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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 13. december 2019 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 362 (Alm. del) til sundheds- og seldreministeren, som hermed endeligt
besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Per Larsen (KF).

Spgrgsmal nr. 362:

”1 SUU alm. del — svar pa spm. 1201, 2017-18, konkluderede Statens Institut for Folke-
sundhed, at hvis man haevede prisen til 60 kr., sa ville man reducere bgrns forbrug af
cigaretter med 75 pct. Vil ministeren indhente Statens Institut for Folkesundheds vur-
dering af, hvor stor en reduktion der vil vaere af bgrns forbrug af cigaretter, hvis man
haever prisen pa en pakke cigaretter til 55 kr., hvis man tager samme forudsaetninger,
som der blev gjort i svaret pa spgrgsmal 1201, 2017-18? "

Svar:
Til brug for min besvarelse har mit ministerium indhentet Statens Institut for Folke-
sundheds vurdering. Statens Institut for Folkesundhed har oplyst fglgende:

"Besvarelsen omhandler et scenarie, hvor prisen pa en pakke cigaretter i Danmark
stiger til 55 kr. Anvendes tilsvarende gennemsnitlige pris pa en pakke cigaretter pa 40
kr. som i svaret pa SUU alm. del spm. 1201 (2017-18), vil dette svare til prisstigning pa
37,5 pct. Indevaerende svar anvender de samme forudsaetninger, som blev gjort i sva-
ret pa spgrgsmal 1201 (2017-18). Disse er beskrevet naermere nedenfor.

Det preeciseres, at nedenstaende beregning geelder for unge i aldersgruppen 16-24
ar. Da forskning har vist, at betydningen af en prisstigning pa tobaksforbrug varierer
afhaengigt af aldersgruppe, anvendes i besvarelsen en segmentspecifik priselasticitet
for unge pa -1,5, hvilket er den samme som i besvarelsen af spgrgsmal 1201 (2017-
18). SUU alm del 1201 er baseret pa antagelsen om, at den fulde effekt vil tilskrives
den andel i befolkningen, der ryger. Siden udarbejdelse af dette svar er der foretaget
en mere omfattende vurdering af aldersspecifikke priselasticiteter. Nedenstaende ud-
regninger er sdledes baseret pa antagelsen om, at der lsegges ca. en tredjedel af ef-
fekten pa praevalensen og ca. to tredjedele af effekten pa forbruget (1).

Ifplge den Nationale Sundhedsprofil 2017 ryger 28,5 pct. af danske unge (16-24 ar),
hvilket svarer til ca. 167.856 danske unge (2). Her indgér bade lejlighedsvise og dag-
lige rygere, og der er ikke skelnet mellem specifikke tobaksprodukter. Det skal be-
maerkes, at bade lejlighedsvise og daglige rygere indgar i denne andel. Derudover har
det i besvarelsen ikke vaeret muligt at skelne mellem det anvendte tobaksprodukt
(cigaretter, cerutter, cigarer og/eller pibe). Fra andre danske opggrelser er det imid-
lertid fundet, at langt stgrstedelen af danske rygere anvender cigaretter (3), hvorfor

! Danmarks Statistik viser, at der i 2017 var 588.970 unge i aldersgruppen 16-24 &r. Dette sva-
rer til 167.856 unge rygere mellem 16-24 ar.
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det anses som rimeligt at lave beregningen uden yderligere skelnen pa tobakspro-
dukt.

Jaevnfgr ovennaevnte anvendes en priselasticitet blandt unge pa -1,5 (1). Nar en pris-
elasticitet pa -1,5 anvendes, vil en prisstigning pa tobak pa 37,5 pct. medfgre et fald i
forbruget pa 56,3 pct. Jeevnfor litteraturen laegges ca. en tredjedel (-0,56) af effekten
til praevalensen (andelen af rygere) og ca. to tredjedele (-0,94) til forbruget. Dvs. at 21
pct. vil vaere relateret til et fald i praevalensen (andelen af rygere), og de andre 35,3
pct. til et fald i forbrug blandt de, der fortsat ryger (antal cigaretter, der ryges). Hvis
dette antages at geelde blandt unge i Danmark, vil det betyde, at 35.250 af de unge
forventes enten at stoppe med at ryge eller slet ikke begynde at ryge.

| trdd med beregningerne fra 1201 (2017-18), har det ikke vaeret muligt at beregne,
hvor stor en andel af de unge, der ryger, som vil reducere deres forbrug, og hvor
mange der vil fastholde deres forbrug usendret. Det er ikke muligt at vide, hvorvidt
det er hele den resterende ryge-population, som reducerer deres forbrug en smule
eller om det udelukkende er en mindre andel af de unge rygerne, der nedseetter for-
bruget markant. Der er i beregningen ikke taget hgjde for substitution, dvs. at der
ikke er taget hgjde for, hvis de unge flytter deres forbrug til et andet tobaksprodukt.
Det bgr igen fremhaeves, at der er tale om beregninger, som ikke kan betragtes som
egentlige forudbestemmelser, men snarere beregninger, der giver et billede af, hvad
der kunne ske, nar prisen pa tobak stiger med 37,5%.

Antagelser
Estimatet for priselasticiteten tager ikke hgjde for fglgende jf. besvarelsen pa SUU
alm. del spgrgsmal 1201 (2017-18):

e  Forskelligheder i rygegruppens demografiske og sociogkonomiske sammen-
seetning pa tveers af de studier, som estimatet bygger pa.

e  Forskellige udgangspunkter for prisen pa tobak pa tvaers af studier. Det ma
forventes, at priselasticiteten er lavere ved en stigning fra 100 kr. til 150 kr.
sammenlignet med eksempelvis en stigning fra 40 kr. til 60 kr. De bagvedlig-
gende studiers prisudgangspunkt (herunder anvendte prisstigninger) kan sa-
ledes variere fra det danske udgangspunkt med deraf fglgende variation i
priselasticiteten.

e Der erikke systematisk taget hgjde for betydningen af graensehandel, illegal
handel eller substitution (skift i forbrug til et billigere cigaretmaerke eller til
et andet tobaksprodukt, fx rulletobak) pa tvaers af studierne. Hvis en del af
den indenlandske efterspgrgsel erstattes af greensehandel, illegal handel el-
ler substitution ved indfgrsel af en prisstigning pa cigaretter, kan dette fgre
til en overestimering af prisfglsomheden (4).

e  Forskellige studiedesigns og data anvendt. Stgrrelsesordenen af priselastici-
teten vil afhaenge af om de pagaeldende studier udggres af makroundersg-
gelser indeholdende data pa aggregeret niveau eller observationelle individ-
baserede undersggelser, hvor individers rygeadfeerd er observeret og malt
over tid (5, 6).

e Eventuelle gvrige tiltag pa tobaksomradet indfgrt i perioden, som ligeledes
kan have betydning for tobaksforbruget. Her kan det saledes vaere vanskeligt
at adskille effekterne af de gennemfgrte tiltag.

e Der antages desuden en linezer priselasticitet, dvs. at den marginale @&ndring
i forbruget er den samme uanset ved, hvilket prisniveau effekten af en pris-
2ndring undersgges. Der tages saledes ikke hgjde for ikke-linesere forbrugs-
kurver/-mgnstre, herunder aftagende effekt.
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