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Folketingets Sundhedsudvalg har den 15. marts 2022 stillet fglgende spgrgsmal nr.
540 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet
efter gnske fra Peder Hvelplund (EL).

Spgrgsmal nr. 540:

"Vil ministeren redeggre for omfanget af den forventede tabte indtjening og de
sundhedsmaessige besparelser, der vil vaere ved at indfgre et samlet forbud for salg
af alkohol til personer under 18 ar?”

Svar:

Regeringen gnsker at haeve aldersgransen for salg af alkohol i detailhandlen til 18 ar.
Danske unge har europarekord i druk. Det har en raekke alvorlige konsekvenser. Vi
mister i gennemsnit ét ungt menneske om maneden som fglge af alkohol. Og vi har
omkring 2.000 unge mennesker om aret, som er i kontakt med hospitalet pa grund af
akut alkoholberuselse eller alkoholforgiftning.

Heldigvis er det et fatal af de unge, der drikker, som dgr eller oplever at komme hos-
pitalet pa grund af alkohol. Men et stort alkoholforbrug har ogsa andre konsekvenser
— seerligt for unge. Alkohol pavirker de unges hjerner, der stadig er under udvikling.
Det geelder fx indleering og hukommelse. Og Sundhedsstyrelsen frarader derfor ogsa,
at unge under 18 ar drikker alkohol. Derfor har vi fokus pa netop unges alkoholfor-
brug.

Vi ved ogs3, at alkoholkulturen i dag er sa massiv, at den har store konsekvenser for
vores unges feaellesskaber. Fx hgrer vi fra Bgrns Vilkar om bgrn helt ned til 13-14 ar
som ringer fordi, at de fgler sig presset til at drikke for at veere en del af det sociale
feellesskab. Og vi ved, at 30 pct. af unge drikker mere end de har lyst til.

Forskning pa omradet viser, at lande med hgje aldersgraenser har faerre unge som
drikker ugentligt, eller som har prgvet at vaere fulde, end unge i lande med en lav al-
dersgraense for keb og servering af alkohol. Det kan naturligvis ikke sta alene. Derfor
seetter vi med sundhedsreformen ogsa fokus pa handhaevelsen af reglerne i detail-
handlen og kontrol. Samtidig inviterer vi ungdomsuddannelserne til at tage et med-
ansvar for at ggre op med unges drukkultur i tilknytning til uddannelserne, og vi vil
med en handleplan pa omradet satte skub i sunde ungdomsfallesskaber. Pa den
made kan vi sammen andre vores bgrn og unges alkoholkultur.

Jeg har til brug for besvarelsen bedt Skatteministeriet oplyse den forventede tabte
indteegt forbundet med forslaget om en 18-ars aldersgranse for salg af alkohol.
Skatteministeriet har oplyst fglgende:
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"En ensartet aldersgraense pa 18 ar skgnnes med betydelig usikkerhed at medfgre et
afledt afgiftstab pa ca. 20 mio. kr. som fglge af et reduceret indenlandsk salg af af-
giftsbelagt alkohol.

Skgnnet er baseret pa, at Sundhedsministeriet har oplyst, at der ved indfgrelse af al-
dersgraensen pa 15 ar i Danmark, sas et fald i andelen af unge under 15 ar, der havde
drukket alkohol den seneste maned med 36 pct. i perioden fra 1997 til 2000.

Det vurderes ikke, at der er en naevnevaerdig effekt fra graensehandel i forhold til un-
ges kgb af alkohol, da det hovedsageligt er priser frem for aldersgraensen, som giver
anledning til graeensehandel. Desuden vurderes unge under 18 ar i mindre omfang at
have mulighed for at graensehandle.”

Jeg skal bemaerke, at der er finansiering til forslaget i regeringens udspil til sundheds-
reformen.

Jeg kan derudover oplyse, at en opggrelse over besparelserne i sundhedsvaesnet som
folge af forslaget vil kreeve et naermere analysearbejde baseret pa forventede effek-
ter af forslaget. Det er derfor ikke muligt at oplyse et przecist tal. Besparelserne sfa.
forslaget vil forventningsvist veere i form af et fald i antallet af hospitalskontakter re-
lateret til alkohol. Derudover vil man skulle inkludere forventede fremtidige besparel-
ser i sundhedsvasnet, da vi ved, at unge der har en tidlig alkoholdebut og/eller har et
stort alkoholforbrug er fundet at have stgrre risiko for senere i livet at drikke mere
end andre voksne, hvilket medfgrer en gget risiko for alkoholrelaterede sygdomme
og skader. Det vil i en sddan undersggelse ogsa vaere relevant at inkludere den sam-
fundsmaessige gevinst ved at reducere overforbruget af alkohol.
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