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Pipaluk Lynge-Rasmussen  
Medlem af Inatsisartut for Inuit Ataqatigiit   
 

Besvarelse af § 37 spørgsmål nr. 60/2021 
 
Kære Pipaluk Lynge-Rasmussen 
 
Du har i henhold til § 37 stk. 1 i Forretningsordenen for Inatsisartut fremsat spørgsmål til 
Naalakkersuisut. Naalakkersuisut takker for spørgsmålene, som gengives og besvares 
nedenfor. 
  

1. Hvilke målsætninger har Naalakkersuisut for alkoholområdet i indeværende 
valgperiode?  

 
Svar: 
Naalakkersuisut har flere målsætninger inden for alkoholområdet. Det indbefatter blandt 
andet at nedbringe alkoholforbruget, udskyde alkoholdebuten hos børn og unge samt be-
grænse skadevirkningerne ved et højt forbrug af alkohol.  
 
Der arbejdes med at skabe en bedre sammenhæng mellem den primære forebyggelse, 
der er godt på vej i Paarisa med Inuuneritta III, og den sekundære forebyggelse for grup-
per med et forbrug, der er et skadeligt eller potentielt skadeligt i forhold til deres udvikling, 
deltagelse i samfundet og sundhed. 
 
I Inuuneritta III er målet i pejlemærke fire, at der skal skabes gode og trygge opvækstvilkår 
til alle børn, så børnene beskyttes mod vold og overgreb og ikke skades af rusmidler og 
tobak. 
 
Derudover følger Naalakkersuisut nøje udviklingen i rusmiddelbehandlingen hos Allorfik. 
Dette inkluderer arbejdet med planen og implementeringen af børn og ungebehandlingen, 
der er en vigtig og prioriteret indsat. Allorfik har i dag et effektivt tilbud, der dækker be-
handlingsbehovet i både byer og bygder. Siden oprettelsen af Allorfik i 2016 er der hvert 
år sket en stigning i antallet af borgere, der henvises til og kommer i behandling. Allorfik 
har for nylig offentliggjort sin årsrapport for 20201 
 
 

2. Hvilke tanker gør Naalakkersuisut sig omkring behovet og mulighederne for 
at sænke alkoholforbruget? 

 
Svar: 

 
1 Niclasen, B, Sommerlund, K & Povlsen, FK, Årsrapport 2020. Nuuk: Allorfik, Videncenter 
om Afhængighed, 2021: 1‐37. 
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I 2017 blev den mere restriktive alkohollov indført. Den efterfølgende periode kunne man 
se et fald i tilførslen af alkohol. I 2019 blev der lavet en lovændring, som fjernede de 
forebyggende tiltag i alkoholloven, og efterfølgende har tilførslen af alkohol været sti-
gende jf. tal fra Grønlands Statistik. Naalakkersuisut er meget opmærksom på stigningen 
i tilførslen af alkohol, og vil følge udviklingen tæt for at klarlægge om, der er tale om en 
vedvarende ændring i forbruget. 
 
 

3. Hvilke tanker gør Naalakkersuisut sig omkring behovet og mulighederne for 
at påvirke befolkningens drikkemønster? 

 
Svar: 
Naalakkersuisut følger udviklingen tæt for at vurdere behovet for tiltag, der kan ændre 
drikkemønstret og reducere alkoholforbruget.  
 
Både den primære og sekundære forebyggelse skal styrkes i de kommende år i et sam-
arbejde mellem Allorfik, Paarisa og kommunerne. Dette arbejde er igangsat med imple-
menteringen af Inuuneritta IIII. I Inuuneritta III skal forebyggelse og sundhedsfremme på 
alkoholområdet ske gennem partnerskaber og i tæt dialog med lokalsamfundet. Det er 
hensigten, at der skal indgås partnerskabsaftaler med samtlige kommuner. 
 
 

4. Jeg er bekendt med undersøgelsen ”Omkostninger til misbrug i Grønland” 
udgivet af Departementet for Sundhed i 2015, hvoraf det fremgår, at de sam-
lede årlige omkostninger til misbrug er ca. 80 mio. kr. Har Naalakkersuisut 
nye oplysninger om, hvad alkoholrelaterede skader samt udgifter til be-
handling koster samfundet årligt? 

 
Svar: 
Der foreligger ikke nye oplysninger, hvad angår udgifterne til alkoholrelaterede syg-
domme, skader eller behandlinger. Naalakkersuisut vurderer, at redegørelsen Omkost-
ninger til misbrug i Grønland fra 2015 fortsat giver et retvisende estimat af omkostningerne 
forbundet med rusmidler, herunder alkohol.  
 
 
 

5. Har Naalakkersuisut overvejelser om at indføre et lignende system for salg 
af alkohol, som de kendes fra f.eks. Island og Færøerne, hvor salget foregår 
fra særlige butikker? 

 
Svar: 
Naalakkersuisut udelukker ikke, at det kan være en mulighed at lade sig inspirere af andre 
lande, der har gennemført forskellige strukturelle forebyggelsestiltag, som har haft en po-
sitiv effekt på drikkemønstret og reduceret alkoholforbruget. 
 
 
 
 

6. Hvilke hindringer, herunder f.eks. lovgivningsmæssige, ser Naalakkersui-
sut ved at indføre et system, som nævnt i spørgsmål 5? 
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Svar: 
Der er ikke tidligere lavet en afdækning af hindringerne, herunder de lovgivningsmæssige, 
ved at indføre et monopol på detailsalg af alkohol. Derfor er det ikke muligt at komme med 
en fyldestgørende beskrivelse af hindringerne. Det kan dog oplyses, at oprettelsen af et 
monopol på detailsalg af alkohol vil kræve, at der laves ændringer i alkoholloven.  
 
 

7. Har Naalakkersuisut kendskab til statistiske oplysninger om, hvorledes ind-
førelse af systemer, som nævnt i spørgsmål 5, har påvirket alkoholforbruget 
i f.eks. Island, Færøerne og Finland? 

 
 
Svar: 
Systemerne i de forskellige nordiske lande er implementeret over en lang årrække, hvor-
for det kan være vanskeligt at lave et sammenligningsgrundlag mellem landene. Naalak-
kersuisut er dog bekendt med, at de nordiske lande, der har særskilte butikker for salg af 
alkohol, har et lavere forbrug af alkohol end de lande, hvor alkohol sælges i dagligvare-
butikkerne. 
 
Overordnet kan det oplyses, at Verdenssundhedsorganisationens (WHO) anbefalinger og 
erfaringen fra de nordiske lande tydeliggør, at en restriktiv lovgivning med f.eks. reduceret 
tilgængelighed, synlighed og åbningstider på alkoholområdet, har en forebyggende effekt 
på det skadelige forbrug af alkohol samt udsætter alkoholdebuten hos børn og unge. 
 
 
 
Inussiarnersumik inuulluaqqusillunga 
Med venlig hilsen 
 
 
 
Kirsten Fencker 
 

 


