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Att alkoholmissbruk medfér en betydande 6verdod-
lighet ar val ként fran flera svenska undersékningar.
Patienterna har som regel endast foljts 5-10 ar. Detta
galler aven en tidigare i SMT publicerad studie av for-
fattaren till féljande artikel - som nu rapporterar for-
loppet efter 15 ar.

Ake Palsson ar 6verlakare pa psykiatriska kliniken
i Helsingborg.

Inledning

Att alkoholmissbruk medfor en betydande dverdodlig-
het dr vil kint fran ett flertal svenska undersokningar.
Saledes finner Ahlstrom et al i en 5-10 ars uppf6ljning
av sjukhusvardade alkoholister fran mitten av 60-talet
en 5 ggr 6kad dodlighet (1). Socialstyrelsen redovisar i
en femarsuppfoljning av sjukhusvardade alkoholister
fran 1973 en 4-5 ganger forhojd mortalitet (2). Lind-
gren och /o\gren (3) finner en 6verdodlighet pa 3,0 i en
uppfoljning fran 1983 av alkoholister vardade mellan
ar 1962-83. Overdodligheten vid alkoholmissbruk fo-
refaller att 6ka med missbrukets svarighetsgrad och
Bergmark redovisar en 7 ggr 6kad dodlighet 1 en grupp
alkoholister domda till LVM-vard (4).

Den uppfoljningsstudie som hér presenteras avser att
belysa mortalitet och dodsorsak for en grupp kroniska
alkoholister vardade vid psykiatriska kliniken i Helsing-
borg ar 1977 dvs efter femton ar. I viss grad redovisas
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dven forloppet i form av behovet av missbruksbetingad
vard ar -82, -87 samt -92. Undertecknad har tidigare
redovisat en 10 ars uppfoljning av underséknings-
gruppen (5).

Diagnosen kronisk alkoholism har stillts vid fore-
komst av ett fysiologiskt alkoholberoende samt dess-
utom forekomst av en organskada orsakad av den hoga
alkoholkonsumtionen. Forekomst av delirium tre-
mens eller abstinensepilepsi har riknats som organ-
skada (6).

Material och metod

Ar 1977 vardades pa psykiatriska kliniken i Helsing-
borg 260 min, ej fyllda 60 ar och bosatta i Helsing-
borgs kommun, som uppfyllde ovan redovisade krite-
rier for kronisk alkoholism. Hos dessa min forelag ej
nagot annat missbruk dn alkohol. Tre av ménnen dog
1977, varfor undersdkningsgruppen omfattar 257 mén
av vilka 84 (33%) ej var fyllda 40 ar.

Av minnens psykiatriska journaler framgar vilka som
haft behov av missbruksvard under de aktuella aren (-
82, -87, -92) och i regel dven vilka som avlidit under
15-arsperioden. Vid oklarheter har dodsfallet kontrol-
lerats och dret for detta i det lokala befolkningsregistret.
Ur detta register framgar dven vilka mén som fortfa-
rande &r skrivna i Helsingborgs kommun. Med hjilp
av lidnssyrelsens befolkningsregister har for de mén som
flyttat fran Helsingborgs kommun kontrollerats om de
fortfarande r i livet eller om sa ej ér fallet artalet for
dodsfallet.

Undersokningsresultatet presenteras i fyra grupper
efter de riktlinjer som Costello (7) foreslagit 1975: utan
kédnda alkoholproblem, med aktuella alkoholproblem,
avlidna samt avflyttade.

For att inrdknas i gruppen “utan kinda problem” har
krévts att midnnen ej sokt oppenvard berusade eller var-
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dats inneliggande for avgiftning samt fortfarande &r
skrivna i Helsingborgs kommun under hela det aktu-
ella undersokningsaret 1982, 87 eller 92.

Den forvintade dodligheten har beridknats for 10-
arsklasser i enlighet med metoden “The Life Table”
(8) med anvindning av SCB:s mortalitetssiffror for
min. Data for 1980 har anvints for observationspe-
rioden 1978-82 samt data for 1986 for den senare
delen av uppféljningen. Fran Statistiska centralby-
rans register har dodsorsaken for de avlidna méin-
nen inhdmtats.

Resultat

Efter femton ar (1992) hade 128 av ménnen avlidit.
Nitton hade flyttat fran Helsingborg varav tva utom-
lands. Dessa tva mén som flyttade 1978 och 1979 ut-
goOr materialets enda bortfall vid mortalitets-
berikningarna. Overdodligheten blir efter femton ar 5.0.
Av aterstdende 110 midn hade 30 sokt missbruks-
betingad vard undersokningséret. Motsvarande siffror
efter fem ar (-82) samt efter tio (-87) redovisas i tabell
1, dér dven siffrorna efter femton ar (-92) finns.

Tabell 1. 257 tidigare psykiatriska patienters be-
hov av missbruksvdrd.

Artal 1982 1987 1992
Aktuella 144 57 30
Ej aktuella

bosatta i Hbg 53 91 80
Ej bosatta i Hbg

Avflyttade 20 22 19
Doda 40 87 128

Undersokningsgruppens 6verdodlighet efter fem, tio
och femton ar framgér av tabell 2 .

Tabell 2. Overdidlighet for min vardade for alko-
holmissbruk vid psykiatrisk klinik.

Period antal fo fe fo/fe
1978-82 257 40 7,16 5,6
1978-87 257 87 15,09 5,8
1978-92 257 128 25,49 5,0

Av de 110 min som éar 1992 var bosatta i Helsing-
borg hade 23 sjukhusvérdats pga sitt missbruk
undersokningséret, elva hade vardats ar 1991 och tio ar
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Andelen mdn utan aktuell missbruksvdrd under
undersokningsdret okar mellan dren

1990. 18 min hade ej vardats efter 1989 och 48 min
hade ej vérdats efter 1986.

Dodsorsaken for de 128 min som avlidit under
femtonarsperioden redovisas i tabell 3.

Tabell 3. Dodsorsaker for mén vardade for alko-
holmissbruk pa en psykiatrisk klinik. En 15 dars upp-
foljning.

Sjukdom Antal
Alkoholforgiftning, kronisk alkoholism 13
Intoxikation med eller utan alkohol 7
Gasforgiftning, drunkning 4
Traumatisk hjarnblodning 9
Traumatisk brost eller bukskada 4
Hjérninfarkt 4
Hjartinfarkt 34
Lungsjukdom 8
Lunginflammation samt annan infektion 18
Levercirros, annan buksjudom 11
diabetescoma 1
Cancer 13
Uppgift saknas 2
Diskussion

Overdodligheten i undersokningsgruppen visar pa
samma sitt som andra efterundersokningar den bety-
dande dverdodlighet som foreligger vid kronisk alko-
holism - 5 ggr forh6jd under hela femtonarsperioden.
En stor del av dodsfallen &r alkoholrelaterade. Genom
flera artionden kvarstdr, som framgéar av olika efter-
undersokningar, alkoholisters hoga mortalitet of6rand-
rad.

Andelen mén utan aktuell missbruksvard under-
sokningséret 6kar mellan aren -82, -87, -92. Detta kan
vara uttryck for en behandlingseffekt eller en foljd av
att alkoholmissbrukets intensitet avtar med alder (9).
Det finns dock 48 mén som ej sjukhusvardats de se-
naste fem dren. Forutom dessa min blir intrycket av
materialet att kronisk alkoholism idr ett syndrom be-
stdende over tid och med risk for aterkommande ater-
fall pa det sitt som beskrevs av Polich et al 1980
(10).
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Ett stort tack till Doc Per Dalén Helsingborg for hjidlp med de statis-
tiska berdkningarna.
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Cancerfonden

soker idéer
till utveckling av
vardkvaliteten

Du som har en idé om hur omhindertagandet
och bemoétandet kan forbittras i cancerviarden
inbjuds att skicka in en projektskiss pd max
tvd maskinskrivna sidor. Skissen kan avse om-
hindertagande och bemétande i alla vardfor-
mer fOr cancerpatienter bide i kommun och
landsting.

Din projektskiss ska vara Cancerfonden
tillhanda senast den 1 mars 1996. Inga
sarskilda ans6kningshandlingar krivs.

De mest intressanta forslagen kommer att dis-
kuteras vid ett personligt sammantriffande
med representanter for Cancerfonden. Nagra
av dessa forslag kommer att erbjudas ekono-
miskt stod for att utveckla en fullstindig ans6-
kan till projekt for att hoja kvaliteten inom
cancervarden.

Cancerfondens Vardkvalitetsprojekt fir 16pa
under hogst tre dr och rapportering ska lim-
nas arligen. For att projekt ska kunna beviljas
maste huvudmannen forbinda sig att dverta
ansvaret for den fortsatta verksamheten om
projektet utfaller positivt.

Oavsett tidigare idéskiss kan ansokan till Vird-
kvalitetsprojekt med fullstindig projektbe-
skrivning, budget samt utvirderingsplan in-
sindas och ska da vara Cancerfonden tillhanda
senast den 14 september 1996 under adress:
Cancerfonden - Vardkvalitet - 101 55 Stock-
holm.

For ytterligare upplysning om villkor for Vard-
kvalitetsprojekt samt ansokningsformulir ring
Cancerfondens kansli, tel 08-677 10 00.
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