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Resume

Introduktion: De nationale undersggelser af danskernes kostvaner
har siden 1995 vist et stigende alkoholindtag i den danske befolk-
ning. Formalet med dette studie er at belyse sammenhangen
mellem kostkvalitet, alkoholindtag og drikkemgnster i Danmark.
Materiale og metoder: Undersggelsen inkluderede data for 3.151
voksne (1.684 kvinder, 1.467 mend; 18-75 ar) fra den nationale
kostundersggelse 2000-2002. Deltagerne registrerede i syv pa
hinanden fglgende dage hvad og hvor meget, de spiste og drak.
For hvert individ blev der beregnet et indeks for kostkvalitet base-
ret pa indtaget af kostfibre og meettet fedt i forhold til de Nordiske
Neeringsstofanbefalinger (NNA).

Resultater: Bade med stigende antal genstande pr. uge og med
stigende antal ugentlige drikkedage, ss en darligere kostkvalitet.
| begge tilfeelde var tendensen mere tydelig for meend end for
kvinder. Gruppen af mand og kvinder med bedst kostkvalitet
havde et gennemsnitligt alkoholforbrug i overensstemmelse med
NNAs gvre alkoholgreenser samt feerre ugentlige drikkedage end
grupper med darligere kostkvalitet.

Konklusion: Et hgjt alkoholindtag er forbundet med darlig kost-
kvalitet. Fundene i ngerveerende studie er med til at understotte
NNAs gvre alkoholgraenser samt en eventuel anbefaling om et par
alkoholfrie dage om ugen.

En sund kost ber ifolge de Nordiske Naringsstofanbefalinger
(NNA) [1] hejst indeholde 20 g alkohol (knap to genstande)
pr. dag for mend og 10 g (knap en genstand) for kvinder.
Desuden bor alkohol hejst bidrage med 5% af det samlede
energiindtag. De danske kostrdd, Kostradene 2005 [2], omszt-
ter nzeringsstofanbefalingerne til rdd, der er baseret pa fode-
varegrupper, og giver befolkningen vejledning om, hvad sund
kost ber indeholde, og hvad der ber udelades eller begrenses.
Der er ingen specifikke anbefalinger om indtag af alkohol.
Ogsa i USA [3] anbefales en sund kost at indeholde hejst to
genstande pr. dag for mend og en genstand for kvinder. En
genstand defineres som 12 g alkohol (15 ml) i Danmark og
USA, 10 g alkohol i Australien og 8 g i UK.

En rekke undersogelser har vist, at der for midaldrende og
zldre er en J-formet sammenhang mellem alkoholindtag og
risikoen for hjerte-kar-sygdom og type-2 diabetes, sa det i

forhold til helt atholdende personer er en fordel at drikke 1-2
genstande om dagen [4]. For mend under ca. 40 &r og kvinder
under ca. 55 ar synes der ikke at veere helbredsmassige
fordele ved at indtage alkohol [5]. Et hejt alkoholindtag med-
forer oget dodelighed, og Sundhedsstyrelsen (SST) [6] har
fastsat de maksimale genstandsgrenser for mand og (ikke-
gravide) kvinder til henholdsvis 21 og 14 genstande pr. uge.

I den nyeste rapport fra den internationale kreftforskning [7]
anbefales, at hvis der indtages alkoholiske drikke, ber forbru-
get begraenses til hojst to genstande pr. dag for mend og hejst
en genstand for kvinder, sidstnzevnte iszr af hensyn til den
ogede risiko for brystkraft (en genstand er her defineret som
10-15 g alkohol).

I Danmark er der altsé forskellige udmeldinger fra forskel-
lige myndigheder og sygdomsforebyggende organisationer,
og selv om udmeldingerne er baseret pa forskellige kriterier,
kan det gore anbefalingerne uklare for befolkningen.

I de senere ar er opmaerksomheden ogsa rettet mod hyppig-
heden af alkoholindtaget. I flere undersogelser konkluderes
det, at det samlet set er bedst for helbredet at drikke et lavt an-
tal genstande fordelt pa flere dage om ugen, og at binge drinking
(dvs. fem eller flere genstande ved samme lejlighed) oger risi-
koen for ded [4, 8]. I SST’s anbefalinger er det derfor nu tilfgjet,
at der hejst ber drikkes fire genstande ved samme lejlighed.

I Danmark er sammenhzangen mellem kostkvalitet og
alkoholvaner blevet undersogt af Tjonneland et al[9], som
fandt, at gruppen, der drak 1-3 glas vin pr. dag, sammenlignet
med gruppen, der drak hejst 2,5 glas vin om maneden, havde
sundere kostvaner malt som indtag af frugt og grent, fisk samt
brug af fedtstof. I Den Nationale Kostundersogelse 1995 blev
der fundet bedst kostkvalitet malt som indtag af frugt og
gront, hos de der slet ikke drak alkohol [10]. En undersogelse
fra USA [11] fandt ikke forskel i kostkvalitet imellem de, der
drak alkohol, og de, der ikke drak.

Formalet med narverende studie er at undersoge sam-
menhangen mellem kostkvalitet, alkoholindtag og drikke-
menster i Danmark, samt at diskutere de nuvarende gen-
standsgrenser for alkoholindtag i forhold til kostkvalitet.

Materiale og metoder

Den Nationale Kostundersogelse er en fortlebende tveersnits-
undersogelse, som omfatter et repraesentativt udsnit af dan-
skere i alderen 4-75 ar. I nzerverende analyse indgir data fra
perioden 2000-2002 med 3.151 voksne (1.684 kvinder, 1.467
mend) fra 18-75 ar. Hver deltager gennemgik et personligt
interview om sociale baggrundsforhold, holdninger og livsstil
og fik derpa udleveret prekodede kostdagboger, hvori de
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Tabel 1. Fordeling af meend og
kvinder p& genstande pr. uge og

Antal drikkedage? pr. uge

drikkedage pr. uge. 0 1-2 3-4 5-6 7 I alt
Maend
Medianantal genstande pr. uge .. ........... ... .. ... 0 4 10 17 25
Antal genstande pr. uge
<Y (NZ139) oottt 8% 2% - - - 10%
L1-7 (N=350) & o ot et e e e 15% 8% 1% 0% 24%
8-14 (N=333) . oot ittt it - 4% 9% 7% 2% 22%
15-21 (NZ273) oo v ottt et e e e e 1% 5% 7% 5% 18%
521 (NZ372) 1t i e e e e e 1% 3% 8% 14% 26%
Kvinder
Medianantal genstande pr. uge .. ........... ... .. ... 0 2 8 12 18
Antal genstande pr. uge
<Y (N=349) .t 15% 6% - - - 21%
L1-7 (NZ625) .« oot e e e e 24% 11% 2% 0% 37%
8-14 (NTA07) . v o - 4% 10% 7% 3% 24%
S14 (N=303) . oottt e e - 1% 3% 6% 8% 18%

a) En drikkedag er her defineret som en dag, hvor der indtages mindst 6 g alkohol.

hver dag i syv pa hinanden folgende dage registrerede hvad
og hvor meget, de spiste og drak. I alt 62% af de voksne i stik-
proven blev interviewet, og 50% af stikproven returnerede
anvendelige kostdagbeger [12].

Den deltagende population blev efterfolgende sammenlig-
net med data fra Danmarks Statistik for samme aldersgruppe.
Sammenligningen viste, at kons- og aldersfordeling samt
urbaniseringsgrad i undersogelsespopulationen kan karakteri-
seres som taet pa repraesentativ for befolkningen, mens ud-
dannelsesniveauet generelt var lidt hejere [12].

Idet tvaersnitsundersogelser ikke kan vise kausale sammen-
haenge, men kun statistiske sammenhznge, refererer de om-
talte sammenhznge i artiklen til de statistiske analyser.

Maling af kostkvalitet
Kostens kvalitet blev bedemt i forhold til NNA og Kostradene
2005. Til dette formal er der tidligere udviklet et simplificeret
mal for kostkvalitet, Simple Diet Quality Index (SDQI), der be-
regnes ud fra kostens indhold af kostfibre og mettet fedt [13].
Ved at valge anbefalingerne for kostfibre og mettet fedt
som indikatorer for en sund kost fas et helhedsorienteret bil-
lede af kostens kvalitet, da kostfibre er associeret til indtag af
frugt og gront, kartofler, grove cerealier, mens meettet fedt er
associeret til indtag af fedtstoffer, fede ked- og mejeriproduk-
ter, fastfood, visse typer slik, kiks og kager. For hvert individ
blev beregnet en kostfiberfaktor og en faktor for mettet fedt i
forhold til, hvor tet indtaget var pa anbefalingerne .
Gennemsnittet af de to faktorer betegnes SDQI. SDQI ka-
rakteriserer kostkvaliteten og kan antage en verdi mellem 0
0g 100 [13]. Jo hejere veerdi, des bedre kostkvalitet, dvs. hojere
indtag af frugt og grent, fisk, grove cerealier og fedtfattige
kod- og mejeriprodukter, samt lavere indtag af fedtstoffer,
slik, sukkersadede drikkevarer og alkohol. Gruppen, der
havde en kost, som tilnzrmelsesvis levede op til NNA og
Kostradene 2005, havde et gennemsnitligt SDQI pa 87.

Statistik

Variansanalyser blev gennemfort med henholdsvis antal
genstande pr. uge og antal drikkedage pr. uge som athangige
variable og kostkvalitet (kvartiler af SDQI), rygning, alders-
grupper og uddannelse som uafhzngige variable. Indbyrdes
parvise sammenligninger blev foretaget vha. t-test. Kovarians-
analyser blev gennemfort med henholdsvis kostkvalitet
(SDQI) og energiindtag som afhzngig variabel, henholdsvis
antal genstande og antal drikkedage pr. uge som kovariater,
og rygning, aldersgrupper og uddannelse som uathengige
klassevariable. I alle analyser blev mand og kvinder analyse-
ret hver for sig. Alle statistiske analyser blev gennemfort vha.
Statistical Analysis System Enterprise Guide 3.0 (SAS Institute,
USA).

Resultater

Af Tabel 1 fremgar, at 26% af mendene og 18% af kvinderne
drak mere end SSTs maksimale genstandsgrenser i lobet af
ugen. Det sis ogs3, at jo flere ugentlige drikkedage, jo hejere
alkoholforbrug. En drikkedag er her defineret som en dag,
hvor der indtages mindst en halv genstand (6 g alkohol). Det
sas endvidere, at kun 8% af mandene og 15% af kvinderne slet
ikke drak alkohol i lebet af registreringsperioden.

Med stigende antal genstande pr. uge sas en ringere kost-
kvalitet for bdde mznd og kvinder (p < 0,005) (Figur 1). Bide
mend og kvinder med et hejt antal drikkedage pr. uge havde
ringere kostkvalitet (p < 0,006) end mznd og kvinder med et
lavt antal ugentlige drikkedage. De statistiske analyser viste, at
meends kostkvalitet faldt med (gennemsnit + standardfejl) 1,47
* 0,23 pr. drikkedag, mens kvinders kostkvalitet faldt med 0,76
* 0,22 pr. drikkedag (data ikke vist). Kvinder havde generelt
hojere kostkvalitet end mand. Ydermere sis et hojere energi-
indtag med stigende antal genstande og drikkedage. Energi-
indtaget var 93 * 35 kJ/dag hejere pr. drikkedag for mznd og
99 + 25 kJ/dag hejere pr. drikkedag for kvinder (p < 0,01).
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Tabel 2 viser, at mend og kvinder i den bedste kostkvali-
tetskvartil i gennemsnit drak henholdsvis 12 og syv genstande
pr. uge, dvs. i overensstemmelse med NNA’s gvre alkohol-
greense, mens mend og kvinder i kvartilerne med darligere
kostkvalitet gennemsnitligt drak mere end NNAs ovre alko-
holgrense, men mindre end SSTs genstandsgreenser. Yder-
mere havde mznd og kvinder i den bedste kostkvalitetskvar-
til i gennemsnit fzerre drikkedage pr. uge end mend og
kvinder med darligere kostkvalitet.

Blandt mandene havde 56% en alkoholenergiprocent (E%),
der 13 over NNAs anbefaling pa hejst fem E%. Blandt kvin-
derne var denne andel 38% (data ikke vist).

Diskussion
I den danske befolkning er et hejt alkoholindtag forbundet
med en darlig kostkvalitet.

Det er muligt, at et hejt alkoholforbrug stimulerer appetit-
ten og pavirker indtaget i retning af mere fedt- og saltholdige
fodevarer. Saledes er det vist, at indtag af knap tre genstande i
forbindelse med et maltid fik forsegspersoner til at spise mere
og vaelge mere fedt- og saltholdige produkter i forhold til
indtag af en eller faerre genstande [19]. Resultaterne fra neer-
varende studie viser ligeledes, at et hojt alkoholindtag er for-
bundet med et hojere energiindtag, hvilket kan vaere med til
at fremme udvikling af overvagt og fedme.

Mange ugentlige drikkedage er desuden forbundet med et
hejt alkoholindtag og darlig kostkvalitet. Dette er iser tydeligt
for mendene. I USA blev det fundet, at flere drikkedage var
associeret med bedre kostkvalitet [11]. Forklaringen pa for-
skellen til nzerveerende undersogelses resultater er formentlig
forskel i alkoholkultur. I USA er det almindeligt kun at drikke
et glas vin til middagsmaden, hvor der i Danmark typisk drik-
kes flere glas. Det er teoretisk set godt at anbefale, at forbruget
spredes til flere ugentlige drikkedage, bl.a. for at begrense
binge drinking, men i Danmark er det ikke sandsynligt, at det
vil nedsztte alkoholforbruget eller forbedre kostkvaliteten.

Styrken i nerverende undersogelse er, at maling af alko-
holindtaget er sket dagligt, hvorved hukommelsesbias mind-
skes. De daglige selvadministrerede sporgeskemaer, som blev
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SDQI = Simple Diet Quality Index, et kostkvalitetsindeks, der er beregnet ud
fra kostens indhold af kostfibre og meettet fedt [13].

Figur 1. Sammenhangen mellem kostkvalitet og antal genstande pr. uge for
kvinder og meend. Kovariansanalysemodel hvori ogsé rygning, alder og uddan-
nelse indgér som klassevariable.

anvendt i denne undersegelse, medforer, at en hojere andel af
alkoholforbruget registreres end ved bagudrettede personlige
interview, som hidtil har veret benyttet til at monitorere be-
folkningens alkoholforbrug [17]. En syv dages kostregistrering
afspejler ikke szedvanlig indtagelse pa individniveau for alle
fodevarer, men da alkohol indtages hyppigt i Danmark (i
naerverende undersogelse drak 88% alkohol i lebet af en uge,
hvilket var hojere end for drikkemzlk), er undersegelsesperi-
oden pa en uge tilstreekkelig til at rangordne individer efter
deres alkoholindtag. Endvidere indgar der data fra 3.151 per-
soner, hvilket ogsa giver et validt estimat pa gruppeniveau.
Desuden tager indsamlingsproceduren, som foregik over hele
aret, hojde for evt. sesonvariationer i fodevare- og alkohol-
indtag. Dog er hojtider som jul og nytdr samt sommerferie-
perioden darligere representeret, og her skonnes alkohol-
indtagelsen at vaere hejere.

I undersogelsen er der kontrolleret statistisk for kendte
konfoundere vedrerende indtagelse af alkohol, f.eks. varia-

Tabel 2. Antal genstande og antal drikkedage pr. uge i kostkvalitetskvartiler (gennemsnit + standardfejl).

Kostkvalitet i kvartiler fra darligst til bedst

1. kvartil 2. kvartil 3. kvartil 4. kvartil p-veerdi2
Meend (n= 1.467) Kostkvalitet (SDQI) . .. ...t 32,3+0,3 48,3+ 0,2 61,5+0,2 81,6 +0,5
Antal genstande pr.uge . . ... ... ... ... 18,8 £ 0,8~ 15,7 £ 0,88 15,4 + 0,88 11,9 +0,8¢ p < 0,001
Antal drikkedage pr.uge . ................ 4,3+0,17 4,2 +0,1A 4,0+ 0,1~ 3,4+0,18 p < 0,001
Kvinder (n= 1.684)  Kostkvalitet (SDQI) . .. .................. 40,7 +0,4 58,3+0,2 71,8+0,2 90,5+ 0,3
Antal genstande pr.uge . . ... ... .. ... 8,7 £ 0,4~ 7,8 £ 0,48 7,6 + 0,48¢ 6,8 + 0,4¢ p = 0,009
Antal drikkedage pr.uge . ................ 3,2+0,14 &l 2= Q= 2,9 +0,18¢ 2,8 +0,1¢ p=0,014

a) Overordnet p-veaerdi for hovedvirkning af antal genstande og drikkedage pr. uge i ANOVA, hvori ogsa rygning, alder og uddannelse indgér. Estimater med for-

skellige bogstaver er signifikant forskellige (p < 0,05).

SDQI = Simple Diet Quality Index, et kostkvalitetsindeks, der er beregnet ud fra kostens indhold af kostfibre og meettet fedt [13].
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blerne alder, uddannelse og rygning, som alle har betydning
for indtagelsen af alkohol. Fysisk aktivitet og body mass index
var med i de indledende analyser, men havde ingen betyd-
ning og blev derfor udeladt. Det kan ikke udelukkes, at ikke-
erkendte konfoundere kan have indflydelse pa resultaterne.
Der er et betydeligt frafald pa 50% i undersogelsespopulatio-
nen, hvilket resulterer i, at undersogelsespopulationen er lidt
bedre uddannet end befolkningen som helhed. Det betyder,
at fordelingen i alkoholindtaget er smallere end i virkelig-
heden, fordi grupperne med kort uddannelse er underrepree-
senteret. Grupper med lang uddannelse har generelt et hojere
alkoholforbrug, men samtidig indgar egentlige alkoholafhzn-
gige sandsynligvis ikke i undersogelsen, hvorfor andelen, der
overskrider genstandsgrenserne, neppe er overvurderet.
Resultater fra de nationale kostundersogelser og sundheds-
og sygelighedsundersogelser, som i lighed med kostunder-
sogelserne monitorerer alkoholindtaget over en uge, viser i
modsatning til salgsstatistikkerne, at alkoholindtaget har ve-
ret stigende siden 1995 [15, 16]. Ifolge de nationale kostunder-
sogelser er andelen af voksne danskere, der overskrider de
officielle genstandsgreenser pa henholdsvis 21 og 14 gen-
stande om ugen, ogsa steget i perioden fra 1995 til 2000-2002.
I undersagelsen 2000-2002 drak 26% af mendene og 18% af
kvinderne mere end disse genstandsgraenser. Det svarer til

Appendiks

Beregning af kostkvalitetsscore

Et simplificeret mal for kostkvalitet, Simple Diet Quality
Index (SDQI), beregnes ud fra kostens indhold af kostfibre
og meettet fedt. For hver person beregnes en kostfiberfak-
tor og en faktor for meettet fedt:

Eksempel pa beregning af kostfiberfaktor

Anbefalet dagligt indtag (Nordiske Neeringsstofanbefalin-
ger (NNR)): 3 g/MJ

Personens daglige indtag: 1,8 g/MJ

Kostfiberfaktor = 1,8/3 x 100 = 60 (faktoren seettes til
100, hvis indtaget er > 3 g/MJ)

Eksempel pa beregning af meettet fedt-faktor

Anbefalet dagligt indtag (NNR): < 10 E% (uden alkohol)

Personens daglige indtag: 13 E% (uden alkohol)

Faktor for meettet fedt = (1 — (13 - 10) / 10) x 100 = 70
(faktoren seettes til 100, hvis indtaget < 10 E%, og til O,

hvis indtaget > 20 E%).

SDQI = gennemsnittet af de to faktorer

((60 + 70) / 2 = 65)

SDQI karakteriserer kostkvaliteten og kan antage en veerdi
mellem O og 100. Jo hgjere veerdi, jo bedre kostkvalitet.
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over 750.000 danskere, dvs. 250.000 mere, end hvad der tidli-
gere er ansldet [14]. Det var iszer dem i alderen 40 ar og
derover, som overskred genstandsgrenserne, og som drak
mindst fem dage om ugen. Udviklingen er siledes gaet i mod-
sat retning af de forebyggelsespolitiske mélszetninger om at
nedsette antallet af voksne, der drikker mere end genstands-
grenserne.

Det stigende alkoholforbrug er problematisk ikke mindst
setilyset af, at alkohol er en af de enkeltfaktorer, der har
storst indflydelse pa folkesundheden, idet et hojt alkoholfor-
brug er forbundet med eget risiko for sygdom og tidlig ded
[18]. I den sammenhang ma det fremhaeves, at der mangler
undersogelser af effekten af alkohol pa unge mht. risikoen for
livsstilssygdomme som fedme, hjerte-kar-sygdom, type 2-
diabetes og kreft [4].

Genstandsgraenser pa henholdsvis 14 og syv genstande pr.
uge er i overensstemmelse med den nyeste rapport fra den in-
ternationale kraeftforskning [7], og med hvad der er foreneligt
med en sund kost, der forebygger udvikling af livsstilssyg-
domme [1]. Det ville vaere sundhedsmeessigt fordelagtigt, hvis
de officielle genstandsgranser blev 2ndret, s de harmonerer
med anbefalingerne for en sund kost.

I radgivning om alkohol ber begraensning af binge drinking
fortsat indga. Hvis fokus er at nedsztte det samlede forbrug,
ber det desuden overvejes at anbefale et antal alkoholfri dage
om ugen, i lighed med hvad der er gjort i Australien [20].
Resultater fra nervaerende undersogelse peger pa, at 3-4 alko-
holfrie dage vil veere optimalt i forhold til sunde kostvaner og
et dertil svarende alkoholforbrug.

Det konkluderes, at et hojt alkoholindtag er forbundet
med darlig kostkvalitet. Kvartilen af meend og kvinder med
bedst kostkvalitet drak i overensstemmelse med NNA’s gvre
alkoholgranse, mens mend og kvinder i kvartilerne med dar-
ligere kostkvalitet gennemsnitligt drak mere end NNA’s avre
alkoholgranse, men mindre end SST’s genstandsgranser.
Bade mznd og kvinder med et hejt antal drikkedage pr. uge
havde en ringere kostkvalitet end mznd og kvinder med et
lavt antal ugentlige drikkedage. Dette kunne understotte en
eventuel anbefaling om et par alkoholfrie dage om ugen.
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Danmarks Tekniske Universitet, DK-2860 Sgborg. E-mail: apbj@food.dtu.dk

Antaget: 24. november 2008
Interessekonflikter: Ingen

Litteratur

1. Nordisk Ministerrad. Nordiske Neeringsstofanbefalinger 2004. Kgbenhavn:
Nordisk Ministerrad, 2004.

2. Astrup AV, Andersen NL, Stender S et al. Kostrddene 2005. Kgbenhavn:
Danmarks Fgdevareforskning og Erneeringsradet, 2005.

3. USDA. Dietary Guidelines for Americans. 2005.
www.health.gov/dietaryguidelines (1. februar 2008).

4. Motions- og Ernaeringsradet. Alkohol og livsstilssygdomme. Kgbenhavn:
Motions og Erneeringsradet, 2007.

5. White IR, Altmann DR, Nanchatal K. Alcohol consumption and mortality:
modelling risks for men and women at different ages. BMJ 2005;325;191-7.

6. Sundhedsstyrelsen. Genstandsgraenser for voksne. Kgbenhavn: Sundheds-
styrelsen, 2005.



UGESKR LAGER 171/9 | 23. FEBRUAR 2009

VIDENSKAB OG PRAKSIS | ORIGINALARTIKEL

7. World Cancer Research Fund/American Institute for Cancer Research. Food,
nutrition, physical activity and the prevention of cancer: a global perspective.
Washington DC: AICR, 2007.

8. Mgrch LS, Becker U, Olsen J et al. Er der grund til at eendre de kendte gen-
standsgraenser for voksne? Ugeskr Laeger 2005;167:3777-9.

9. Tjenneland AM, Grgnbaek MN, Stripp C et al. Sammenhangen mellem kost
og alkoholvaner blandt 48.763 danske mand og kvinder. Ugeskr Laeger
1999;161:6923-7.

10. Groth MV, Fagt S. Danskernes kostvaner — maltidsvaner, sociale forskelle og
sammenhang med anden livsstil. Kgbenhavn: Danmarks Fgdevareforskning,
2003.

11. Breslow RA, Guenther PM, Smothers BA. Alcohol drinking patterns and diet
quality: The 1999-2000 national health and nutrition examination survey.
Am J Epidemiol 2006;136:359-66.

12. Lyhne N, Christensen T, Groth MV et al. Danskernes kostvaner 2000-2002.
Hovedresultater. Kgbenhavn: Danmarks Fgdevareforskning, 2005.

13. Biltoft-Jensen A, Fagt S, Groth et al. The intake of saturated fat and dietary

fibre: a possible indicator of diet quality. Br J Nutrition 2008, 21. januar
(Epub ahead of print).

14. Indenrigs- og Sundhedsministeriet. Sund hele livet — de nationale mal og
strategier for folkesundheden 2002-10. Kgbenhavn, 2002.

15. Fagt S, Matthiessen J, Biltoft-Jensen A et al. Udviklingen i danskernes kost
1985-2001. Kgbenhavn: Danmarks Fgdevareforskning, 2004.

16. Ekholm O, Kjgller M, Davidsen M et al. Sundhed og sygelighed i Danmark
2005 og udviklingen siden 1987. Kgbenhavn: Statens Institut for Folke-
sundhed, 2006.

17. Ekholm O. Influence of the recall period on self-reported alcohol intake. Euro
J Clin Nutrition 2004;58:60-3.

18. Juel K, Sgrensen J, Brannum-Hansen H. Risikofaktorer og folkesundhed i
Danmark. Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2006.

19. Caton SJ, Ball M, Ahern A Hetherington MM. Dose-dependent effects of alco-
hol on appetite and food intake. Physiol & Behav 2004;81:51-8.

20. National Health and Medical Research Council. Australian alcohol guide-
lines: health risks and benefits. Canberra, 2001.

Faktorer af betydning for antallet af publikationer
fra ph.d.- graduerede i perioden 1993-2000

1. reserveleege Ellen M. Hauge & overleege Henning Granbaek

Arhus Universitetshospital, Arhus Sygehus,
Reumatologisk Afdeling U og
Medicinsk Hepatogastroenterologisk Afdeling V

Resume

Introduktion: De ph.d.-studerendes videnskabelige produktion er
lgbende til debat. Hvilke forhold der har betydning for antallet af
publikationer under og efter ph.d.-uddannelsen, er ringe belyst.
Materiale og metoder: P& baggrund af Ph.d.-registeret og Det
Centrale Personregister gennemfgrtes en enqueteundersggelse
blandt 1.170 tidligere indskrevne ph.d.-studerende ved Det
Farmaceutiske Fakultet og de tre sundhedsvidenskabelige fakulte-
ter i Danmark. Data om funktion som vejleder og underviser,
sociale forhold i forskningsmiljeet og gkonomi blev grupperet pa
ken, alder, kandidatgrad, institution, indskrivningsar og -laeengde
og indgik i en multipel regressionsanalyse med antallet af publice-
rede artikler. Svarprocenten var 60.

Resultater: Antallet af publikationer, der var baseret pa ph.d.-
projektet, var kun ringe influeret af de undersggte faktorer. Det
havde betydning for det totale akkumulerede forfatterskaber at
vaere mand, at have en kandidateksamen af typen cand.med., at
have veeret vejleder for yngre forskere samt at de gkonomiske
resurser og arbejdsstemningen i forskergruppen havde veeret
tilfredsstillende.

Konklusion: Forskeruddannelsen er robust med hensyn til
processen. Vores undersggelse bekreefter saledes en del af de
forventede sammenhange, men viser ogsa, at forskningsmiljget
har betydning for den videnskabelige produktivitet og for gennem-
fgrelsen af ph.d.-studiet.

11993 gennemfortes ph.d.-reformen af forskeruddannelsen

i Danmark for at styrke Danmarks internationale position
som vidensproducent. Samtidig med 1993- reformen indledtes
et dokumentationsarbejde, der forte til oprettelsen af Ph.d.-
registeret, der indeholder epidemiologiske data. I begyndel-
sen udkom der arlige beretninger, men dette opherte med
nedleggelsen af Forskerakademiet. I den seneste evaluerings-
rapport om forskeruddannelsen [1] har man imidlertid anbe-
falet, at den statistiske registrering af forskeruddannelsen gen-
optages. P4 trods af den store skonomiske satsning findes der
ingen samlet og komplet registrering af produktet, dvs. publi-
kationerne, og ingen evaluering af, hvilke faktorer i processen
der har betydning for publiceringsaktiviteten.

Der er publiceret to tidligere undersegelser af antallet af ar-
tikler fra de ph.d.-studerende. I et bibliometrisk studie, hvori
der indgik ph.d.-graduerede fra de tre medicinske fakulteter
[2] og en e-mail- baseret spargeskemaundersogelse blandt
ph.d.-graduerede leger fra Aarhus Universitet [3] fandt man,
at de ph.d.-graduerede publicerede bade under og efter
ph.d.-studiet. Vi har i en anden publikation [4] analyseret
samme sporgsmal i en kohorte af alle indskrevne sundheds-
videnskabelige ph.d.-studerende i Danmark. Vores under-
sogelse bekrefter resultaterne af de tidligere studier og finder
desuden, at den videnskabelige produktion er stabil vurderet
pa ph.d.-drgangene 1993-2000.

Forlods havde vi en forventning om, hvad der har betyd-
ning for et succesfyldt ph.d.-forleb, og det afspejler sig i vur-
deringen af ansegere til ph.d.-studiet. Siledes vurderes selve
projektet, vejledernes relevans og kompetencer samt den stu-
derendes tidligere forskningserfaring. Men hvad betyder



