











UTSATT: Blant kvinner er det mest risikodrikking i aldersgruppen 16-30 ar. Dette er
personer som ikke ngdvendigvis har et alkoholproblem, men som har stgrre risiko
for & oppleve negative konsekvenser av drikking. Foto: Shutterstock

Hjernen pavirkes av alkohol

Jevnlig og gjentatt bruk av et rusmiddel kan fgre til langvarige endringer i
hjernen. Endringene kan vare lenge etter at rusmiddelet har forsvunnet fra
kroppen, kanskje opptil flere ar, og endringene kan vaere av forskjellig art.
Toleranseutvikling, altsd at man trenger stadig mer av et rusmiddel for a
oppnd samme ruseffekt, er én slik type endring. Nedsatt toleranse, det vil si
at man taler mindre av et stoff, er ogsa en slik endring.

Hjernens vekt og volum (stgrrelse) reduseres ved gjentatt alkoholinntak
hos storbrukere av alkohol. Forskningen pa arsakene til dette gir ikke
entydige svar. Hos «bingedrinkers», altsa beruselsesdrikkere, har man funnet
en betydelig reduksjon i nervebaner i hjernen. Noen av disse endringene er
til en viss grad varige, men man har ogsa sett at endringene normaliseres
nar drikkingen opphgrer. Det er ogsa forskning som tyder pa at selv moderat
bruk av alkohol pavirker hjernens stgrrelse.

Forskere har funnet en klar, negativ sammenheng mellom alkoholinntak
og hjernens stgrrelse. Hjernen har bade hvit og grd substans. Den gra
substansen bestar av nerveceller, mens den hvite substansen inneholder
nervetrader som forbinder nervecellene med hverandre. Flere studier finner
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«Flere studier
tyder pa at
fyllekuler, altsa
det & drikke
mye over

kort tid, kan
fore til fysiske
endringer i
hjernen.»
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SUNNERE: Det er en seiglivet myte at ett glass rodvin om dagen er godt for hjertet.
Trening, sunt kosthold og rgykeslutt er tryggere og mer effektivt for a fa et sunt
hjerte. Foto: Shutterstock

at alkohol fgrer til reduksjon i bade hvit og gra substans.
Flere studier tyder pa at fyllekuler, altsd det & drikke mye over kort tid,
kan fore til fysiske endringer i hjernen. Det har blitt observert endringer i
frontallappen, den delen av hjernen som styrer blant annet impulskontroll
og oppmerksomhet. Forskere har sett pad 38 studier som underspker
«Alkohol hvordan det a drikke mye pa kort tid i ungdomsarene pavirker flere deler
pé\/irker av hjernen. Personene som ble underspkt var mellom 15 og 24 ar, og gikk
spesielt pa en «fyllekule» minst én gang i maneden. Drikkingen ble definert som
hjernens evhe «fyllekuler» dersom guttene drakk mer enn fem enheter og jentene fire pa
til & . under to timer. Dette er en vanlig definisjon pa beruselsesdrikking blant
Il a omgjgre voksne. Forskerne fant at de delene av hjernen som er viktige for selv-

korttidsminner kontroll, korttidsminne, evnen til a laere og risikovurdering, ble bade mindre
til langtids- og tynnere hos dem som drakk mye pa kort tid som tendringer. Unge som
minner.» ofte drikker mye pa kort tid, kan fa svekket evnen til & vurdere risikoen ved

a gjgre noe opp Mot hva man far ut av det.
Alkohol pavirker spesielt hjernens evne til & omgjgre korttidsminner til
langtidsminner. Hjernen er ikke ferdig utviklet for ved ca. 25-ars alder. Unge



hjerner under utvikling er derfor mer sarbare for alkoholrelaterte endringer
og for darligere kognitive funksjoner (hukommelse, leering, impulskontroll)
enn voksne hjerner.

Organskade
Ved gjentatt alkoholdrikking ¢ker risikoen for endringer i kroppens organer.
| tillegg til hjernen, kan alkohol pavirke blant annet nervesystemet, leveren
og blodtrykk. Hos voksne gker risikoen for organsykdommer ved et daglig
alkoholinntak pa rundt 2-3 enheter. Mage, tarm, bukspyttkjertelen kan ogsa
ta skade av langvarig hgyt alkoholinntak. | tillegg er det risiko for hjerne-
slag og infeksjonssykdommer. Leversykdom er relativt vanlig hos langvarige
storkonsumenter av alkohol, og den mest alvorlige formen forer til leversvikt
og dod.

Hos unge er beruselsesdrikking assosiert med stgrre risiko for lever-
sykdom, hjertesykdom, heyt blodtrykk, slag og kreft senere i livet.

Alkohol er ikke bra for hjertet

Alkohol pavirker hjertet pa flere mater. Nar man drikker alkohol, gker
pulsen og blodtrykket. P4 lang sikt er det en tydelig sammenheng mellom
alkoholinntak og hjerte- og karsykdommer. Generelt er det slik at jo mer
alkohol man drikker, jo stgrre blir sjansen for & bli syk. Blant annet gker
risikoen for hgyt blodtrykk, forstyrret hjerterytme, skade pa hjertemuskelen
og hjertesvikt. Det er ogsa rapporter som tyder pa at det er en sammen-
heng mellom heyt akutt alkoholinntak (at man drikker mye pa en gang) og
plutselig hjertesvikt. | tillegg inneholder alkohol mye kalorier. Hpyt inntak av
alkohol kan bidra til overvekt, som igjen er negativt for hjertet.

En seiglivet myte er at ett glass r¢dvin om dagen er godt for hjertet. Mye
forskning tyder pa at dette ikke stemmer, i hvert fall ikke for store deler av
befolkningen. Kun 15 prosent har et gen som gjor at litt alkohol hver dag er
bra for hjertet, og man ma ta en gentest for a finne ut av om man har dette
genet eller ikke. Moderat alkoholkonsum kan beskytte mot noen typer
hjertesykdommer, men ikke alle. Trening, sunt kosthold og rgykeslutt er
tryggere og mer effektivt for & fa et sunt hjerte. Ulempene alkoholdrikking
har for lever, kreft og faren for & utvikle avhengighet, er stgrre enn fordelene
ved & drikke alkohol. A redusere alkoholinntaket, selv for personer som
drikker lite eller moderat, er bra for hjertet.

Alkohol kan vaere kreftfremkallende

Alkohol er en av de mest kjente arsakene til kreft. Pa verdensbasis skyldes
en femtedel av de alkoholrelaterte dpdsfallene kreft. Alkohol har en toksisk
(giftig) effekt pa kroppen. Nar alkoholen brytes ned i leveren, dannes et stoff
kalt acetaldehyd. Dette stoffet kan skade celler og gener, og dermed ¢ke
faren for kreft. Det er store individuelle forskjeller i genene som bryter ned
alkohol i kroppen, og derfor er det ogsa store forskjeller pa hvordan alkohol
pavirker kreftrisikoen fra person til person.

Jevnlig bruk av alkohol gker risikoen for a fa kreft, spesielt kreft i munn
og svelg, spisergr, strupe, tykktarm, endetarm, lever og bryst. Det gjelder
bade dersom man drikker mye pa en gang eller litt av gangen. Risikoen for
kreft i munnhule, svelg og strupe mangedobles dersom man ogsa rgyker
samtidig som man drikker alkohol, sammenlignet med om du verken
royker eller drikker.
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«Norske helse-
myndigheter
rader gravide

til & avstd helt

fra a drikke
alkohol.»

USIKKERT: Det finnes ingen sikker forskning pa hvor mye eller lite man kan
drikke uten & skade fosteret. Foto: Shutterstock

Pa grunn av kroppslige forskjeller er det farligere for kvinner a ha et hgyt
alkoholkonsum enn for menn. Det er en tydelig kobling mellom alkohol og
brystkreft. A drikke litt alkohol hver dag ¢ker risikoen for brystkreft med 10-
12 prosent, ifplge en forskningsgjennomgang av nesten 100 studier.

A jevnlig drikke seg full i ungdomstiden gker faren for & f& kreft, lever-,
hjerte- og karsykdommer senere i livet.

cravide bor ikke drikke
Nar en gravid kvinne drikker alkohol, vil alkoholnivdet i blodet til kvinnen
og fosteret veere det samme. A drikke alkohol under svangerskapet pker
risikoen for tidlig fodsel, spontanabort, lav fodselsvekt, liten hodeomkrets og
for alkoholskader som hjerneskade lavere intelligens, psykiske og motoriske
utviklingsforstyrrelser, hukommelses- og leerevansker, adferds- og sosiale
problemer og misdannelser. Det finnes ingen sikker kunnskap om hvor mye
eller lite alkohol en gravid kvinne kan drikke uten a skade fosteret, og man
vet heller ikke sikkert hvordan alkoholen virker inn pa fosteret pa de ulike
stadiene under graviditeten. Derfor rader norske helsemyndigheter gravide
til & avsta helt fra & drikke alkohol.

Ogsa ndr man ammer bgr man vaere forsiktig med alkohol. Det anbefales
a unnga a drikke alkohol de forste seks ukene etter fpdsel, og & begrense
inntaket i manedene etterpa.
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Det er gledelig at ungdom jevnt over drikker mindre enn fgr. Norge har en
positiv bunnotering i Europa nar det kommer til ungdoms bruk av rusmidler.
Dette er en utvikling vi ma ta vare pa.

Samtidig viser tallene at ungdom i Norge drikker mer nar de forst
drikker. Norsk drikkekultur kjennetegnes av beruselsesdrikking, og dette
gjenspeiles hos de unge. Unge som drikker seg fulle har hgyere risiko for
uhell og skade, men ogsa for a oppleve alvorlige ting som vold og overgrep.
Dette drikkemgnsteret er ogsd en fysisk belastning for kroppen. A drikke
mye alkohol pa en gang pavirker kroppen mer negativt enn om man drik-
ker ssamme mengde over lengre tid.

Forskning viser at tidlig og risikofylt rusbruk henger sammen med
darligere karakterer, fraveer og frafall fra skole. | tillegg kan alkoholbruk i
ung alder pavirke hukommelsen, leeringsevne og impulskontroll. Ungdoms
alkoholbruk kan derfor ha potensielt alvorlige konsekvenser senere i livet.

Alkohol er det rusmiddelet flest ungdommer har erfaring med. Alko-
holbruk oppleves som vanlig i aldersgruppen 15-17 ar. Ifglge forskning er
den alkoholen mindrearige drikker i all hovedsak kjppt lovlig av venner
eller eldre spsken. Foreldre er ogsa en kilde til alkohol for unge. Ungdoms-
organisasjonen Juvente har i ti ar gjennomfert testkjpp der unge under 18
forspker a kjppe alkohol. De lykkes i snitt i ett av tre forsgk. Politisk er det
bred enighet om at kontrollen med salg ma styrkes. Det er viktig & bedre
systemene for dette, slik at mindreariges tilgang til alkohol begrenses.

A begrense ungdomsfyll krever gkt satsing p& forebygging. Rusftie
fritidstiloud er viktig, det samme er god ruskunnskap som setter unge i
stand til & ta informerte valg. Dette er med pa & redusere alkoholkonsumet
blant unge.

Vi trenger bedre oppfelging av unge som strever. Gjennom lavterskel-
tilbud og tidlig innsats, som helsesgstre og ungdommens helsestasjon, kan
unge fanges opp og fa hjelp for problemene har vokst seg store.

Og ikke minst ma voksne og foreldre veere gode forbilder og sette tydelige
grenser for ungdoms alkoholbruk. Foreldre som er tilstede i ungdommenes
liv, som har klare regler og holdninger til alkohol, og som tilbringer tid med
barna sine er blant de faktorene som sterkest bidrar til at ungdoms rusbruk
er lav. Foreldre er de viktigste forebyggerne og ferstelinjeforsvaret. De ma fa
hjelp til & gjgre den jobben.

Norge lykkes bedre enn de fleste med & holde rusbruken blant unge lav.
Her ma vi veere fore-var og ha en alkoholpolitikk og en forebyggingsstrategi
som handler om & ta vare pa det som virker og utvikle det som trenger
forbedring.
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«A begrense
ungdomesfyll
krever gkt
satsing pa
forebygging.»









Actis - Rusfeltets samarbeidsorgan er en paraply for organisasjoner som jobber

med rusfeltet. Vi representerer 32 organisasjoner. Vare medlemmer jobber med
ruspolitikk, forebygging, behandling og oppfglging av mennesker som har eller har hatt
avhengighetsproblemer, og flere driver med pargrendearbeid.

Actis jobber for & redusere skadene ved bruk av alkohol, narkotika og pengespill. Vare
medlemmer er: Arbeiderbevegelsens rus- og sosialpolitiske forbund (AEF), Atrop stotte-
og ettervernsenter, Barn av rusmisbrukere (BAR), Bl& Kors, Det hvite band, DNT - Edru
livsstil, Familieklubbene i Norge, Fondet for forskning og folkeopplysning om edruskap,
Forbundet mot rusgift (FMR), FORUT - solidaritetsaksjon for utvikling, Frelsesarmeens
rusomsorg, Helseutvalget, Internasjonal helse og sosialgruppe, IOGT Norge, Ja, det
nytter, Juba, Juvente, Stiftelsen Retretten, MA Rusfri trafikk og livsstil, MA Ungdom,
Minotenk, N.K.S. Veiledningssenter, NM hotels, Norsk helse- og avholdsforbund,

Norske jernbaners avantgarde (NJA), Norsk narkotikapolitiforening, Rusfri oppvekst,
Rusmisbrukernes interessseorganisasjon (RIO), Samarbeidsforum for norske kollektiver,
Skeiv verden, Trasoppklinikken og Ungdom mot narkotika (UMN).

Les mer pa www.actis.no
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