Alkoholism — orsaker, behandling och

forebyggande atgarder

Lars Lindstrom

Aktuella forskningsron ifrdgasatter forestallning-
en att alkoholism &r ett symtom pa psykiska stor-
ningar eller sociala missférhallanden. De vikti-
gaste riskfaktorerna hor i stéllet ihop med alkoho-
lens tillganglighet, dryckesseden och alkohol-
missbruk i sldkten. Bland unga missbrukare ar
aktiva, utatriktade och impulsiva méan dverrepre-
senterade.

Ur behandlingssynpunkt ar det mer fruktbart
att ta reda pa varfor alkoholister i vissa fall slutar
dricka an att fraga varfor de borjade. Insikter i
""spontanldakningens’’ natur ger uppslag till 16ftes-
rika angreppssatt inom missbrukarvarden. Detta
férhallande illustreras av ett unikt forsék av N H
Azrin, som astadkommit l&ngsiktiga behandlings-
resultat genom att foéréndra klienternas relationer
till den sociala omgivningen.

Men det avgérande for mojligheterna att be-
maéstra alkoholproblem &r anda inte vad man goér
utan nér, dvs i vilket skede av missbruksutveck-
lingen som man angriper alkoholvanorna. Enkla
men genomténkta atgérder kan vara effektiva om
de sétts in tillrackligt tidigt. Det som frdmst paver-
kar problemets storleksordning &r dock prisreg-
leringar och andra atgéarder som inverkar pa alko-
holens tillgénglighet.

Lars Lindstrém ar fil dr och forskare vid peda-
gogiska institutionen, Stockholms universitet.

Vilka &r orsakerna till alkoholism?
Varfor super Jeppe? — Far vi tro honom sjdlv beror
det pa att Nille, hans hustru, slar honom och att
gardsfogden driver honom till arbetet som ett oskaligt
djur. Det dr ocksd pd detta sdtt man brukat tolka
Ludvig Holbergs ”Jeppe p& Berget™.

S& hdr kunde det l4ta redan vid sekelskiftet: ”Tag
briannvinet frdn Jeppe, och han kommer att drivas till
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vansinne eller sjadlvmord av den sorg han f6rut sking-
rade i ruset. Tag ddremot frdn honom Nille och gards-
fogdens piska, med andra ord: ge honom en snill
hustru och en bra arbetsledare, och Jeppe kommer att
bli en rittskaffens man.”

Men det var forst pa 1960-talet som man i Sverige
mer allmént borjade betrakta missbruk av alkohol
som ett symptom pé& bakomliggande problem. Denna
sk symtomteori lanserades framst av en nykterhetspo-
litisk organisation som i Holbergsk anda forklarade
att det dr inte frigan om innehéllet i flaskan utan i
livet”.  Sjuttiotalets socialutredning tog senare djupt
intryck av detta sdtt att tinka, som man i dvertalande
syfte dopte till helhetssyn.

Symtomteorier framfors dn fran psykologiska ut-
gangspunkter, dn fran sociala. Enligt den psykologi-
ska varianten leder vissa tidigt grundlagda personlig-
hetsrubbningar individen in i missbruk av alkohol.
Enligt den sociala varianten dr brister i samhdllet den
padrivande faktorn. Gemensamt for bagge uppfatt-
ningarna dr att de bortser fran alkoholens, alkoholtra-
ditionens och alkoholberoendets roll som problem i
sig.

Symtomteorins anhdngare motsitter sig darfor van-
ligen alkoholrestriktioner och atgdrder som forst och
framst riktar in sig p4 missbrukarnas alkoholvanor.
Foretradare for sociala symtomvarianter vill i stillet
forebygga missbruk genom sociala vilfardsreformer
enligt principen att “allt arbete som forbéttrar manni-
skors livssituation dr ett inslag i kampen mot miss-
bruk”!, medan anhingare av psykologiska varianter
foresprakar psykoterapiformer som framst riktar in
sig pd vad man tror ar de avvikande alkoholvanornas
"djupare liggande” orsaker.

Det kan starkt ifrdgasidttas om dessa angreppssitt
verkligen bidragit till att minska alkoholproblemet i
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Aktuella forskningsron vederligger forestill-
ningen att alkoholism dr ett symtom pa psykolo-
giska stérningar eller sociala missforhallanden.

samhillet eller till att underlitta varaktig individuell
bot. Aktuella forskningsron vederlagger namligen fo-
restillningen att alkoholism 4r ett symtom pa bakom-
liggande psykiska stérningar eller sociala missforhél-
landen.

Det bista sittet att undersdka vad som paverkar
risken for alkoholism ir en langtidsstudie, som foljer
upp en normal befolkningsgrupp fran en tidpunkt
innan alkoholvanorna grundlagts till en tidpunkt i
livet, dd man kan vinta sig att vissa personer i under-
sokningsgruppen utvecklat vad Virldshilsoorganisa-
tionen kallar ett alkoholberoendesyndrom, dvs “ett
tvang att kontinuerligt eller periodiskt inta alkohol”.?
De alkoholberoende personerna jaimfors sedan med
de ovriga personerna i befolkningsgruppen vad be-
traffar tidiga forhallanden.

Bland undersokningar av detta slag befinner sig den
amerikanske psykiatern George Vaillants studie The
Natural History of Alcoholism? frin 1983 i en klass for
sig. Vaillant har foljt upp 456 slumpmassigt utvalda
min fran Boston. Minnen studerades forsta gdngen i
borjan av 1940-talet, d& de befann sig i de tidiga
tonaren. Uppfoljningen dgde rum i mitten pa sjuttio-
talet, dd ménnen i snitt hade uppnatt 47 rs alder och
71 av dem hade utvecklat ett alkoholberoende.

Bortfallsfrekvensen, 13 procent, hor till de lagsta
som rapporterats i en langtidsstudie. Genom en per-
sonlig intervju med alla médnnen, som varade om-
kring tva timmar, kunde sivil dold som av myndig-
heterna kind alkoholism observeras. Uppgifterna
fran 1940-talet om minnens uppvixt ar dessutom
mycket omfattande och ger information om kulturell
bakgrund, alkoholvanor hos sldktingar tva generatio-
ner bakét, social missanpassning, kinslomassiga stor-
ningar och familjerelationer.

Studiens storsta begrinsning &r att den endast om-
fattar mén. Bland kvinnliga alkoholpatienter har 10
till 15 procent bedomts ha en bakomliggande depres-
sion, medan motsvarande andel bland mannen inte dr
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hégre 4n i den allmédnna befolkningen.

Vilken bakgrund hade d4 de mdn som utvecklade
ett alkoholberoende? De viktigaste riskfaktorerna vi-
sade sig hora ihop med den kulturellt betingade alko-
holtraditionen och alkoholmissbruk i sldkten.

Dryckesseden var det som betydde mest. Personer
som hirstammade fran de Brittiska arna eller Nord-
europa lopte storre risk dn personer vars familj in-
vandrat fran nigon av kulturerna kring Medelhavet.
Min av irlindsk hirkomst blev exempelvis alkoholis-
ter sju ginger sa ofta som min av italiensk hdrkomst.
Utmirkande for den alkoholkultur som italienarna
tog med sig till USA var att man inte fick dricka sig
berusad eller padverkad. Man gick inte heller — som
irlindarna — pé krogen for att supa med kompisarna
utan foredrog att ta ett glas inom familjen och i sam-
band med maltider.

Ivan Bratt, dvs likaren bakom motbokssystemet,
har beskrivit skillnaden mellan den nordeuropeiska
och den sydeuropeiska dryckesseden pa foljande sitt:
”Nir en fransman kidnner sig berusad — och det
hinder — kidnner han sig skamsen och soker pé allt
sitt dolja sin malheur, nordbon ar ndjd, han kidnner
att han fatt valuta och att det nu artar sig till en
helafton. Nir den ene smyger sig efter husviggen,
springer den andre ut i kérbanan och hojtar s att alla
skall se hur full han dr. Och méter han en vén dr det
synd om honom eller henne. I en s hotfull situation
har fransmannen redan smitit in pa en bakgata.”*

Nu gor tillgdngen pd billig alkohol i vinodlande
lander att dodligheten i alkoholrelaterade sjukdomar
anda 4r hogre i Sydeuropa dn i Nordeuropa. Jamfo-
rande studier av sociologen Kettil Bruun och andra
har klart belagt att alkoholskadorna i ett samhille
framst paverkas av alkoholens tillginglighet.’

Men Vaillants studie visar att om alkoholens till-
ginglighet 4r densamma, dvs om man foljer en be-
folkningsgrupp i samma geografiska omrade under
samma tidsperiod, s& spelar dryckesseden och tole-

De viktigaste riskfaktorerna visade sig hora ihop
med den kulturellt betingade alkoholtraditionen
och alkoholmissbruk i slikten.
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ransen for hogkonsumtion en avgorande roll for ris-
ken att utveckla alkoholism.

Detta samband har pévisats dven i svenska under-
sokningar. Psykologen David Magnusson och hans
medarbetare® fann exempelvis for nigra ar sedan att
tonaringar frdn hem med frikyrkligt engagerade for-
dldrar drack sig berusade vid betydligt farre tillfdllen
an vad deras kamrater gjorde. Foridldrarnas inkomst
och samhallsstdllning hade ddremot inte nagon storre
betydelse for ungdomarnas alkoholvanor. Det avgo-
rande var inte de yttre sociala villkoren utan den
kulturellt betingade dryckesseden och fordldrarnas
végran att acceptera hogkonsumtion. Det dr mot den
bakgrunden inte sdrskilt forvdnande att frikyrkligt
priglade glesbygdsregioner, som Smaland och Vister-
botten, har vart lands lagsta dodlighet i alkoholrelate-
rade sjukdomar.”

Men dven drftliga anlag har betydelse. Detta inne-
bar inte att vissa manniskor pa grund av sitt genetiska
arv skulle ha ndgon sirskild bendgenhet att borja dric-
ka. Vad Vaillant fann var ddiremot att ndgra personer
16per storre risk dn andra om de dricker. Farmako-
logen Jorgen Engel i Goteborg har beskrivit detta s&
att vi har olika spritbegdvning.® Den spritbegavade
har storre biokemiska resurser att kinna rusets behag-
liga verkningar. Han blir upprymd, “gér i gdng” och
kan framfor allt dricka stora méangder alkohol utan att
ma déligt.

I Vaillants studie visade det sig att mén av irldndsk
hiarkomst som hade alkoholism i sldkten ofta valde en
helnykter livsforing. Bland 6vriga mian ddaremot blev
andelen alkoholister fem ganger sa stor hos den grupp
som hade forildrar eller far- och morforaldrar som
var alkoholister. Detta resultat stimmer vl overens
med uppskattningar av den drftliga dispositionens be-
tydelse gjorts av andra forskare pa grundval av tvil-
ling- och fosterbarnsstudier. Det skall dock tillaggas
dels att fosterbarnstudier tenderar att underskatta det
inflytande som miljon utdvar,® dels att alkoholism i
slikten bara fordubblade risken for alkoholism sedan
Vaillant skilt ut denna faktor fran alkoholmissbruk i
det uppvixande barnets narmaste omgivning.

Vaillant fann dessutom att skolproblem och skolk
pa grundskolans hogstadium 6kade risken for alkoho-
lism med fyra ginger. Aven detta stimmer Overens
med andra undersokningar, som tyder pa att aktiva,
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Pojkar med ett starkt behov av spdnning och
omvixling, men som dr okidnsliga for forma-
ningar och straff, loper 6kad risk for alkoholism.

utatriktade och impulsiva pojkar, med ett starkt be-
hov av spanning och omvixling, men som dr okénsli-
ga for formaningar och bestraffning, 16per 6kad risk
for saval alkoholism som narkomani och social miss-
anpassning. Forskaren Soren Sigvardsson i Umed och
hans medarbetare (psykiaterna Robert Cloninger och
Michael Bohman) har nyligen visat att ett stort behov
av spdnning (high novelity seeking) i kombination
med stor ordddhet (low harm avoidance) hos pojkar pé
mellanstadiet visentligt 6kade risken for en tidigt de-
buterande alkoholism (Typ II-alkoholism.)" (Figur 1)

Figur 1. Faktorer som paverkar risken att utveckla
alkoholism.

47ar
1975

14 ar
1942

Riskfaktorer:

1. Alkoholens tillginglighet

2. Dryckesseden

3. Spritbegavning

4. Behov av spdnning, ordddhet

En och annan har av detta och liknande undersok-
ningsresultat dragit slutsatsen att det forebyggande
arbetet maste borja i1 forskolan. Det ligger sdkert né-
got i det. Men man maéste samtidigt halla i minnet,
dels att bara en minoritet inom denna riskgrupp blir
alkoholister, dels att denna grupp svarar for en myc-
ket liten andel av alla alkoholister. I Vaillants studie
av vilka som blivit alkoholister vid 47 ars alder hade
inte mer @n 6 procent haft tidiga anpassningsproblem.
Bland unga missbrukare dr andelen kanske fyra
ganger hogre. Men Sigvardsson'' papekar att den bis-
ta hjdlp som ungdomarna i denna riskgrupp kan fa ar
en restriktiv alkoholpolitik. En drogfri ungdomskul-
tur skulle kunna ge dem konstruktiva utlopp for sin
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Det fanns inte ndgot som helst samband mellan
en olycklig barndom och alkoholism i vuxen dl-
der.

initiativrikedom och djirvhet. Det vore darfor fel att
tolka deras drickande som ett ”symtom” pé brister i
personligheten.

LAt mig efter denna utvikning atervinda till George
Vaillant. Det mest uppseendeviackande resultatet i
hans studie dr att det inte fanns nagot som helst
samband mellan en olycklig barndom och alkoholism
i vuxen Alder. Storda forildrarelationer exempelvis
forklarade mindre dn 0,1 procent av variationen i
minnens alkoholvanor, sedan vil forekomsten av al-
koholism bland forédldrar och anhériga kontrollerats
pa statistisk vidg. Det betyder alltsa att storningar i
forhallandet mellan fordldrar och barn inte Okade
risken for alkoholism i vanliga familjer, dvs familjer
dir ingen forilder eller far- och morforélder var alko-
holist. M#in med alkoholism i sldkten 16pte ddremot
en hogre risk att sjdlva bli alkoholister d@ven om for-
hallandet till forildrarna varit tryggt och fortroende-
fullt. Ja, Joan McCord'? har nyligen funnit att soner
till alkoholister visade stdrre bendgenhet att sjdlva bli
alkoholister om modrarna hyst stor respekt for deras
fader. Hon tror att alkoholister fran dessa familjer fatt
lira sig att omattlig alkoholkonsumtion dr nagot for-
svarbart eller &tminstone forlatligt.

De min i Vaillants studie som utvecklat alkoholbe-
roende led av personlighetsstorningar och befann sig
ofta i en svar social situation. Trots detta hade de som
barn varken haft besvirligare kdnsloméssiga problem,
ligre begdvning, simre relationer till fordldrarna eller
en mer underprivilegierad stéllning 1 samhdllet an de
min som inte hade nigra problem med alkoholen. De
psykologiska och sociala skillnaderna mellan alkoho-
lister och icke-alkoholister uppstod forst efter det att
alkoholproblemen utvecklats.

I en annan undersékning fann Vaillant'? att mén
som blev alkoholberoende inte heller i vuxen alder
varit mer psykiskt storda, deprimerade eller beroende
in de som klarade av att dricka pd ett normalt sitt.
Storningar av det slag som tidigare ansetts kdnneteck-
na den “foralkoholiska”, eller — med en psykoanaly-
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tisk term — “orala” personligheten, upptradde dven i
denna grupp forst efter missbruksdebuten. Man bor-
de darfor kanske hellre tala om en “efteralkoholisk™
personlighet.

Vaillant'* har ocksa kunnat belégga att alkoholister
som haéllit sig nyktra under mer dn tre ar blivit psy-
kiskt lika friska och sunda som de personer som un-
der hela sitt liv varit “maéttlighetskonsumenter”.
Aven detta resultat tyder pa att de karakteristiska
personlighetsstorningarna hos alkoholister dr ett re-
sultat av alkoholvanorna, snarare dn tvdartom.

Men hur skall man da forklara den vanliga uppfatt-
ningen att alkoholism &r ett symtom pé en problem-
fylld uppvixt och bakomliggande personlighetsstor-
ningar? Jo, den grundar sig, enligt psykiatern och
alkoholforskaren George Vaillant, pd en retrospektiv
illusion, dvs pé en illusion framkallad av minnet lik-
nande den man ofta moter hos deprimerade perso-
ner.'> Med en liknelse himtad fran fysiken siger han
att “liksom vatten bryter ljuset och framkallar
synvillor, s& dstadkommer en midnniskas levnad stén-
diga forskjutningar i sdttet att minnas och tolka det
forflutna”
han dricker diarfor att han dr deprimerad eller har

.'¢ Alkoholisten som ir dvertygad om att

angest brukar i sjdlva verket vara deprimerad och ha
angest darfor att han dricker.

Hustruns fortvivlade forebréaelser, som kanske ver-
kade 4terhéllande till en borjan, blir gdrna i ett senare
stadium av missbruket en forevindning for att dricka
annu mer. Kanske hade rentav den argsinta Nille i
Holbergs pjds varit en snéll hustru om inte Jeppe
standigt supit sig full? Utan att alkoholisten sjdlv dr
medveten om det, avleder han i allmdnhet uppmark-
samheten fran det verkliga problemet — den okon-
trollerade alkoholkonsumtionen.

Vaillant!” berdttar om en medelalders alkoholist,
som enligt en trave behandlingsjournaler och egen
uppfattning var vad man kallar en klassisk psykopat.
Som exempel pa hur storda hans fordldrarelationer

Alkoholisten som tror sig dricka ddrfor att han
dar deprimerad eller har dngest brukar vara de-
primerad och ha dngest ddrfor att han dricker.
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varit framholls att han inte ens kunde komma ihg
niar hans mor dog. Samme man hade i sin tidiga
ungdom, innan alkoholproblemen bdrjat upptrida,
undersokts i en langtidsstudie. Man besokte d4 hans
fordldrar for att fA noggranna upplysningar om hans
uppvixtmiljo. Dessutom genomfordes dtta psykiat-
riska intervjuer med honom sjilv. Han bedémdes vid
detta tillfille besitta en kombination av virme, vita-
litet och personlig utstralning”, och forhéllandet till
modern tillhorde, enligt forskargruppen, det bésta i
hela undersdkningen. Mer dn tusen timmars djuppsy-
kologisk terapi under de foljande decennierna hade
varken hjdlpt mannen i fraga eller ndgon terapeut att
inse att hans huvudproblem var alkoholen och inte de
sekundira personlighetsstorningarna eller de formo-
dat storda fordldrarelationerna. Terapeuter som trott
sig pejla sjilsdjup hade i sjdlva verket bara famlat i
morker.

Det hor till historien att mannen till slut overgick
till en nykter livsféring, mognade personlighetsmais-
sigt och borjade aktivt delta i en forsamling som han
tidigare tillhort. Men det skedde forst sedan han un-
der en sjukhusvistelse kommit i kontakt med
sjdlvhjilporganisationen Anonyma Alkoholister.'®

Just darfor att den retrospektiva illusionen ir si
subjektivt overtygande och s& oerhort svar att genom-
skada, avrader Vaillant fran forsok att ta reda pé
“varfor Jeppe super”. Han intar ddrmed samma
standpunkt som vad ledande psykoanalytiker gjorde
fram till den psykoterapeutiska vagens genombrott pa
1960-talet. I ett standardverk om psykodynamisk te-
rapi, som getts ut i manga upplagor, skriver till exem-
pel Lewis Wolberg att “alkoholpatienten som gér i
psykoterapi griaver fram fascinerande dynamiska
strukturer, men denna insats utdvar ringa inflytande
pé hans alkoholvanor”.'? Sk insiktsterapi som fordju-
par sig i psykologiska och sociala orsaker till klienter-
nas alkoholberoende utmynnar i sjilva verket ofta i
efterrationaliseringar, som bara tjdnar till att ursdkta
ett fortsatt missbruk.2°

Det verkar vara mer fruktbart att inrikta sig p& den
aktuella livssituationen och fraga: “Varfor fortsitter
Jeppe att supa?” Stodsamtal med dvervakad antabus-
behandling och inlirningsmetoder som forst och
framst riktar in sig pa situationer som innebdr hog
risk for aterfall och pé alternativ till att dricka tycks
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Kanske dr det ur behandlingssynpunkt rentav
intressantare att ta reda pd varfor Jeppe i vissa
fall slutar att supa.

av behandlingsforskningen att doma ha storre utsik-
ter till framgéng dn metoder som hellre pejlar djupare

liggande orsaker.?' Detsamma kan sigas om de pro-
gram som ar inspirerade av Anonyma Alkoholisters
filosofi och om ldnkrorelsens, frikyrkororelsens och
andra nykterhetsinriktade folkrorelsers humanitidra
insatser.

Varfér slutar alkoholister att dricka?

Kanske ir det ur behandlingssynpunkt rentav mindre
intressant att frga varfor Jeppe borjade supa an att
forsoka ta reda pa varfor Jeppe, dvs alkoholister, i
vissa fall slutar att supa. Behandlingsforskare har un-
der senare 4r kommit att allt mer intressera sig for
fenomenet ’spontanldkning” och de ”naturliga” driv-
krafter som i vissa fall bidrar till en varaktig forbatt-
ring dven av svart alkoholberoende personer. Nir
behandling har framgang, menar man, s& beror det pa
att den lyckats underlétta klienternas spontana like-
processer och stodja deras “naturliga” forsok att han-
tera sina problem.

Tankegdngen uppvisar stora likheter med den ldra
om psykosyntesen eller ’naturens lakekraft pa det
sjdlsliga omradet” som den svenska psykiatern och
konstniren Poul Bjerre?? framstillde redan vid sek-
lets borjan. Men medan Bjerres skrifter ndrmast 4r av
filosofisk karaktdr, sd dr dagens forskning utpréglat
empirisk. Ett exempel dr psykiatern Goran Nord-
stroms?? nyligen framlagda doktorsavhandling om al-
koholister som lyckats bemastra sina problem.

Ett annat 4r George Vaillants?* forut nimnda lang-
tidsstudie av 456 min fran Boston. Vaillant under-
sokte vad som bidragit till att vissa alkoholister slutat
dricka och fann att fyra omstandigheter haft betydel-
se: (1) yttre pAminnelser om drickandets skadlighet,
(2) killor till socialt stdd, (3) kéllor till hopp, inspira-
tion och sjdlvaktning, och (4) ’substitutberoenden”
eller andra begir @n drickandet.

Om en person skall lyckas fordndra en inrotad vana
maste han stindigt bli pAmind om att fordndringen

97




Bland de hundratals program som tillimpats for
att behandla alkoholister finns ett som faktiskt
padvisat bdde ldngsiktiga resultat och upprepad
framgang.

verkligen dr viktig, framhdller Vaillant. Antabus,
overvakning, sinkt alkoholtolerans och liknande talar
om for alkoholisten att han méste ta konsekvenserna
av sitt drickande. Men skall forandringen inte bara bli
tillfdllig utan bestdende, fordras nidgonting utéver det-
ta. I Vaillants studie av alkoholister som lyckats, med
eller utan behandling, var i flertalet fall socialt stod,
andlig vickelse eller alternativ till drickandet utslags-
givande.

Kan man som behandlare ldra nagot av dessa insik-
ter i spontanldkningens natur? Ja, det tror jag. Bland
de hundratals program som tillimpats for att behand-
la alkoholister finns nimligen ett som faktiskt pavisat
bade langsiktiga resultat och upprepad framgang.?*
Och det bygger pa insikter av just det slag som Vail-
lant nétt fram till. Forsokspersonerna var visserligen
fa och kontrollgruppen foljdes inte upp mer dn sex
ménader, men resultaten ar sa 16ftesrika att utvarde-
ringen av programmet dndd dr vdrd sarskild upp-
mairksamhet. Det ror sig om ett férsok som genomfor-
des i borjan av sjuttiotalet under ledning av den ame-
rikanske psykologen N H Azrin.?

Azrin kombinerade tva tillvdgagangssitt som kallas
konsekvenspedagogik och nitverksbehandling. Kon-
sekvenspedagogik (contingency contracting) innebdr
att man i forvdg kommer overens med en person om
vilka konsekvenser olika handlingar kommer att fa.
Syftet dr att stirka ansvarskédnslan och den sjélvre-
spekt som kommer av att man far och kan ta ett eget
ansvar. For att metoden skall ge resultat méaste konse-
kvenserna vara omedelbara, snarare dn langsiktiga,
och de maéste vara majliga att forutsdga och att paver-
ka, dvs de méste vara ett direkt resultat av individens
egna handlingar.

Ndtverksbehandling forsoker forandra individens
relationer till den sociala omgivningen. Natverk
syftar alltsd pd individens kontaktndt med andra
manniskor. Azrin menar att avhallsamhet for en alko-
holist forutsitter motiv att sluta dricka, som ar vdrde-

98

fulla, aterkommande och av olika slag. Skall behand-
ling bli framgangsrik maste darfor samspelet mellan
individ och omgivning fordndras, si att klienten upp-
lever ett omedelbart samband mellan sin alkoholkon-
sumtion och behovstillfredsstéllelsen p4 andra omra-
den, som familjeliv, arbete, socialt umgédnge och fri-
tidsaktiviteter (Figur 2).

Figur 2. Verksamma inslag i Azrins program for alko-
holister.

N. H. Azrins behandlingsprogram

Konsekvenspedagogik Nétverksbehandling

= man kommer i férvag
dverens med en person
omvilkakonsekvenser oli-
ka handlingar kommer att
fa. Konsekvenserna skall

= man forsoker forandra
en persons relationer till
den sociala omgivningen.
De harigenom astadkom-
na motiven att sluta dric-

vara:

e omedelbara

o forutsdgbara
e paverkbara

ka skall vara:

e vardefulla

e aterkommande
e avolika slag

Forsoket genomfordes i tvd omgangar med samman-
lagt 34 manliga alkoholister, som alla uppvisade sym-
tom pad fysiskt” beroende. Forsokspersonerna
fordelades slumpmassigt p4 en forsoksgrupp och en
kontrollgrupp. Kontrollgruppen fick miljoterapi med
rddgivning och information om alkoholproblem och
om Anonyma Alkoholister.

Personerna i forsoksgruppen fick dessutom inten-
siv yrkesrddgivning, familjerddgivning, social tri-
ning, kamratstdd och antabusbehandling. Yrkesrdd-
givningen, med traning i att sdka jobb och ga igenom
en anstéllningsintervju, var avsedd for klienter som
saknade arbete. S& snart alkoholisten fatt en anstill-
ning som han var ndjd med, skrevs han ut fran sjuk-
huset. Radgivaren foljde sedan klienten till jobbet
den forsta dagen, arrangerade samakning med vinner
om s& behdvdes, osv.

Familjeradgivningen strivade efter att forbittra
forhallandet mellan man och hustru genom att var
och en lovade att bittra sig pAd bestimda omraden.
Det kunde handla om att laga middag, lyssna niar den
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andra pratar, gi ut tillsammans nagon ging och lik-
nande. Hustruns 16fte gillde endast under forutsitt-
ning att mannen héll sig nykter. S& fort maken borja-
de dricka skulle hon avbryta all fysisk och social
kontakt med honom.

Ogifta alkoholister som bodde hemma, ingick lik-
nande dverenskommelser med sina fordldrar. For al-
koholister som varken var gifta eller bodde hemma
ordnade man med en fadderfamilj. Den bestod exem-
pelvis av slidktingar, en arbetsgivare eller en prist.
Fadderfamiljen blev uppmuntrad att regelbundet bju-
da klienten p4 middag i utbyte mot en eller annan
tjanst. Aven hir var nykterhet ett villkor for fortsatt
kontakt.

Social trining var nddvindig eftersom alkoholister-
na i regel bara umgicks med andra alkoholister.
Manga hade si fa vidnner kvar att en nykter gemen-
skap maste organiseras i fastare former. Man om-
vandlade darfor en gammal krog till en sjdlvforsorjan-
de sillskapsklubb. Klubben ordnade med en orkester,
jukebox, kortspel, dans, knytkalas, utflykter, korv-
grillning, bingospel, filmvisningar och andra sociala
aktiviteter. Medlemmarna uppmuntrades att bjuda in
hustrur, vinner och bekanta. Men alkoholdrycker var
strangt forbjudna och den som var det minsta paver-
kad fick vidnda i porten.

Kamratstodet innebar att varje klient fick en be-
skyddare, ndgon som bar ansvar for honom. Det skul-
le vara en fore detta alkoholist med samma sociala
bakgrund och i samma alder som han sjilv. Det kun-
de vara en “gamling”, det vill sdga ndgon som genom-
gatt programmet tidigare, eller ocksa nagon som bod-
de i nirheten. Huvudsaken var att han hade alkoho-
listens fortroende och var beredd att trdffa honom
regelbundet for rdd och uppmuntran, si linge det
behovdes. Kamraten stod ocksd i forbindelse med
behandlingspersonalen, som hdrigenom avlastades
sddana problem som en erfaren lekman klarar av lika
bra eller bittre.

Antabusbehandlingen skedde i samband med négon
annan daglig rutin och alltid i ndrvaro av en anhdrig,
kamrat eller rddgivare i programmet.

Forsoksgrupper och kontrollgrupper i bada forsoks-
omgangarna foljdes under sex manader efter utskriv-
ningen fran sjukhuset. Forsoksgruppen i den andra
omgangen foljdes dessutom upp efter tva ar.
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dnnu mer uppmuntrande. Alkoholisterna fort-
satte att vara nyktra minst 90 procent av tiden.

Efter sex manader var de alkoholister som fétt den
speciella nitverksbehandlingen oftare nyktra, de ar-
betade mer, de var oftare tillsammans med sin familj
eller fadderfamilj och de tillbringade mer av sin tid
ute i samhillet, det vill siga utanfor sjukhus och and-
ra institutioner, dn de klienter som fatt vanlig be-
handling.

Resultatet av den tvaariga uppfoljningen blev dnnu
mer uppmuntrande. Alkoholisterna i forsoksgrupper-
na fortsatte att vara nyktra minst 90 procent av tiden
efter det att de skrivits ut frin sjukhuset. Klienterna i
motsvarande kontrollgrupp hade under de forsta sex
manaderna inte varit nyktra hilften av den tid pa litet
mer in tre manader de tillbringade ute i samhillet,
trots att de fatt omfattande rddgivning pa tradionellt
sitt, dvs utan krav pd motprestationer. Med en sd
dalig prognos ir det ett rimligt antagande, att forsoks-
personernas forbattringar efter tva ar dr en foljd av
den behandling som de gétt igenom. Ett si varaktigt
resultat ir mycket sillsynt i den internationella litte-
raturen om alkoholistvard. Det finns inget annat pro-
gram som genomgdende kunnat visa pd bestdende
forbittringar av klienternas alkoholvanor ens ert &r
efter avslutad behandling.?’

Vad berodde framgéngen pa? Jo, motiven att sluta
dricka blev fler och starkare i forsoksgrupper dn i
kontrollgrupper. Férsokspersonerna talade ofta spon-
tant om att de nu fick ut mer av livet. I manga fall
behdvde negativa konsekvenser vid fortsatt drickan-
de aldrig tillimpas, eftersom det inte skedde négot
aterfall. Men alla var vil medvetna om att de skulle g&
miste om sina forméner ifall de borjade dricka igen.
Denna upplevelse av ett omedelbart, forutsdgbart och
paverkbart samband mellan den egna alkoholkon-
sumtionen och behovstillfredsstéllelsen pa andra om-
raden, var det som tycktes avhélla dem frén alkohol.

Azrins undersdkning tyder slutligen pa att ateran-
passningen av alkoholister bast sker ute i samhillet
och i ndra kontakt med minniskor i deras sociala
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Det dr i regel bara i sin “naturliga” miljo som
alkoholisten kan fa det langsiktiga stod som be-
hovs. Men ett kravlost stod brukar inte hjilpa.

omgivning. Ty det dr i regel bara i sin “naturliga”
miljo som alkoholisten kan fa det langsiktiga stod
som behdvs. Men ett kravlost stod brukar inte hjélpa.
Anhoriga, vdanner och kamrater méste ha mod att inte
“stédlla upp” pa vilka villkor som helst. De maste —
som Mirta Tikkanen i Arhundradets kirlekssaga —
std ut med att lata alkoholisten ta ett eget ansvar.
Tikkanen skriver: ’Lange spelade jag med/i det spel
du ville/spela/med mej som motspelare/och ditt liv/
och min fortvivlan/som insats/Tills jag forstod:/jag
kan dnda inte/hindra dej/ifall du/verkligen vill do/
Ansvaret/for ditt liv/dr inte mitt”.

En nykter gemenskap, som genast sdtts pd spel om
man fortsétter att dricka, tycks vara en god hjilp for
atminstone vissa alkoholister att varaktigt fordndra
sina vanor. Detta giller kanske sarskilt i friga om
jagsvaga individer med bristande forméaga till sjdlv-
kontroll. I Goran Nordstroms studie av ”’spontanlak-
ning” var sociala pétryckningar, fran tex anhoriga,
véanner eller arbetskamrater, det som dessa alkoholis-
ter oftast uppgav som orsak till sin forbittring.2®

Detta later kanske som sunt fornuft. Men vad ar
vetenskap annat dn “sunt fornuft i forddlad form”?
Som Lennart Sjoberg?® antytt i denna tidskrift har
tyvérr svensk klinisk psykologi alltfor ofta forvixlat
vetenskaplighet med storslagna ’helhetssyner”, som i
likhet med symtomteorin inte sidllan saknar tackning
i fakta.

Hur kan man férebygga alkoholskador?

Véarden av alkoholmissbrukare kan troligen goras
kortsiktigt effektivare genom att man samordnar kli-
enter och atgirder pa ett sdtt som understodjer klien-
ternas “naturliga” stravanden att komma till ritta
med sina problem.° Ett loftesrikt forsok med denna
inriktning har genomforts i USA under ledning av
Thomas McLellan®' och ett liknande planeras inom
Stockholms socialférvaltning av Jan Blomgqvist och
Roger Holmberg®?. Kanske kan missbrukarvarden
uppnd dven ldngsiktiga resultat genom att foriandra
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klienternas relationer till den sociala omgivningen
som i Azrins forsok.

Men det avgorande for mojligheterna att bemistra
alkoholproblem tycks d@nda inte vara vad man gor
utan ndr, dvs i vilket skede av missbruksutvecklingen
som man angriper alkoholvanorna. Ju tidigare man
gOr négot, desto storre dr utsikterna att dstadkomma
bestdende resultat.

Folkhdlsoperspektivet utgér fran att alla medborga-
re i ett samhille 16per storre eller mindre risk att
utveckla alkoholproblem. Alkoholfrdgan definieras
darfor som ett generellt samhillsproblem och inte i
forsta hand en fridga om individuell avvikelse eller
sjukdom. Det innebdr i sin tur att uppmirksamheten
forskjuts fran alkoholisten till alkoholen och alkohol-
traditionen, dvs fran vard och behandling till férebyg-
gande atgarder.

Foresprdkare av sociala symtomteorier brukar
hédvda att alkoholen dr ett problem framst for 1agin-
komsttagare med trista och enformiga arbeten.
”Missbrukade ménniskor blir missbrukare”, siger
man. Men alkoholen &r riskabel 4ven for den som har
god inkomst. Om alkoholism definieras p4 det gamla
sittet, dvs som alkoholrelaterade sociala storningar
(tex trassel med familj, grannar, arbete och polis), sa
ar visserligen problemet storst i lagre socialgrupper.
Definierar man ddremot alkoholism som ett psykiskt
beroende, kidnnetecknat av kontrollforlust och andra
symptom, sd dr problemet storst i hogre socialgrup-
per.>3

Ett stimulerande arbete tycks inte heller vara nigot
skydd. Alkoholproblem &r i sjdlva verket vanligast
bland minniskor med sjdlvstindiga och intressanta
arbeten, tex forfattare, journalister, skidespelare,
musiker, konstnérer, likare, diplomater och restau-
rantpersonal. Amerikanska nobelpristagare i littera-
tur dr kdnda for att vara den mest alkoholiserade
gruppen. Av sju prisbelonta forfattare var fyra alko-
holister och en femte (John Steinbeck) i varje fall

Svensk klinisk psykologi har alltfor ofta forvix-
lat vetenskaplighet med storslagna “helhets-
syner”, som inte sdllan saknar tickning i fakta.
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Figur 3. Forebyggande dtgirder i olika faser av missbrukskarriiren.>®

Kronisk
Stadium Bruk Missbruk Beroende | alkoholism
(organ-
skador)
ki Primar Sekundar Tertiar
tgard prevention prevention prevention

hogkonsument. De flesta tillhérde den "forlorade ge-
neration”, vars franska krogronder Hemingway skild-
rat i romanen Och solen har sin giang.>* Utmirkande
for hogriskyrkena dr att man kan dricka pa arbetstid
utan att bli upptéckt, att arbetstiden ar flexibel eller
att man har tillgang till billig sprit. Fysiska eller psyki-
ska stressfaktorer tycks daremot inte alls paverka ris-
ken for alkoholism.?*

I ett folkhilsoperspektiv skiljer man i allmanhet pa
primir, sekundar och tertidr prevention av alkohol-
problem. Var och en av dessa typer av forebyggande
atgdrder riktar sig mot en bestimd fas 1 missbrukskar-
ridren (Figur 3).

Primdr prevention syftar till att forebygga att ett pro-
blem 6ver huvud taget uppkommer. Har ingar atgar-
der for att forhindra att ett vl kontrollerat bruk Gver-
gar i ett illa kontrollerat missbruk. Som exempel kan
niamnas begrdansningar av alkoholens tillgdnglighet
och alkoholnegativ opinionsbildning.

Sekunddr prevention syftar till att uppticka ett pro-
blem sa tidigt som mdgjligt. Hit rdknas forsok att hejda
ett missbruk innan det Gvergltt i ett tvangsmassigt
beroende. Exempel pd sddana forebyggande atgarder
ar kamratstod péd arbetsplatser och insatser av den
medicinska primdrvarden for att spara upp och be-
handla alkoholmissbrukare.

Tertidr prevention syftar till att forhindra att en
alkoholberoende person genom oférminskad kon-
sumtion av alkohol skall adra sig allvarliga och besta-
ende skador i olika organ (s k kronisk alkoholism). Till
denna typ av atgarder riknas den alkoholistvard som
bedrivs av landsting, kommuner och andra huvud-
man.
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I det perspektiv jag hdr skisserat betraktas inte
missbrukarvarden som losningen pa indiyidens eller
sambhdllets alkoholproblem. Det blir i stdllet naturligt
att betrakta vard och behandling av missbrukare som
en enda av en mangfald itgirder avsedda att vdrna
om manniskors liv och hilsa.

Det finns tva huvudskal att inte vinta sig for myc-
ket av forebyggande atgdrder 1 missbrukskarridrens
tredje fas. For det forsta dar det hogst négra tiotusental
per ar av vart lands 300000 till 350000 alkoholmiss-
brukare som soker och far hjilp att fordndra alko-
holvanorna. Merparten av de 15— 16 miljarder som
alkoholistvarden kostar satsas pa behandling vid en-
staka tillfdllen av kroppsliga, psykiska och sociala
komplikationer till drickandet.

For det andra tycks inte ens en planmissig och
genomtdnkt behandling leda till annat dn svaga och
kortsiktiga effekter.’” Med undantag av Azrins pro-
gram (se ovan), som dr foga kidnt och sillan prakti-
serat,® har ingen behandling 6vertygat om att den 4r
battre dn ingen behandling alls pa att varaktigt &terfo-
ra alkoholberoende personer till ett nyktert liv. Psyki-
atern Leif Ojesjo*® fann i en studie av spontanforlop-
pet vid alkoholism att efter femton ar hade tio procent
av en grupp alkoholberoende personer utan organska-
dor upphort med sitt missbruk. Av de som klassifice-
rats som kroniska alkoholister 1 medicinsk mening
var bara hilften i livet efter femton ar, och ingen enda
hade formatt upphora med sitt missbruk.

Aven om alkoholistvarden inte "botar’ avancerade
alkoholister kan den forldnga de helnyktra perioder-
na, minska alkoholkonsumtionen och &stadkomma
begransade forbattringar av levnadsvillkoren i dvrigt.
Den fyller hdrigenom en betydelsefull humanitdr upp-
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Forsoket visar att enkla men genomtdinkta dt-
girder kan vara effektiva om de sdtts in tillrdck-
ligt tidigt.

gift, som fortjanar all respekt.

Forebyggande atgirder i missbrukskarridrens andra
fas har storre utsikter att na bestaende resultat. Ojesjo
fann att av de alkoholmissbrukare som dnnu inte
utvecklat nagot beroende hade efter femton ar sextio
procent upphort med missbruket.

Problemet med att forebygga i denna fas ar att
missbrukarna sjilva inte brukar soka hjélp forran de
utvecklat ett psykiskt beroende med besvirande
kroppsliga, psykiska och sociala komplikationer. Men
Malmolidkaren Hans Kristenson®® har i ett forsok
inom den medicinska primérvarden gett exempel pé
hur man aktivt kan spara upp och stodja alkohol-
missbrukare, med ldgre sjukfranvaro, farre virddagar
pa sjukhus och ligre dddlighet som foljd. Forsoket
visar att enkla men genomtinkta stodatgdrder kan
vara effektiva om de sitts in tillrackligt tidigt.*!

Men hur virdefulla tidiga ingripanden av detta siag
4n dr for enskilda alkoholmissbrukare, kan de knap-
past mer dn marginellt paverka alkoholproblemets
storleksordning i samhillet. Socialpolitiska atgérder
for alkoholister kan inte ersdtta ett mangsidigt och
konsekvent system av forebyggande atgarder i miss-
brukskarridrens forsta fas.

Sociologen Kettil Bruun och hans medarbetare*?
inom Virldshilsoorganisationen (WHO) visade 1975
att nar totalkonsumtionen av alkohol Okar 1 ett sam-
hille, si tenderar antalet storkonsumenter och dér-
med ocksd mingden alkoholskador att 6ka. “Senare
arbeten har, om ndgot, bestyrkt denna slutsats”, kon-
staterade en annan WHO-kommission*? for nagot ar
sedan.

En vixande totalkonsumtion innebdr att nya dryc-
kestillfillen ldggs till det gamla monstret. Fran att
tidigare kanske ha anvints bara vid speciella tillfdllen
(tex vid familjefester eller enstaka restaurantbesdk)
blir alkoholen en dryck som forekommer i allt fler
vardagliga ssmmanhang.

Samhiillets alkoholkultur paverkar i hog grad miss-
brukarvardens mojligheter att uppvisa framgéng. En
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person med benigenhet till okontrollerat drickande
utsitts for farre frestelser i en ligkonsumtionskultur,
eftersom ménga av hans vianner formodligen dr métt-
liga alkoholkonsumenter. En hogkonsumtionskultur &
andra sidan, dir alkoholen dr en sjdlvklar del av var-
dagen, ger manga tillfdllen till omattlig alkoholkon-
sumtion som kan bidra till att framkalla och vidmakt-
hélla ett svart beroende.

Med motbokens avskaffande 1955 och forbattring-
en av minniskors levnadsstandard under sextiotalets
“rekordar”, forvandlades Sverige fran ett 14gkonsum-
tions- till ett hogkonsumtionssamhille. Darmed for-
samrades drastiskt situationen for dem som inte kla-
rar av att kontrollera sin alkoholkonsumtion. En un-
dersokning fran 1940-talet** visar att under motboks-
tiden hade alkoholmissbrukare inte hogre dodlighet
4n andra minniskor. I dag ddaremot har medelalders
manliga missbrukare sju ganger hogre dodlighet dn
andra min i samma alder.* Bland yngre missbrukare
ar overdddligheten dnnu hogre.

Totalkonsumtionen kan paverkas genom alkohol-
politiska &tgidrder. Juridiska, ekonomiska och fysiska
kontrollatgiarder kan, enligt Bruun och hans expert-
grupp, paverka alkoholproblemets storleksordning i
ett samhille. Enkelt uttryckt kan man sdga att ju
krangligare, dyrare och jobbigare det dr att skaffa al-
koholdrycker, desto gynnsammare blir utsikterna att
hélla missbruket nere. I Sverige svarar till exempel
borttagandet av mellandlet for ungefér hdlften av den
tjugoprocentiga nedgang av alkoholkonsumtionen
som skett sedan mitten av sjuttiotalet.*

Effektiva &tgarder mot missbruk maste utga fran en
annan helhetssyn dn symtomteorins, ndmligen en
insikt om att alla alkoholkonsumenter i samhillet
paverkar varandra. Om alkoholkonsumtion blir en
del av det vardagliga umgénget kommer nagra av dem
vi umgas med att fi problem med alkoholen och
kanske g under. Var och en av oss méste darfor halla
igen pa den egna alkoholkonsumtionen och acceptera

Vi mdste utgd fran en annan helhetssyn dn sym-
tomteorins, nimligen en insikt om att alla alko-
holkonsumenter i samhdillet paverkar varandra.
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Tron att vi skall kunna varda bort alkoholproble-
met eller kopa oss fria fran det genom forbiitt-
ringar av vilfirden har visat sig vara en illusion.

de begriansningar av tillgingligheten som fordras for
att stodja en allmin attitydforiandring till alkoholen.

Symtomteorins kanske viktigaste funktion har va-
rit att forhindra alkoholrestriktioner och forsvara den
alkoholnegativa opinionsbildning som kridvs for att
skydda folkhdlsan. Den hdvdar att sidana insatser
bara riktar sig mot symtomet, inte mot orsaken. Den
bagatelliserar totalkonsumtionens betydelse och
doljer sambandet mellan dryckesseden och alkohol-
skadorna. Den undergraver dirmed det solidaritets-
tankande som alkoholpolitiken méste bottna i.

En WHO-rapport papekade for nigra &r sedan att
missbrukarvirdens snabba tillvdxt i vistvirlden se-
dan slutet av 1960-talet delvis tjanat som “en slags
kulturell ursdkt™ for en allmin liberalisering av alko-
hollagstiftningen och alkoholvanorna.*’” Tron att vi
skall kunna varda bort alkoholproblemet eller kdpa
oss fria fran det genom forbittringar av den sociala
vilfarden har emellertid visat sig vara en illusion.
Aktuella forskningsron bekraftar att ansvaret for Jep-
pe och hans olycksbroder och -systrar aldrig kan vilt-
ras Over pé terapeuter eller sociala myndigheter. Det
vilar pd oss alla och dr i forsta hand en friga om hur vi
handskas med “innehéllet i flaskan™ och de intressen
som finns inblandade i dess tillverkning och forsilj-

ning.
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