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HVAD ER RYGNING?

Ved rygning indtages tobak ved inhalation gennem
cigaret, pibe, cigarer, cerutter eller vandpibe. Ciga-
retter er mest udbredt i Danmark.

HVAD BETYDER RYGNING FOR HELBREDET?

Rygning har negativ betydning for udvikling af en
lang reekke risikotilstande og sygdomme. Det gaelder
bl.a. udvikling af tobaksafheaengighed, aget hjerte-
frekvens, oget blodtryk, aget risiko for blodpropper,
kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL), samt en
reekke kreeftsygdomme. Derudover pavirker rygning
risikoen for gjensygdomme, astma og muskel/skelet-
lidelser, ligesom rygning har negative konsekvenser
for tandsundhed, fertilitet og sarheling. Rygning er
arsag til en reekke komplikationer under graviditet og
fodsel, fx lav fadselsveegt, aget risiko for astma hos
barnet, spontan abort, gget risiko for for tidlig fedsel,
oget dedelighed under og efter fadslen og vuggeded

(pga. passiv rygning) *22.

« Den generelle kreeftrisiko er op til 3 gange
storre for rygere i forhold til ikke-rygere, men for
lungekraeft er risikoen mindst 10 gange storre *.

« Risikoen for blodprop i hjertet er fordoblet allerede
ved et dagligt forbrug pa 3-5 cigaretter for kvinder
og 6 cigaretter dagligt for meend “.

« Rygning er den neest hyppigste arsag til
slagtilfeelde *.

HVORDAN ER DANSKERNES RYGEVANER?

. 17 % af befolkningen over 15 ar er dagligrygere °.

. 8 % af befolkningen (indgér i dagligrygerne) er
storrygere (15 eller flere cigaretter om dagen) °.

« 5 % af befolkningen ryger lejlighedsvis °.

« Andelen af rygere er ligeligt fordelt mellem
maend og kvinder. Den storste andel af rygere
ses i aldersgruppen 50-59 ar, bade for meend og
kvinder ®.

Der er en klar social gradient med hensyn til rygning.
Der er 4 gange sd mange storrygere blandt de kor-
test uddannede end blandt de leengst uddannede °.
Naesten 9 ud af 10 socialt udsatte ryger — og halvde-
len er storrygere ".

HVILKE KONSEKVENSER HAR RYGNING | DANMARK?

Arligt dor ca. 14.000 personer pa grund af rygning
(ca. 25 % af alle dedsfald) 8%, heraf der:

« ca. 3.000 pa grund af rygerelateret lungekreeft

. ca. 1.500 pa grund af andre kreeftformer end
lungekraeft 4

« ca. 6.000 som folge af hjerte-karsygdomme *

« ca. 3.600 pa grund af KOL 4

Rygere, der der pa grund af rygning, mister 15 ars
levetid. Storrygerne der i gennemsnit 8-10 ar for tidligt
og kan forinden forvente 10,5 levear med langvarig
belastende sygdom sammenholdt med personer, der
aldrig har reget .

Det vurderes, at 300-400.000 danskere har KOL,
heraf har ca. 150.000 danskere sygdom med pavirket
helbred, og knap 60.000 har sveer eller meget svaer
KOL. Ca. 85 % af tilfaeldene er rygerelaterede *.
Rygere og eks-rygere har 2,7 mio. ekstra kontakter til
alment praktiserende laeege om aret og 150.000 ekstra
indleeggelser arligt. Cirka 3 ud af 4 akutte indlaeggel-
ser pa en intern medicinsk afdeling skyldes rygning "8.

Rygning medfarer et arligt netto merforbrug i sund-
hedsvaesenet pa ca. 3,5 mia. kr. | dette tal er ikke
indregnet ambulante- og skadestuekontakter. Pro-

duktionstabet belgber sig til cirka 16 mia. kr. arligt 8.

DANSKERNE @NSKER AT HOLDE OP MED AT RYGE

Flertallet af rygere agnsker at stoppe med at ryge,
og ca. halvdelen heraf gnsker hjeelp til det 3*.

« 60 % onsker at holde op med at ryge °.

. Knap 9 % havde konkrete planer om at holde op
inden for en maned, da danskernes rygevaner blev
undersoegt i december 2013 °.

Sygdom kan veere en saerlig motiverende faktor for
at gennemfore rygestop. Omkring halvdelen af de,
der far en blodprop i hjertet, stopper med at ryge i
forbindelse med deres sygdom 4.

RAD OM RYGNING | ALMEN PRAKSIS
38 % af meend og 33 % af kvinder, som ryger dag-

ligt, har modtaget rad fra egen lasege om rygestop ™.
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EVIDENS FOR RYGESTOPTILBUD

Der er evidens og dokumentation for effekt af fore-
byggende samtale vedregrende rygning bade i form af
korte rad, radgivende samtaler og for udvidet radgi-
vende samtale (fx i form af den danske standard for
rygestopkurser, som udbydes af de fleste kommuner)
311213 Effekten stiger med laengere forleb op til 4
mader over mindst en maned efter rygestopdagen 2.

Senest har studier * peget p4, at en seerlig variant

af korte rad ”Very Brief Advice” (VBA) er den mest
effektive form af korte rad overfor tobak - bade i
almen praksis og pa sygehus *. Metoden er seerligt
udviklet til leeger i almen praksis og pa sygehuse, og
indeholder tre korte trin, der er designet til at tage
mindre end et minut: Sperg > Oplys om stopmetoder
> Henvis 5.

VBA er sdledes en meget effektiv og konkret metode
til at indlede et forebyggelsesforlgb, som anbefalet i
"Forebyggelse i almen praksis og pa sygehus, Guide
til Sundhedspersonale”.

Hvad er forebyggende samtale?

Forebyggende samtale er en evidensbaseret og virk-
som metode, som kan anvendes til at stotte borgere i
at aendre livsstil, fx med hensyn til alkohol, rygning,
fysisk aktivitet, kost og stoffer. Man har arbejdet
lzengst med metoden inden for alkohol og rygning.

| den videnskabelige litteratur anvendes lidt forskellige
begreber for forebyggende samtale (brief intervention,
kort intervention, very brief advice, enkle rad mv), lige-
som udformningen, indholdet og la&engden af samtalen
varierer.

Grundleeggende kan forebyggende samtale i
grove traek gradueres i tre niveauer:

Korte rad
< 5 min. information. Korte standardiserede rad, evt.
skriftligt materiale, og evt. henvisning til tilbud.

Radgivende samtale

10-15 min. dialog, information om risiko, individuel
vejledning, stotte til at opsaette mal, kan inkludere
motiverende strategier og vurdering af motivation, evt.
opfelgning.

Udvidet radgivende samtale

> 30 min. dialog, information om risiko, individuel
vejledning, stotte til at opsaette mal, kan inkludere
vurdering af motivation og motiverende samtale,
tilbud om opfelgning.
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