drinking, er særlig skadeligt for fosteret. Projektet 
har til formål at undersøge, om binge-drinking i løbet af graviditetsperioden har 
helbredskonsekvenser for det ufødte barn. Det ufødte barns helbred undersøges i  
relation til hovedomfang ved fødslen, risikoen for hhv. spontan abort, dødfødsler, 
død indenfor den første uge, død indenfor det første leveår og medfødte misdan-
nelser.
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Kost og alkohol
Igennem de sidste fem-ti år har vi vidst, at der er en beskyttende effekt af et mode-
rat alkoholforbrug. Nogle undersøgelser har vist, at vindrikkere spiser sundere end 
de, der hovedsageligt drikker øl og spiritus. Center for Alkoholforskning har fået 
en enestående mulighed for at belyse dette emne gennem en analyse af et meget 
stort antal indkøbsboner fra Bilka og Føtex.

Spiser vindrikkere sundere end øl- og spiritusdrikkere
Formålet med projektet er at undersøge, om der er forskel på hvad øl-, vin- og spi- 
rituskøbere lægger i indkøbsvognen, altså hvilke produkter kendetegner en vinkø-
ber (og dermed sandsynligvis også vindrikker) og hvilke produkter kendetegner en 
øl- eller spirituskøber. Der tages udgangspunkt i nogle udvalgte sundhedsrelaterede 
kostemner: frugt og grønt; fedttyper: smør og margarine kontra madolie; og kød- 
og mejeriprodukter med forskellig fedtprocent. Dermed giver projektet indirekte 
mulighed for at undersøge, om vindrikkere har sundere kostvaner end øl- og spiri-
tusdrikkere.

Dette projekt foregår i 
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Helbred og alkohol
Vi ved, at misbrug af alkohol har store helbredsmæssige konsekvenser. Med stigen-
de alkoholforbrug, stiger også dødeligheden. Skrumpelever og forskellige kræftfor-
mer er blot nogle af konsekvenserne. Men alkohol har også vist sig at have gavnlig 
virkning. Projekterne under denne overskrift går ud på både at komme tættere på 
årsagerne til de skadelige såvel som de gavnlige virkninger for helbredet. 

En stor del af de følgende projekter foregår på basis af specielt tre kohorter:
• Østerbroundersøgelsen med 18.000 deltagere. Et samarbejde med styregruppen 

på Bispebjerg Hospital
• Kost, Kræft og Helbredskohorten med 56.000 deltagere. Et samarbejde med Afde-

ling for Kost, Kræft og Helbred, Kræftens Bekæmpelse
• HPV-kohorten med 11.000 kvinder. Et samarbejde med Afdeling for Virus, Hormo-

ner og Kræft, Kræftens Bekæmpelse 

Afholdenhed og dødelighed
Det er tidligere vist, at der er en U-formet sammenhæng mellem alkohol og dødelig-
hed, hvilket bl.a. betyder, at dødeligheden for afholdende er større end for moderat 
drikkende. Hvis gruppen af afholdende er meget uensartet, dvs. både består af dem, 
der har været afholdende hele livet og dem der tidligere har drukket meget alkohol, 
er det muligt, at risikoen for død øges i gruppen af afholdende. Formålet med dette 
projekt er derfor at undersøge, hvilken betydning afholdendes alkoholhistorie har 
på sammenhængen mellem alkoholforbrug og dødelighed. Materialet til denne un-
dersøgelse tager udgangspunkt i kohorten Kost, kræft og helbred.
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Alkohol, dyb årebetændelse og blodprop i lungerne

Vi har i en årrække vidst, at et moderat alkoholindtag har en række forebyggende 
virkninger i forhold til hjerte-karsygdomme. Endvidere har en række studier vist, at 
et moderat indtag af vin er særlig gavnligt i denne forbindelse. Det står imidlertid 
endnu uklart hvorvidt disse gavnlige virkninger af moderat alkohol- og vinindtag 
også gør sig gældende for blodpropdannelse i den venøse del af karsystemet. Målet 
med dette studie er derfor at finde ud af, om mængden og typen af alkoholindtag er 
forbundet med henholdsvis dyb venøs årebetændelse og blodprop i lungerne. Begge 
er sygdomme, der skyldes blodpropdannelse i de venøse kar. 

Alkohol, HDL og hjertesygdom
Personer med et moderat alkoholforbrug har en lavere risiko for hjertesygdom end 
afholdende. Der er nogen evidens for, at dette skyldes, at alkohol øger blodets ind-
hold af HDL (High Density Lipoprotein), også kaldet det gode kolesterol. Formålet 
med dette projekt er at undersøge hvor meget af alkohols effekt på hjertesygdom, 
der kan forklares af en stigning i blodets koncentration af HDL. 

Alkohol og atrieif limmer
Atrieflimmer er betegnelse for en sygdom i hjertet, hvor hjertets rytme er for hurtig 
og ukoordineret i forhold til rytmen i et rask hjerte. Formålet med dette projekt er 
at undersøge, om alkohol øger risikoen for atrieflimmer. Vi vil forsøge at belyse både 
om alkoholmængden, alkoholtypen (øl, vin eller spiritus) og alkoholfrekvensen er 
forbundet med øget risiko for udvikling af atrieflimmer.

Alkohol, rygning og cellerforandringer på livmoderhalsen
Med dette projekt vil vi undersøge, om alkohol og rygning er risikofaktorer for ud-
vikling af celleforandringer på livmoderhalsen. Man har i tidligere studier set an-
tydninger af, at både alkohol og rygning øger risikoen for celleforandringer, men 
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på det tidspunkt, hvor disse studier blev foretaget, vidste man ikke, at udviklingen 
af celleforandringer hænger sammen med infektion af en seksuelt overført virus, 
nemlig HP-virus. Det er derfor muligt, at de gamle resultater er forekommet ved 
årsagsforveksling, da brugen af alkohol og tobak hænger nøje sammen med antal-
let af seksualpartnere og dermed med risikoen for at pådrage sig en infektion med 
HP-virus. 

Alkoholrelateret sygelighed og dødelighed
Som udtryk for alkoholrelaterede dødsfald anvendes i dag diagnoserne skrumpe-
lever, pankreatitis (betændelse i bugspytkirtlen), alkoholisme, alkoholpsykose og 
alkoholforgiftning. Alle sygdomme, hvor alkohol er en nødvendig risikofaktor. Men 
vi ved også, at alkohol spiller en rolle for en lang række andre tilstande, som ikke 
registreres. Det er formålet med dette projekt, ud fra epidemiologiske beregnings-
metoder, at udarbejde en mere nuanceret beskrivelse af alkohols betydning for syg-
dom og dødelighed. Data til projektet stammer fra DANCOS.

Arvelige årsager til valg af alkoholtype
Visse undersøgelser har vist, at det kan være sundt for helbredet at drikke vin. Men 
hvorfor er der nogle personer, som foretrækker at drikke øl, mens andre foretræk-
ker rødvin? Vi ønsker at undersøge, om det er arveligt bestemt, hvilken type alkohol 
man foretrækker. Til dette formål benytter vi data fra en stor tvillingeundersøgelse. 
Ved at sammenligne sammenfald af alkoholpræference hos enæggede tvillinger 
med alkoholpræference hos tveæggede tvillinger, kan arveligheden estimeres: Er der 
større lighed mellem enæggede end mellem tveæggede tvillinger, tyder det på, at 
alkoholpræferencen til dels er arveligt betinget. Data i denne undersøgelse kommer 
fra Det Danske Tvillingeregister. 
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Drikkemønster og dødelighed blandt kvinder

Tidligere epidemiologiske undersøgelser har vist, at kvinders alkoholbrug er asso-
cieret med en højere risiko for død sammenlignet med mænds alkoholforbrug. En 
dansk undersøgelse indikerer at et drikkemønster, hvor der indtages 5 eller flere 
genstande ved én lejlighed (binge-drinking), er associeret med en højere risiko for 
død blandt kvinder end blandt mænd. Formålet med dette projektet er at under-
søge, hvilken betydning indtag af øl, vin og spiritus samt indtag af alkohol i weekend 
og hverdag har for dødelighed blandt kvinder. 

Data til dette projekt kommer fra Den Danske Sygeplejerskekohorte.  

Dødelighed blandt alkoholikere
Det er formålet at sammenligne misbrugeres dødelighed med normalbefolknin-
gens dødelighed indenfor: dødelighed af alle årsager, dødelighed som følge af 
hjerte-karsygdomme, forskellige kræfttyper og ulykker. Data stammer fra Alkohol-
ambulatorie-kohorten. 

Kræftrisiko blandt medlemmer af afholdsforeninger
Lavt alkoholforbrug er forbundet med en formindsket risiko for specifikke cancerfor-
mer, hvilket tidligere blandt andet er undersøgt for medlemmer af afholdsforenin-
ger. Disse tidligere undersøgelser har dog kun inkluderet relativt få personer. I vores 
studie vil cancerrisikoen på medlemmer af flere afholdsforeninger (IOGT-Danmark, 
Blå Kors Danmark, Dansk Afholdsunion, Pinsebevægelsen og den Apostolske kirke) 
blive undersøgt. Pga. undersøgelsens størrelse vil det være muligt at vurdere effek-
ten af både kortere og længere afholdenhed. 
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Sygelighed og dødelighed blandt bryggeriarbejdere

I perioden 1939–1963 fik alle bryggeriarbejdere (14.000) en daglig ration på seks øl. 
Langt hovedparten drak rationen. Det betyder, at der er tale om en stor homogen 
gruppe med et længerevarende og højt forbrug af alkohol. Det er derfor formålet 
at undersøge sygelighed og dødelighed blandt disse bryggeriarbejdere specielt med 
fokus på kræftsygdomme og hjerte-karsygdomme. 

Drikkemønster og brystkræft blandt kvinder
Epidemiologiske undersøgelser har foreslået, at selv meget lave mængder af alko-
holindtag er associeret med en højere risiko for brystkræft. Desuden indikerer en 
dansk undersøgelse, at et drikkemønster, hvor der indtages 5 eller flere genstande 
ved én lejlighed (binge-drinking), er associeret med en højere risiko for død blandt 
kvinder end blandt mænd. Formålet med dette projektet er at undersøge, hvilken 
betydning indtag af øl, vin og spiritus samt alkoholindtag i weekend og hverdag har 
for risikoen for brystkræft. 
  
Data til dette projekt kommer fra Den Danske Sygeplejerskekohorte.

Alkohol og prognose efter hjertekarsygdom
En lang række undersøgelser har sandsynliggjort, at der er en hjertebeskyttende ef-
fekt af et let til moderat alkoholforbrug, forstået på den måde, at de der drikker lidt 
alkohol i højere grad forhindres i at udvikle blodprop i hjertet. Det er kun sparsomt 
undersøgt, hvad der sker blandt patienter, der allerede har udviklet hjertesygdom. 
En hypotese på baggrund af de ovennævnte undersøgelser kunne være, at disse 
patienter også kunne have gavn af et let til moderat alkoholforbrug, og dette skal 
undersøges i nærværende studie. Data kommer fra Hovedstadens Center for Pro-
spektive Befolkningsstudier, der er en samling af Østerbroundersøgelsen, Befolk-
ningsundersøgelserne i Glostrup og Copenhagen Male Study.
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Alkohol og indlæggelsesvarighed

En øget sygelighed forårsaget af alkoholforbrug har potentielt store samfunds-
mæssige konsekvenser i form af forringet livskvalitet for den enkelte og øgede 
sundhedsøkonomiske omkostninger. Hvorvidt indlæggelsesvarigheden for samtlige 
danske patienter afhænger af alkoholforbrug forud for indlæggelsen, vides ikke.  
Formålet med dette projekt er derfor at belyse alkoholforbrugets samlede betyd-
ning for varighed af indlæggelser på danske sygehuse. 

Data til dette projekt kommer fra Danish National Cohort Study (DANCOS). 

Drikkemønster og helbred
Nogle drikker ikke så ofte, men til gengæld meget ad gangen. Andres forbrug er 
mere jævnt fordelt, men de drikker ikke så meget på en gang. Har det betydning 
om man drikker 10-15 genstande på samme aften i forhold til at fordele forbruget 
på flere af ugens dage? Man kan forestille sig, at drikkemønsteret har betydning 
for dødelighed og for risiko for udvikling af hjertesygdom. En faktor, som vi ved, er 
forbundet med sygdom, er fedme. Alkoholiske drikkevarer indeholder meget energi 
og øger måske risikoen for at blive overvægtig. Hænger drikkemønstret sammen 
med, om man bliver fed af at drikke alkohol? Det er nogle af de spørgsmål, vi arbej-
der på at få afklaret. 

Determinanter for ændringer i alkoholforbrug
I forebyggelsessammenhænge er det uhyre relevant at undersøge, hvilke faktorer 
der har betydning for, om man hæver og sænker sit alkoholforbrug. I befolknings-
undersøgelser, der har to eller flere tidsadskilte målinger af alkoholforbrug i større 
befolkningsgrupper, er det muligt at identificere grupper, der f.eks. har et lavt for-
brug på et tidspunkt og et højere forbrug på et senere, og identificere faktorer, der 
kan have været medvirkende til, at disse stigninger, henholdsvis fald, er sket. 
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Alkohol og biokemiske tegn på leversygdom i en grønlandsk popula-
tion

Alkoholindtaget i Grønland har igennem mange år været anset som et relativt stort 
problem med et markant større forbrug frem til 1990’erne sammenlignet med ek-
sempelvis Danmark. På trods heraf har man blandt grønlændere kun fundet få til-
fælde af klassiske alkoholrelaterede sygdomme, såsom kronisk leversygdom. Både 
danske og udenlandske undersøgelser af, hvilke faktorer, der er associeret med æn-
dringer i leverbiokemi tyder dog på, at andre faktorer end alkohol, eksempelvis BMI 
og rygning, kan have en betydning. Hvorvidt dette også gør sig gældende blandt 
grønlændere er endnu ikke undersøgt. På denne baggrund ønsker vi at gennemføre 
en undersøgelse, bestående af to dele:

1. En undersøgelse af, hvorvidt forekomsten af biokemiske tegn på leversygdom er 
associeret med alkohol eller de øvrige ovennævnte faktorer. 

2. En undersøgelse af, om der kan være tale om unikke associationsforhold i en grøn-
landsk population sammenlignet med en europæisk/dansk population.

Data i denne undersøgelse stammer fra Befolkningsundersøgelsen i Grønland fra 
1999, og til sidstnævnte formål anvender vi desuden data fra Østerbroundersøgel-
sens tredje undersøgelse som sammenligningsgrundlag. 
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