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Pohjoismaissa I
Tila stoitu kuolleisuus

Alkoholimyrkytyskuolemat ovat Suo-
messa monin verroin yleisempiä kuin
muissa Pohjoismaissa. Virallisten tilasto-
jen mukaan on 20 vuotta täyttäneiden
miesten alkoholimyrkytyskuolleisuus
Suomessa 9-kertainen Tanskaan, 7,5-ker-
tainen Ruotsiin ja noin 4-kertainen Nor-
jaan verrattuna, kun tarkastellaan vuo-
sien 1960-1967 keskiarvoja (Bruun 1972,

1221. F.rot ovat suuria. Mistä ne johtuvat?
Tässä kaksiosaisessa artikkelissa kerron,
mitä kuolleisuuseroista voi sanoa aihetta
käsittelevän tutkimukseni perusteella
(Poikolainen 1977). Esitän myös täydentä-
viä tietoja.

Ensimmäisessä osassa kuvaan Pohjois-
maiden alkoholimyrkytyskuolleisuutta
virallisten tilastojen antamien tietojen
avulla. Toisessa osassa tarkastelen kuol-
leisuuseroihin vaikuttavia tekijöitä ja
niiden keskinäistä merkitystä.r Mutta
ensin pitää selvittää, mikä alkoholimyr-
kytyskuolema on.

Mit en alkoholimy rkgty s t app aa ?

Alkoholin nauttiminen aiheuttaa elimis-
tössä myrkytystilan lamaamalla aivojen
ja muun hermoston toimintoja. Myrky-
tystila on usein lievä ja ilmenee ainoas-
taan kevyenä humalan tunteena sekä
hermoston ja lihasten yhteistoiminnan
häiriintymisenä. Kun veren alkoholipitoi-
suus on noin yksi promille, elämä saattaa
tuntua voittopuolisesti mukavalta, mutta
kun pitoisuus on noin kolme promillea,

' Artikkelin II osa julkaistaan lehtemme numerossa
311979, joka ilmestyy kesäkuussa.

Kari Poikolainen

kaikki näyttää jo sekavalta ja tajutto-
muus on lähellä, ellei alkanutkin. Jos
veren alkoholipitoisuus tästä vielä suure-
nee, on hengenlähtö tähellä. Tappava
veren alkoholipitoisuus on asiantuntijain
mukaan keskimäärin noin viisi promillea.
Toisaalta jo kolmen promillen pitoisuus
voi tappaa sairaan tai heikkokuntoisen. Ja
toisaalta eräät ajoissa hoitoon toimitetut
myrkytyksen uhrit ovat pelastuneet,
vaikka veren alkoholipitoisuus on ollut yli
seitsemän promillea.

Koirakokeet osoittavat, että alkoholi
lamaa aivoissa olevaa hengityskeskusta
ja että alkoholimyrkytyskuolema johtuu
tämän keskuksen toiminnan pysähtymi-
sestä tai huomattavasta heikkoudesta.
Jos hengityskeskuksen toiminta heikke-
nee hitaasti, hapenpuute saa aikaan
myrkytys§okin, joka sekin voi - ellei sitä
hoideta - johtaa kuolemaan.

Alkoholimg rky tg sku olemien til a st ointi

Alkoholimyrkytyskuolemat luokitellaan
joko tapaturmaksi, itsemurhaksi, mur-
haksi tai epäselväksi myrkytykseksi. Täs-
sä artikkelissa esitetään tietoja vain
tapaturmaisista alkoholimyrkytyskuole-
mista. Alkoholimyrkytyksistä, jotka on
luokiteltu itsemurhiksi, murhiksi tai epä-
selviksi kuolemantapauksiksi, ei julkaista
tietoja tavanomaisissa virallisissa tilas-
toissa. Sama koskee myös etyleeniglyko-
lin aiheuttamia myrkytyksiä. Etyleeni-
glykoli on alifaattinen alkoholi, jota esiin-
tyy mm. pakkasnesteissä eli jäänestoai-
neissa.

Alkoholimyrkytyskuolemat ovat lähes
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poikkeuksetta tapaturmia. Alkoholi-itse-
murhat ovat erittäin harvinaisia niin
Suomessa (Harenko 1978) kuin Englannis-
sa ja Walesissa (Barraclough 1974). Kun
tutkittiin tapaturmaiseen alkoholimyrky-
tykseen kuolleeksi tilastoituja helsinkiläi-
siä vuosilta 1960-1961 ja 1970-1971, ei
todettu yhtään tapausta, joka olisi voitu
luokitella itsemurhaksi (Lönnqvist 1977,
4l). Alkoholi-itsemurhat näyttävät siis
olevan erittäin harvinaisia. Sen sijaan
alkoholismi-kuolemansyy saattaa aiheut-
taa sekaannusta tilastoinnissa. Tämän
vuoksi esitän eri Pohjoismaista alkoholi-
myrkytyskuolemien lisäksi myös tilastoja
alkoholismikuolemista.

Miesten j a naisten kuolleisuus 1967-1 97 1

Suurin osa alkoholimyrkytykseen kuol-
leista on miehiä. Miesten kuolleisuus oli
Suomessa 93, Norjassa22, Ruotsissa 15 ja
Tanskassa 6 tapausta miljoonaa miestä ja
vuotta kohti, kun tarkastellaan vuosien
1967-1971 keskiarvoja. Suomalaisten
miesten kuolleisuus oli siis liki l6-kertai-
nen tanskalaisiin verrattuna, noin 6-ker-
tainen ruotsalaisiin verrattuna ja noin
4-kertainen norjalaisiin verrattuna; ikä-
vakiointi jyrkensi maitten välisiä eroja
hieman.

Naisten kuolleisuus alkoholimyrkytyk-
seen on huomattavasti pienempi kuin
miesten. Naisten kuolleisuustapauksia oli
miljoonaa naista ja vuotta kohti
1967-1971 Suomessa 7, Norjassa 3, Ruot-
sissa 2 ja Tanskassa l.

Kuolemantapausten luku vaihteli Ruot-
sissa 1967-1971 voimakkaasti vuodesta
toiseen; muissa maissa ei yllättäviä muu-
toksia esiintynyt. Alkoholimyrkytykseen
kuolleita miehiä oli 1967-1971 Suomessa
vuosittain 787-2L8, Ruotsissa 15-99, Nor-
jassa 27-54 ja Tanskassa 9-18; naisia oli
vastaavasti Suomessa 10-23, Ruotsissa
3-11, Norjassa 2-7 ja Tanskassa 2-6.
Alkoholimyrkytykseen kuolleeksi tilas-
toituja henkilöitä oli viisivuotiskauden
aikana Suomessa yhteensä 1 113, Ruotsis-
sa 328, Norjassa 237 ia Tanskassa 87.
Kuolleista oli miehiä Suomessa 93 o/o,

Ruotsissa ja Norjassa 89 % sekä Tanskas-
sa 79 %.

Alkoholismiin kuolleeksi tilastoituia oli
eniten Ruotsissa. Miesten alkoholismi-
kuolleisuus oli 1967-1971 Ruotsissa 38,

Suomessa 23, Norjassa 10 ja Tanskassa 4

tapausta miljoonaa miestä ja vuotta kohti.
Ruotsalaisten miesten kuolleisuus oli siis
lähes 10-kertainen tanskalaisiin, lähes
4-kertainen norjalaisiin ja noin 1,5-kertai-
nen suomalaisiin miehiin verrattuna. Ikä-
vakiointi vähensi maiden välisiä kuollei-
suuseroja jonkin verran.

Miesten alkoholismikuolemia oli
1967-1971 vuosittain tilastoitu Ruotsissa
133-193, Suomessa 2L-74, Norjassa
L4-26 ja Tanskassa 6-20. Naisväestössä
kuolleita oli vuosittain vastaavasti Ruot-
sissa 11-31, Suomessa 0-5, Norjassa 1-5
ja Tanskassa 0-2. Yhteensä vüsivuotis-
kauden aikana tilastoitiin alkoholismi-
kuolemia Ruotsissa 869, Suomessa 274,

Norjassa 108 ja Tanskassa 53. Kuolleista
oli miehiä Ruotsissa 87 o/o, Suomessa 95 o/o,

Norjassa 86 % ja Tanskassa 9L %.

Ku oll eisuu s Lä äneitt äin I I 6 7-1 I 7 I

Tutkimuksen pohjaksi kerätystä aineis-
tosta saatiin tietoja siitä, miten alkoholi-
myrkytys- ja alkoholismikuolemat jakau-
tuivat lääneittäin. Alkoholimyrkytys-
kuolleisuus oli Suomessa 1967-1971 suu-
rin Oulun ja Lapin lääneissä. Seuraavaksi
eniten kuolemantapauksia oli sattunut
Keski-Suomen läänissä. Neljänneksi suu-
rin kuolleisuusluku oli Uudellamaalla.
Norjassa alkoholimyrkytyskuolleisuus
keskittyi Oslon Iääniin. Selvää keskitty-
mistä ei havaittu Ruotsissa eikä Tanskas-
sa. Alkoholismikuolleisuus keskittyi Suo-
messa Uudenmaan lääniin ja Ruotsissa
Tukholman lääniin. Norjan ja Tanskan
alkoholismikuolleisuudesta ei kerätty
läänikohtaisia tietoj a.

IkörUhmi.ttäinen kuolleisuus I 967-1 97 1

Miesten alkoholimyrkytyskuolleisuus oli
Suomessa suurin 45-54-vuotiailla, Nor-
jassa 45--49-vuotiailla ja Ruotsissa
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50-59-vuotiailla. Tanskalaisten miesten
kuolleisuus oli pieni kaikissa ikäryhmissä;
selvää huippua ei löytynyt. Miesten kuol-
leisuus eneni Suomessa jyrkästi siirryt-
täessä nuoremmista ikäryhmistä van-
hempün. Jo 2l-29-vuotiaiden suomalais-
ten miesten kuolleisuus oli suurempi kuin
ruotsalaisten tai tanskalaisten miesten
kuolleisuus suurimmillaan. Ja suomalais-
ten 30-34-vuotiaiden miesten kuolleisuus
ylitti suurimman norjalaisten miesten
ikäryhmittäisen kuolleisuusluvun (kuvio
1).

Miesten ikäryhmittäinen alkoholismi-
kuolleisuus oli 1967-1971 Suomessa
suurin 40-49-vuotiailla, Ruotsissa
5O-59-vuotiailla ja Norjassa 65-69-vuo-
tiailla. Tanskassa ei kuolleisuus keskitty-
nyt selvästi mihinkään ikäryhmään.

Naisten pienten alkoholimyrkytys- ja
alkoholismikuolleisuuslukujen vuoksi ei-
vät niiden ikäryhmittäiset vertailut kerro
mitään olennaista. Sama koskee kuollei-
suuden kehitystä pitkällä aikavälillä. Tä-
män vuoksi tarkastelen ainoastaan mies-
ten kuolleisuuden muutoksia.

I{uoll eisuuden muut o s I I 6 1 - 1 I 74

Kuolleisuuden muutoksesta kertovat
vuosittaiset, ikävakioiduista kuolleisuus-
luvuista lasketut viiden vuoden liukuvat
keskiarvot.

Liukuvien keskiarvojen käyttäminen
tuo kehityssuunnat näkyviin selvemmin,
koska se vähentää perättäisten vuosien
kuolleisuuslukujen eroja. Toisaalta lasku-
tapa johtaa sühen, että aikasarja lyhenee
neljällä vuodella: kahden ensimmäisen ja
kahden viimeisen vuoden tiedot sisälty-
vät vain ensimmäiseen ja viimeiseen
keskiarvoon. Vuosien 1961-19?4 tiedoista
laskettujen liukuvien keskiarvojen sarja
sisältää süs vain vuodet 1963-1972.

Miesten alkoholimyrkytyskuolleisuus
eneni 1961-1974 selvästi Suomessa, Nor-
jassa ja Ruotsissa (kuvio 2). Nopeinta oli
kuolleisuuden kasvu Suomessa.

Miesten alkoholismikuolleisuus eneni
1961-1974 kaikissa Pohjoismaissa (kuvio
3). Alkoholismikuolleisuus suurentui eni-
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Kuoio I. Miesten ikäryhmittäinen alkoholimyrky-
tys- ja alkoholismikuolleisuus Pohjoismaissa
1967-1971
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Kuaio 2. Miesten alkoholimyrkytyskuolleisuuden
kehityssuunta Pohjoismaissa. Vuosien 1961-lg?4
ikävakioitujen kuolleisuuslukujen viiden vuoden
liukuvat keskiarvot
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Kursio 3. Miesten alkoholismikuolleisuuden kehitys-
suunta Pohjoismaissa. Vuosien 1961-1974 ikävakioi-
tujen kuolleisuuslukujen viiden vuoden liukuvat
keskiarvot
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ten Ruotsissa, mutta kasvu oli nopeaa
myös Suomessa.

Kuollei.suus j a alkoholin käy ttö

Alkoholimyrkytykseen ja alkoholismiin
kuolleista on miehiä noin yhdeksän kym-
menestä. Miesten kuolleisuus on niin
suuri kuin alkoholin kulutuksen perus-
teella odottaakin. Haastattelututkimuk-
set kertovat, että vuonna 1969 miehet
joivat Suomessa 82 % ia Ruotsissa 80 %
kaikesta kulutetusta alkoholista (Bruun
1972, 58).

Alkoholimyrkytys- ja alkoholismikuol-
leisuus kasautuu vahvimmin keski-ikäis-
ten, 40-59-vuotiaiden, miesten ryhmään.
Kuolleisuuden jakauma on selvästi toi-
senlainen kuin alkoholin kulutuksen ja-
kauma. Alkoholin käyttö oli 1969 Suomes-
sa runsainta 30-39-vuotiaiden keskuu-
dessa. Tätä vanhemmissa ikäryhmissä
kulutus väheni iän myötä (Simpura 1978,
66). Eroa kuolleisuuden ia kulutuksen
välillä voi selittää kolmella tavalla. Ensik-
si voi olettaa, että vaikka enemmistö
vähentää alkoholin kulutustaan, niin jot-
kut harvat lisäävät sitä tai jatkavat

entiseen tapaan. Toiseksi on mahdollista,
että kulutuksen pieneneminen ikävuosien
karttuessa johtuu osaksi sütä, että juo-
daan keskimäärin harvemmin. Vaikka
kerralla juo enemmän kuin nuorempana,
voi vuodessa juotu alkoholimäärä silti
jäädä aiempaa vähäisemmäksi. Kolman-
neksi vähentää denaturoitujen korvikeal-
koholien juominen vanhempien ikäryh-
mien alkoholinkulutuslukuja jonkin ver-
ran siitä, mitä ne voisivat olla, jos kaikille
riittäisi rahaa ostaa kylliksi juotavaksi
tarkoitettua alkoholia.

Alkoholismikuolleisuus kasautuu Suo-
men ja Ruotsin teollistuneimpün läänei-
hin, joissa alkoholin kulutuskin on suurin-
ta. Alkoholimyrkytyskuolleisuus on sen
sijaan Suomessa suurimmillaan maan
kahdessa pohjoisimmassa läänissä, vaik-
ka alkoholin kulutus ei siellä poikkea
paljoa maan keskitasosta. Alkoholimyr-
kytyskuoleman vaara ei siis näytä rüppu-
van suoranaisesti alkoholin kokonaisku-
lutuksesta.

Alkoholimyrkytys- ja alkoholismikuol-
leisuus ovat 1961-1974 selvästi suurentu-
neet ainakin Suomessa, Norjassa ja Ruot-
sissa. Samaan aikaan on myös alkoholin
kulutus Pohjoismaissa enentynyt. Koko-
naiskulutuksen kasvu ei kuitenkaan näy-
tä riittävän eri maissa tafahtuneen kuol-
leisuuden ajallisen muutoksen ja maitten
välisten erojen selitykseksi. Syitä on
haettava muualta.
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