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Psykisk hälsa och beroende - vad kan vårdcentralen göra?

Mikael Wibom
Medicinsk rådgivare

Specialist i allmänmedicin

Samordnare hälsoinriktad hälso- och sjukvård

Processledare riktade hälsosamtal

Enheten för kunskapsstyrning och FoU

Avdelningen för hälso- och sjukvårdsstyrning

Region Skåne 

Postadress: Avdelningen för hälso-och sjukvårdsstyrning/Dockplatsen ingång 4D

Regionkansliet, 291 89 Kristianstad
Besöksadress: Dockplatsen 26, Malmö
Telefon: +46 (0) 70 6106866



Alkohol och äldre



Guldkant eller riskbruk? 
Om alkoholens plats i åldrandet 
Ny rapport 2019
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Nationella riktlinjer för prevention och 
behandling vid ohälsosamma levnadsvanor

Fysisk aktivitet ɀTobak 
ɀAlkohol ɀMatvanor

Nyheter:

• Ökad fokus på vuxna med särskild risk

• Social sårbarhet har ökad prioritet

• Ökat fokus på vuxna som ska genomgå operation

• Rekommendationer för barn och unga

• Ökat fokus på levnadsvanor och graviditet

• Riktade hälsosamtal lyfts fram
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Hur många har ett riskbruk
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16 % riskbruk av alkohol hos vuxna
En högre andel riskbruk ses bland män, bland yngre (16-29 år) och bland svenskfödda.

Lägst andel riskbruk ses hos äldre (65-84 år) och de som är födda utanför Europa

Andelen med riskkonsumtion är högst i gruppen med gymnasial utbildningsnivå och lägst i 

gruppen med förgymnasial utbildning



• personer som idag är över 65 år 

har en högre alkoholkonsumtion 

än tidigare generationer.

• även skador och sjukdomar till 

följd av alkohol har ökat….

Begreppet äldre

-65 år och uppåt.

-yngre äldre 65-79 år 

-äldre äldre personer 

över 80 år

Vilka är 

äldre?
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”Andreasson S, Chikritzhs T, Dangardt F, Holder H,

Naimi T, Stockwell T (2019) Alkoholen och samhället 2019: Alkohol och

äldre, Stockholm: Svenska Läkaresällskapet, Svensk sjuksköterskeförening,

CERA & IOGT-NTO.



Fysiologiska förändringar

Á Minskad muskelmassa ïmindre utspªdningsvolym Ÿ hºgrepromille.

Á Alkohol aktiverar HPA-axeln 

- Ökad cortisolfrisättningŸ negativ p¬verkan p¬ m¬nga organ Ÿ     

accelererat åldrande.

Á Läkemedelsinteraktioner

Blodtrycksfall

Balansrubbningar 

Ökad sårbarhet med stigande ålder



Blodtryck

Rytmrubbning

Kardiomyopati

Diabetes

Sömn

Depression

Ångest

Minne

Infektion
Polyneuropati

Potens
Seborré
Rosasae
Psoriasis
Diarré
Lumbago
Myalgi
Cancer

> 200 sjukdomstillstånd med fastställda samband

Alkohol kan påverka det mesta
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Äldre

• Känsligare för alkoholens ruseffekter och skadliga hälsoeffekter 

(högre alkoholhalt i blod)

• Nedsatt funktion i organ 

• Läkemedelsinteraktioner

Max 7 standardglas eller mindre per vecka 

Inte mer än två standardglas vid ett och samma tillfälle
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Äldre

• Data från Nationell patientenkät visar att primärvården samtalar om 

levnadsvanor mer sällan med patienter ju äldre dessa är. 

• Särskilt tydligt är detta för samtal om alkohol och tobak. 

• Samtidigt blir en ohälsosam levnadsvana oftast ”farligare” ju äldre man 

blir 
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Bland män har användningen av läkemedel för att behandla

alkoholberoende minskat mellan 2010 och 2019 – från

3,55 till 2,96 per 1 000 invånare. Bland kvinnor har siffran

ökat marginellt – från 1,46 till 1,47 per 1000 invånare.

Socialstyrelsen konstaterar att det finns en underbehandling med läkemedel 

mot beroende. 

Socialstyrelsen, Missbruk, substansrelaterade diagnoser och spel om pengar
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Goda levnadsvanor gör skillnad!
Pilotfas 70 åringar

90% av alla hjärtinfarkter kopplas till 9 riskfaktorer

• Höga blodfetter

• Rökning/tobak

• Psykosociala faktorer

• Högt blodtryck

• Diabetes typ 2

• Bukfetma

• Lågt intag grönsaker, frukt

• Alkoholintag

• Fysisk inaktivitet



Varför 
söker man 
inte hjälp?

•Skam

•Stigmatiserande bemötande 
– äldre mer utsatta

•Måste sluta dricka helt





Alkoholberoende en stark riskfaktor för suicidförsök 

hos äldre (70+)

Morin et al.

Am J Ger Psych 2013

Fall Jämförelsegrupp

Män 45% 8%

Kvinnor 11% 1%



Alkohol och äldre

Samtal & Stöd



Patienten är 

arenan där vi ska 

tillämpa vår 

kunskap om 

evidens



Alkoholen påverkar 

ditt blodtryck……du borde 

dra ner ….

Ja… ja …



Är det okej ut att vi pratar 

om hur alkohol kan 

påverka ditt blodtryck?

Ja det går bra



Informera i dialog
UEU - Utforska - Erbjud - Utforska - Tillför

U Vad känner du till …?

E Information, samband….?

U Vad tänker du om det?  

T och det är också så att….

U Hur ser du på det?



Hur ofta dricker du 

alkohol en vanlig 

vecka? 



Vad ligger bakom…

beroende

kunna sova

Män 

65 ï79 år

3 av 10

en gång i veckan 

eller oftare 

nedstämdhet

smärta

ensamhet

tidsfördriv



Rådgivande

samtal



Nationella riktlinjer för prevention och behandling 
vid ohälsosamma levnadsvanor (2018)

Nationella riktlinjer för vård och stöd vid 
missbruk och beroende (2015)

RISKBRUK

Rådgivande samtal

Med uppföljning  

Många kan förändra sina alkoholvanor på egen hand

efter råd eller korta interventioner av hälso- och sjukvården



Forskningen visar att korta primärvårdsinterventioner kan vara 

en effektiv behandlingsmetod för äldre med alkoholproblematik.

Kuerbis A, Sacco P, Blazer DG, et al. Substance abuse among older adults. Clin Geriatr Med. 2014;30(3):629-54. 19. 

Lika bra eller bättre resultat ses hos äldre jämfört med yngre.

Oslin DW, Pettinati H, Volpicelli JR. Alcoholism treatment adherence: older age predicts better adherence and drinking outcomes. Am J Geriatr

Psychiatry. 2002;10(6):740-7



SVERIGES REGIONER I 

SAMVERKAN

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

SVERIGES REGIONER I 

SAMVERKAN

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

Nationellt vårdprogram vid ohälsosamma levnadsvanor 
– prevention och behandling

https://nationelltklinisktkunskapsstod.se/







Tresteg för att minska din alkoholkonsumtion:

1. Hur påverkar alkoholen dig och ditt liv.

- tänk igenom vad alkoholen betyder för dig

- skriv ner vad du vinna på att dricka mindre.

- bestämde dig hur mycket du vill dricka per vecka och när?

2.Förbereda dig:

-Bestämt vilken dag ska starta med de nya vanorna.

-Har alkohol hemma bara när det bestämt att du ska dricka.

-Börjar med alkohol med lägre procent

-Dricker vatten tillsammans med varje glas. 

-Räkna alltid dina glas när du dricker alkohol.

3. Ändra dina alkoholvanor:

-Dricker inte alkohol varje dag

-Prova att välja dryck med lägre alkoholhalt eller ett alkoholfritt alternativ. 

-Prova att halvera din alkoholkonsumtion under en period.



malsattning_rg1.pdf (sll.se)

Bestäm ett mål för konsumtionen per vecka och per tillfälle.

http://dok.slso.sll.se/BeroendeC/Alkohol/malsattning_rg1.pdf


dryckeskalender_12_veckor_.pdf (sll.se)

Registrera konsumtionen: skriv ner hur 

många glas det blir per dag

http://dok.slso.sll.se/BeroendeC/Alkohol/dryckeskalender_12_veckor_.pdf


Drick långsamt, minst en timme per 

glas.



Följ upp !
-Hur går det för dig?

-Känns planen rimlig?

- Problem? Önskemål om återbesök?



Undvik att dricka alkohol varje dag

Daglig alkoholkonsumtion, även måttliga mängder, kan öka risken 

för beroendeutveckling 

Alkoholkonsumption och risknivåer. Kunskapsunderlag och förslag till rekommendationer. Rapport 2018:1. 

Stockholm: Centrum för epidemiologi och samhällsmedicin, Stockholms läns landsting; 2018. 



Hur kan vi stödja patienter under 

med alkoholberoende?



Motivationshöjande behandling enligt 
MET –metoden

Farmakologisk behandling

Nationella riktlinjer för prevention och behandling 
vid ohälsosamma levnadsvanor (2018)

Nationella riktlinjer för vård och stöd vid 
missbruk och beroende (2015)

Rådgivande samtal
Med uppföljning  



Gränsdragning - skadligt bruk och beroende av alkohol
Skadligt bruk och beroende av alkohol - vårdriktlinje för primärvården - Vårdgivare Skåne (skane.se)

Primärvård

• Bedömning och behandling ges via socialtjänst eller primärvård i de flesta 

fall

• Specialiserad vård

• Akutmottagning – vid behov vid intoxikation, abstinens, annan komplikation

• Specialistpsykiatri eller LARO – behandling i vissa fall 

• Långvarigt och svårt beroende

https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/psykiatri-och-psykisk-ohalsa/ako/skadligt-bruk-och-beroende-av-alkohol/


Alkoholberoende i 

primärvården
Strukturerat omhändertagande av alkoholberoende i 

primärvården.

Utbildningen genomförs i samverkan mellan:

Hälsoinriktad hälso-

och 

sjukvård, Enheten 

för 

kunskapsstyrning 

och 

FoU, Avdelningen 

för hälso- och 

sjukvårdsstyrning 

(HSS)

Handlingsplan 

suicidprevention i 

Skåne (2018-

2022)

Primärvården - Skåne



Schema Ämne Föreläsare

13:00- 13:20 Inledning 
Vårdnivå och samverkan
Handlingsplan Suicidprevention

Elisabeth Risberg leg ssk
Malin Scharffenberg strateg 

13:20-14:00 Psykiska ohälsa - alkoholberoende Johannes Malm leg psykolog

14:00-14:15 Kaffe

14:15-14:45 Läkemedelsbehandling
Vad kan vi erbjuda minska suget, 
ta bort abstinensen

Mikael Wibom Vestlund spec läk 
allm medicin

14:45-15:30 MET- behandling 
Teamet runt patienten
Hur får vi en patientsäker vård

Elisabeth Risberg leg ssk, 
Carina Jönsson distrikt ssk

15:30-15:45 Diskussion



Samtal 1 Samtal 2

2 veckor

Samtal 3

Var månad

Samtal 4

Var månad

Samtal 5

Var månad

Samtal 6

Kartläggningssamtal Utvärdering

Alkoholsug



Samtal 1 Samtal 2

2 veckor

Samtal 3

Var månad

Samtal 4

Var månad

Samtal 5

Var månad

Samtal 6

Kartläggningssamtal Utvärdering

Alkoholsug
Á Psykiskt 

mående
Á Alkohol sug
Á Relationer / 

omgivning

Á Psykiskt 
mående

Á Alkohol sug
Á Relationer / 

omgivning

Á Psykiskt 
mående

Á Alkohol sug
Á Relationer / 

omgivning

Á Psykiskt 
mående

Á Alkohol sug
Á Relationer / 

omgivning

Á Återfallsprevention
Á Risksituationer

Á Återfallsprevention
Á Risksituationer

Á Återfallsprevention
Á Risksituationer

Á Återfallsprevention
Á Risksituationer



Läkarkontakt rekommenderas 

efter 1 månad, 6 och 12 månader
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Våga ta upp
frågan!!!!!

”Vår hälsa påverkas av våra levnadsvanor –

hur ser dina levnadsvanor ut?”

”Hur ofta dricker du alkohol?”
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Tack!

Mikael Wibom
Medicinsk rådgivare

Specialist i allmänmedicin

Samordnare hälsoinriktad hälso- och sjukvård

Processledare riktade hälsosamtal

Enheten för kunskapsstyrning och FoU

Avdelningen för hälso- och sjukvårdsstyrning

Region Skåne 

Postadress: Avdelningen för hälso-och sjukvårdsstyrning/Dockplatsen ingång 4D

Regionkansliet, 291 89 Kristianstad
Besöksadress: Dockplatsen 26, Malmö
Telefon: +46 (0) 70 6106866


