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Tobaksrékning 4r sammantaget den enskilt
storsta riskfaktorn for sjukdomar i lungor, hjérta
och kirl. Genom att dndra var livsstil kan vi ma
bittre och leva lingre. Vi bor motionera mer,
stressa mindre, 4dta bittre och lata bli att roka. Av
alla livsstilsfaktorer 4r rokstopp det som snabbast
ger resultat. Det kidnns sjilvklart viktigt for Hjdrt-
Lungfonden att ge ut en skrift med aktuell informa-
tion om alla de sjukdomsrisker som kan kopplas
till tobaksrokning och samtidigt visa alla fordelar
som finns med att sluta roka. Din rokning kan du
sjilv paverka. Den som lyckas sluta har flerfaldigt
forbdttrat forutsittningarna for att leva ett lingre
och friskare liv.

Politiska insatser som rokforbud pa restauranger
harvisat att det finns ett brett stod for ett rokfritt
samhille. Rokfria arbetsmiljoer har hjilpt manga
att sluta roka. Statistiken visar att det totala antalet
rokare har minskat under en lang foljd av ar men
det finns oroande tecken pa att minskningen av-
stannat. Kampen mot rokningen maste alltsa fort-
sdtta och det kan krivas fler och tuffare politiska
atgirder for att fA fler att fimpa och for att fa dnnu
fler att aldrig borja roka.

Forskningen dr viktig och visar vigar till att sluta
roka och snusa samt att behandla alla sjukdomar
som kan kopplas till tobaken. Du kan sjilv hjilpa
till att 6ka var kunskap genom att stodja den forsk-
ning som finansieras av Hjiart-Lungfonden. ®
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QUNGORNA OCH BLODET

Ett sinnrikt samspel

Andningsorganen delas upp i 6vre och nedre
luftvdgarna. Ndsa, mun, svalg och luftstrupe tillh6r
de ovre luftvigarna och i de nedre luftvigarna finns
luftrér och lungor.

Nér viandas in vidgas brostkorgen och frisk luft
sugs in via ndsan eller munnen. Luften dras in
genom luftstrupen och girvidare uti luftréren
(bronker och bronkioler) som fordelar sigiallt
finare grenar utilungorna. I inden pé de finaste
grenarna sitter lungbldsorna, alveolerna, som ir
omgivna av ett finmaskigt nit av kapilldrer, den
allra finaste typen av blodkirl. Det 4r hir i de tunna
vdggarna mellan blodkirl och alveoler som utbytet
av syre och koldioxid sker. Luften i alveolerna ger
ifran sig syre till blodkropparna som transporterar
syretvidare till kroppens alla celler. Samtidigt
limnar blodkropparna 6ver den koldioxid som
bildats i blodet till alveolerna for vidare transport ut
ur kroppen genom utandningen.

Alveolerna dr mycket sma, ungefir o,3 millimeter
idiameter. I en vuxen méinniskas lungor kan det
finnas cirka 700 miljoner av dessa sma lungblasor,
vars sammanlagda yta motsvarar 70—8o kvadrat-
meter. Det innebir att lungorna 4r den absolut
storsta yta vi har mot vir omgivning. Hudens yta
dr ungefir tva kvadratmeter.

Vid varje normalt andetag strommar ungefir en
halv liter luftin i lungorna och lika mycket andas ut.
Beroende pa hur mycket vi anstringer oss andas
en vuxen minniska dagligen mellan tio och tjugo
kubikmeter luft vilket motsvarar 6ver 10 ooo liter.

Lungvivnaden dr kinslig for smutsig, torr eller
kall luft. Darfor fungerar nédsan, luftstrupen
och luftréren som ett filter som renar, fuktar eller
virmer inandningsluften innan den nar lungorna.
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Lungornas funktion
Luftréren utgar fran luftstrupen i form av tva bronker som delar sig i allt finare grenar.

Andgrenarna utgérs av tunnviggiga sickar med halvklotformiga utbuktningar som kallas alveoler.
Runt alveolerna finns ett finmaskigt natverk av sma blodkarl och utbytet av syre respektive

koldioxid sker genom de mycket tunna viggarna mellan alveoler och blodkirl.

Varje lunga dr formad som en kon med den bre-
dare och litt konkava basen mot mellangirdet och
spetsen riktad mot halsen. Lungornas yttersida dr
vilvd mot brostkorgen och insidan skalformad for
att ge plats for hjirtat. Faror i lungvivnaden delar
upp hoger lunga i tre lober och vinster lunga i tva.
Varje lob bestar av flera segment som vart och ett
forsorjs av en bronk. Varje lunga omges av sickfor-
mig bindviv, en s kallad lungsick. @&
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QI'OBAK

Fler an 4000 skadliga amnen

Nikotin

Nikotinet binds till specifika
receptorer (acetylcholinreceptorn)
i hjarnan, som frisitter de signal-
substanser som bland annat skapar
en kénsla av kick och beléning.
Samtidigt blockerar nikotinet
acetylcholinreceptorn, som for att
skydda sig mot blockaden far cel-
lerna att producera fler receptorer.
Ju langre kroppen utsitts for
tobaksrok desto fler receptorer
producerar hjarnan. Ju fler recepto-
rer desto mer nikotin kraver hjar-
nan, som annars skickar ut signaler
i form av obehag och irritation

vilket tolkas som roksug.
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Vid varje bloss pa en tind cigarrett frigors par-
tiklar och gaser som innehaller mer dn 4 ooo olika
kemiska féreningar. Forutom det beroendefram-
kallande nikotinet innehaller tobaken kolmonoxid
som skadar hjirta och kirl samt giftiga substanser
som vitecyanid, arsenik och det cancerframkallan-
de dmnet bensen. Dessutom finns det i en cigarrett
mer 4n 50 andra cancerframkallande imnen och
flera giftiga tungmetaller. Ungefir hilften av dessa
dmnen finns naturligti bladen fran tobaksplantan.
Det dr kintatt fler 4n 1 ooo olika 4mnen kan till-
sdttas vid tillverkningen av cigarretter och 6vriga
skapas av de kemiska reaktioner som uppstar nir
cigarretten dr tind. Eftersom dessa skadliga imnen
transporteras runt med blodet nar de alla delar av
kroppen i hoga doser. Att roka dr ett av de storsta
hoten man kan utsitta sin kropp for och globalt
sett dr rokning den enskilt storsta riskfaktorn for
ohilsa och fortida dod. Tobaksrokning orsakar en
rad sjukdomar, framfor alltivara hjirtan, kirl och
lungor. Varje ar orsakar rokning nira 7 ooo dodsfall
ivartland.

Av all den rok som utsdndras fran en cigarrett
sedan den tints till den fimpas 4r det bara en
fjardedel som andas in av rokaren. Resten gar ut i
omgivningen och andas in av andra. Roken fran en
cigarrett kan delas upp i huvudrék och sidorok.
Huvudroken dras in av rokaren och filtreras i roka-
rens lungor innan den gar utiluften igen vid utand-
ningen. Mer 4n hilften av en cigarrett brinner upp
mellan blossen och bildar sidorék som pa grund av
temperaturskillnaden pa gloden har en annan
kemisk sammansittning 4n huvudréken. De par-
tiklar som da frigors dr biologiskt aktiva och fast-
nar pa slemhinnorna hos dem som andas in sido-



roken. Det forklarar de ovintat hoga riskerna med
den passiva rokningen. Barn dr extra mottagliga
och kinsliga. Passiv rokning dodar varje ar nirmare
500 personer. Att leva med en rokare 6kar risken for
att do av hjirt- kirlsjukdom eller lungcancer med
mellan 20 och 30 procent.

De allra flesta vet hur farligt det 4r att roka.

And4 dr drygt 15 procent av alla vuxna svenskar
vanerokare. Nistan lika manga roker da och da.
Cigarretter dr gjorda for att skapa ett beroende, ge
en kick och fa oss att fortsitta roka. Ett fysiologiskt
beroende skapas av nervgiftet nikotin. Det dr giftet
som gor att forsta blosset eller forsta prillan snus
far de flesta att ma illa. Nikotinet anses paverka
nervsystemet genom att bindas till receptorer i
hjdrnan. Receptorerna frisitter d4 sa kallade
signalsubstanser, bland andra dopamin i hjirnans
beloningssystem, vilket skapar en nikotinkick.
Efter hand vinjer sig receptorerna vid nikotinet
och hos den som fortsitter att roka eller snusa byts
giftverkan mot tolerans och det skapas i stillet ett
tvingande behov. For att inte fa abstinensbesvir vill
envanerdkare ha stindig pafyllning, de flesta kra-
ver ndrmare ett paket cigarretter om dagen.

Nikotinet verkar ocksa blodtryckshojande och
kirlsammandragande vilket bidrar till tobakens
negativa inverkan pa hjirta och karl.

Filter, lagtjdrevarianter eller light-cigarretter gor
inte rokningen mer hilsosam. De fér oss i stillet att
dra bade fler och djupare halsbloss och ett halsbloss
dr ett lika effektivt sitt att tillfora kroppen frim-
mande 4mnen som en intravends injektion. Det
faktum att rokare vanligen gor det 200 gdnger om
dagen aret runt, ar efter ar, bidrar naturligtvis.

Den som roker ett paket cigarretter om dagen
riskerar jimfort med den som inte roker foljande:

- Tjugo ganger hogre risk att fa lungcancer
- Tio ganger hogre risk att fa KoL

Rékare I16per hogre risk an andra
att drabbas av dderforfettning i
de stora kidrlen i benen, vilket ger
upphov till smirta, sa kallad
fonstertittarsjuka, och som kan

sluta med amputation.
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- Tio ganger hogre risk att f4 matstrupscancer

« Fem ganger hogre risk att fa hjartinfarkt fore 50

- Tre ganger hogre risk att fa hjartinfarkt efter
fyllda 50

- Tre ganger hogre risk att fa stroke

« Tre ganger hogre risk att fa cancer i urinbldsan

Dessutom okar rokning risken flerfaldigt for att
drabbas av tandlossning, aldersblindhet (makulade-
generation), benskorhet (osteroporos), erektionsprob-
lem och sannolikt ocksa for alzheimerdemens.

Rokare loper ocksa hogre risk att drabbas av svar
aderforfettning i stora kroppspulsadern och i de
stora kirlen i benen, sa kallad fonstertittarsjuka
(claudicatio intermittens) som kan sluta med amputa-
tion. Nio av tio som drabbas av svira kirlfortring-
ningar i benen ir rokare eller har varit det.

Kvinnor och rékning
Rokning dr den vanligaste orsaken till KOL, kro-
niskt obstruktiv lungsjukdom. Detta var tidigare
en typiskt manlig sjukdom, men sedan 19go har
sjukligheten och dédligheten hos kvinnor 6kat
markant. P4 grund av det 6kade antalet kvinnliga
rokare dr dod i KOL numera vanligare hos kvin-
nor dn hos méan. Kvinnor har mindre lungor och
tringre luftror, vilket sannolikt gor dem kinsligare
for tobaksrokens skadliga effekter. Mycket tyder
ocksa pa att kvinnor blir mer nikotinberoende 4n
min och dirmed kan ha svdrare att sluta. Andelen
unga kvinnor som roker dr i dag storre 4n andelen
rokande unga min. Kvinnor som roker har svarare
att fa barn eftersom rokningen paverkar dggloss-
ningen. En rokare har firre dgglossningar per ar 4n
en icke-rokare. Rokning orsakar dven ett tidigare
klimakterium. Det 6kar i sin tur risken fér benskor-
het, hogt blodtryck samt hjart-kirlsjukdomar.
Sjukdomar som kan kopplas till rokning tar
ofta lang tid att utveckla, mellan 25 och 30 ar. Den



Tobaken skadar kroppen
Sa drabbas olika delar av kroppen av tobaksbruk.

MUN OCH STRUPE NASA OGON
* Cancer i munhila * Férsamrat luktsinnne * Blindhet
och matstrupe HJARNA (makuladegeneration)
* Lappcancer * Stroke
» Dalig andedrakt * Demens TANDER

* Forsamrat smaksinne * Missfargning

HY

« Rynkor * Tandlossning

HANDERS
» Dalig cirkulation
(kalla hinder)

LUNGOR OCH
LUFTVAGAR
* KOL och emfysem

HJARTA OCH
CIRKULATION

« Aderférfettning
* Lungcancer * Karlkramp

* Hosta och slembildning * Hjartinfarkt

* Hjartsvikt
URINBLASA BUK " Blodpropp
* Urinblasecancer * Cancer * Hogt blodtryck
i mage och
bukspottkortel
MAN
* Forsamrad
spermiekvalitet KVINNOR
* Impotens » Svarighet att bli gravid
* Tidigt klimakterium
SKELETT * Fosterskador

* Benskorhet

BEN

* Fonstertittarsjuka
DIABETES

* Nedsatt insulinkénslighet

*Typ 2-diabetes

OVRIGT

A * Allergier
SAR OCH OPERATIONER

* Forsamrad formaga
till lakning * Dalig kondition

* Sémnbesvir
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som borjar roka tidigt paskyndar sjukdomsutveck-
lingen.

Barn till rokare

En gravid rokare riskerar att fa barn som fods for
tidigt. Om mamman roker under graviditeten, far
fostret i sig mer kolmonoxid och andra gifter 4n
mamman. Risken for missfall 6kar med 50 procent.
Okar gor ocksa risken for tidig avlossning av
moderkakan liksom risken for missbildningar.
Dessutom kan barnets tillvixt himmas eftersom
barnets formaga att tillgodogora sig ndring blir
sdmre. Nyfodda barn till rokare viger i snitt
150—300 gram mindre 4n andra. Sma barn som
lever med rokare har oftare astma samt luftvigs-
och 6roninflammationer 4n andra barn. Passiv
rokning kan ocksa himma utvecklingen av barnens
lungor.

Diabetes och rékning

Diabetiker som roker utsitter sig for kraftigt 6kad
risk att drabbas av sjukdom i hjirta och kirl. Risken
for aderforfettning 6kar flerfaldigt for den som
har diabetes och roker, vilket i sin tur 6kar risken
for att drabbas av hjdrtinfarkt och andra sjukdo-
mar i hjirta och kirl. Eftersom rokning forsimrar
blodcirkulationen 6kar dven risken for att drabbas
av svarldkta sr pa ben och fotter. Ett rokstopp for-
bittrar kroppens kinslighet for insulin, samtidigt
som riskerna for hjirt-kirlsjukdom minskar. ®
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CKARLEN

Skador I kdrlvaggarna

12 Hjirt-Lungfonden TOBAK

Rékning dr den absolut storsta riskfaktorn for
skador pa hjirta och kirl. Tobaken innehaller flera
dmnen som direkt paverkar vara blodkérl. Kol-
monoxiden i tobaksroken blockerar de roda blod-
kropparna och minskar dirmed kroppens formaga
att ta upp syre och det blir svarare for hjirtat att
arbeta. Nikotinet i tobaken hojer blodtrycket och
okar pulsen. Nikotinet gor ocksa att blodplittarna
lattare klumpar ihop sig, vilket okar risken for blod-
propp. Dessutom gor nikotinet att kirlens téjbarhet
och elasticitet minskar och kirlen drar sig samman.

Andra skadliga dmnen i tobaksroken sitter igang
de mekanismer som ger de kirlfortringningar vi
kallar aderforfettning, ateroskleros. Med 6kad ader-
forfettning hojs risken for rokare flerfaldigt for att
drabbas av framfor allt kirlkramp, hjirtinfarke,
hjartsvikt, stroke och fonstertittarsjuka.

Aderfsrfettning

Ett friskt blodkirl 4r mjukt och elastiskt och later
blodet fritt stromma igenom och férse kroppens
organ och vivnader med syre. Denna fria genom-
stromning kan paverkas av ansamlingar av fett,
framfor allt kolesterol, som bildar fettstrimmor i
kirlviggen. Amnen som finns i tobaksréken irrite-
rar det tunna ytskiktet pa kirlviggarna och paskyn-
dar processen. Endotelcellerna pa kirlviggarnas
insida inflammeras och drar till sig en viss typ av
vita blodkroppar som fister sig pa och biddar in sig
i kirlviggen. Dessa vita blodkroppar omvandlas till
makrofager, ett slags stora glupska celler som tar
upp det skadliga LpL-kolesterolet. Dirmed startar
ytterligare inflammatoriska processer. Samtidigt
blir det littare for blodplittarna, de celler som far
blodet att koagulera, att hifta fast pa den skadade



kirlviggen och blodet flyter lingsammare. Med
tiden bildas plack, en férhardnad av fett, bindvav
och kalk, pa kirlviggarna. Halrummet i blodkérlet
blir gradvis tringre och hjirtat far en férsimrad
blod- och syretillforsel. Denna fortringning kallar
vi aderforfettning. Uppstar sprickor i placket kan det
bildas blodproppar som tdpper till blodkirlet helt.
Foljden blir en syrebrist som kan orsaka stora ska-
dor, inte minst i hjdrta och hjirna.

Aderférfettning drabbar dven dem som inte réker,
men flera partiklar och gaser i tobaksroken triggar
den inflammatoriska reaktionen och paskyndar
aderforfettningen. Rokares liv dr i snitt tio 4r kortare
dn andras och den som roker drabbas ocksa av sjuk-
domar sju till atta ar tidigare 4n dem som inte roker.

Aderforfettningen av kirlviggarna kan paga
under lang tid innan man borjar fa symptom.
Inlagringen kan borja redan i tonaren och vixer
gradvis med aldern, hos vissa betydligt snabbare
dn hos andra. Sirskilt stor risk for att drabbas av
aderforfettning loper forutom rokare, personer med
hogt blodtryck, hypertoni, personer med forhojda
blodfettsnivaer, hyperlipidemi, personer med buk-
fetma samt diabetiker. Arftlighet och stress inverkar
ocksa.

Kéarlkramp

Ett forsta tecken pa dderforfettning brukar vara kirl-
kramp. D4 kan kirlforindringarna ha pagatt under
lang tid utan att nagra symptom tidigare gett sig till
kidnna. Kirlkramp orsakas av syrebrist i muskula-
turen ndr inte tillrickligt med blod kan passera pa
grund av kirlfortraingningen.

Om fortringningen sitter i hjirtats kranskirl
kan den orsaka kidrlkramp i brostet angina pectoris.
Hjdrtats arbete och behovet av syre 6kar vid kropps-
anstringning, som ndr man gar i en trappa. Nir
blodet inte kan passera fritt kan syrebristen leda till
smartor i brostet.

Kolesterol

Allt kolesterol dr inte daligt, men
huvuddelen av kolesterolet finns i
de skadliga LDL- partiklarna och
kallas for det onda kolesterolet. Det
transporteras runt i kroppen och
lagras bland annat i cellvaggen. Hoga
nivaer av LDL-kolesterol i blodet
okar risken for att utveckla aderfor-
fettning och ddrmed fortriangning

i blodkérlen. Det sa kallade goda
kolesterolet transporteras i HDL-
partiklar och har en skyddande
funktion. Det goda kolesterolet
beh&vs exempelvis nar kroppen
bildar hormoner och foér att behalla
cellstrukturen. Nivaerna av koleste-
rol i kroppen paverkas av vara arvs-
anlag och av vad vi dter. For mycket
mittat fett — som finns exempelvis

i smor, gradde och animaliskt fett —
gor att det bildas mer kolesterol 4n

vad kroppen behover.
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Sitter aderforfettningen i benens pulsadror kan
detleda till fonstertittarsjuka, claudicatio intermit-
tens. Det gor ont i benen nir man ror pa sig, speciellt
ivadmusklerna, men smirtorna férsvinner efter en
stunds vila. Svarare aderforfettning kan ge sar och
eventuellt kallbrand i tar och fétter. Over go procent
av dem som drabbas av fonstertittarsjukan ir eller
har varit rokare. For 30 ar sedan var det ovanligt att
kvinnor drabbades av dderforfettning i benen. I dag
drvarannan patient ver 5o som genomgar kirl-
kirurgi eller amputation kvinna.

Hjartinfarkt

Hjdrtinfarkt orsakas av akut syrebrist som uppstar
ndr en blodpropp tipper till nagot av hjirtats krans-
kirl. Om det uppstar sprickor i placket bildas has-
tigt en liten klump koagulerat blod. Nir klumpen
vixer till en propp tdpps blodkirlet till helt vilket
leder till allvarlig syrebristi den del av hjdrtmuskeln
som forsorjs av kranskirlet och smirta uppstér. Ar
syrebristen langvarig dor dessa hjartmuskelceller.
Skadan som uppstar kallar vi hjirtinfarkt.

Hjartsvikt

Den bindviv som bildas efter en hjirtinfarkt dr vis-
serligen stark men kan inte medverka nir hjdrtat
drar ihop sig. Vid en omfattande infarkt eller om
hjdrtat fatt drrbildning efter flera sma infarkter kan
hjdrtats pumpformaga forsimras. Hjirtat orkar

da inte lingre forse kroppens alla delar med syre.
Detta tillstand kallas hjirtinsufficiens eller hjirt-
svikt. Andra orsaker till hjartsvikt kan vara lang tid
med hogt blodtryck eller hjartrytmrubbning liksom
sjukdom i sjdlva hjartmuskeln eller i hjdrtats klaft-
system.

Stroke
Aderforfettning i kirlen som leder till hjirnan kan
leda till blodpropp i sjdlva hjirnan, sa kallad stroke.



Det kan i sin tur leda till partiell forlamning eller
talstorning, som antingen forsvinner eller stannar
permanent.

Diabetes och rékning
Att roka fordubblar risken for att drabbas av typ
2-diabetes. Nidr man roker minskar kroppens kins-
lighet for det egna insulinet. For att ta hand om glu-
kosen i kroppen maste bukspottkorteln hos en ro-
kare producera mer insulin 4n hos andra. Diabetes
far den som till slut nir en niva da bukspottkorteln
inte lingre orkar producera mer insulin.

For den som 4r diabetiker och roker flerdubblas
risken for att drabbas av hjirt-kirlsjukdomar.

-

For alla som vill sluta roka giller
det att bryta sambanden mellan
rokningen och situationer som
forknippas med rokning.
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Diabetiker har i allmidnhet smalare kirl 4n andra
vilket ocksa gor det svarare att exempelvis anvinda
modern teknik med ballongvidgning eller att gora
en bypass-operation for att forbittra livssituatio-
nen vid hjirt-kirlsjukdom. Rokning i kombination
med diabetes gor operation och andra ingrepp
dnnu svarare att utfora.

Man och kvinnor

Sjukdom i hjdrta och kirl dr en lika vanlig dods-
orsak hos kvinnor som hos min, men kvinnor
insjuknar i genomsnitt tio ar senare 4n man. For-
klaringen anses vara att det kvinnliga hormonet
Ostrogen har en skyddande effekt och bland annat
en positiv inverkan pa kirlens elasticitet, pa koa-
gulationssystemet och blodfetterna. Men pa grund
av tobakens skadliga inverkan pa blodkirlen sitts
detta naturliga skydd ur spel hos rokande kvinnor.
Kvinnor som roker utsitter sig dir-
med for fem ganger hogre risk att
drabbas av hjdrtinfarkt dn kvin-
nor som inte roker. @

Nikotintuggummi hjilper
manga att sluta roka.



LUNGORNAD

Skador I lungvavnaden

Varje ar far ungefir 3500 personer diagnosen
lungcancer. Néistan lika manga svenskar dor arligen
iden allvarliga sjukdomen KoL, kroniskt obstruktiv
lungsjukdom. Rokning dr den storsta bakomlig-
gande orsaken till att drabbas av dessa bada sjuk-
domar.

Tobaksroken irriterar luftvigarna och skapar en
inflammation som ger 6kad slembildning med
hosta och upphostningar. Retningen som ger upp-
hov till inflammationen innebdr ansamling av in-
flammatoriska celler som bryter ner skadeimnena
och forsvarar lungorna.

Men samma inflammatoriska celler kan ocksa
bryta ner den egna lungvivnaden vilket kan leda till
attviggarna i lungblisorna, alveolerna, bryts ner
och stora halrum bildas i lungorna, emfysem.
Istillet for druvliknande klasar av alveoler i
dndarna pa bronkernas férgreningar bildas luft-
rum som kan bli stora som tennisbollar. Eftersom
detviktiga utbytet av syre och koldioxid sker i de
tunna viggarna mellan blodkirl och alveoler blir
syreupptagningen liksom lungkapaciteten da
kraftigt forsimrad.

Inflammationen kan sitta sig bade i de sma och
stora luftvidgarna. Bronkiolit sitter i de sma luft-
vigarna, bronkiti de stora. Inflammation i de stora
luftvigarna betraktas som en sjukdom i sig, sa
kallad kronisk bronkit, med diagnosen minst tre
manaders slemhosta i tvd pa varandra foljande ar.

KOL

Kroniskt obstruktiv lungsjukdom, KoL, 4r en
sjukdom som langsamt utvecklas i luftvigar och
lungor och som néstan alltid beror pa rokning. Vara
minsta luftror dr ungefir o,5 millimeter i diameter.
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Allt fler av dem som utvecklar

KOL ar kvinnor. Eftersom kvinnor
i allminhet ar mindre an man blir
dosen skadliga amnen som andas
in hogre per ytenhet hos en kvinna
an hos en man om bada roker lika

mycket.
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Om de drabbas av bronkiolit och slemhinnan
svullnar krdvs det vildigt lite for att de ska tidppas
till. Den forsdmrade luftgenomstromningen gor att
alveolerna sd smaningom smadlter ihop till storre
blasor och bildar emfysem och lungvivnaden for-
stors successivt. Bronkiolit och emfysem ir de
sjukdomsprocesser som tillsammans orsakar luft-
vigsobstruktionen och formar sjukdomsbilden

vid KOL.

Det kan ta manga ar innan sjukdomen leder till
svara andningsbesvir, men den blir [aingsamt virre
sa linge rokningen fortgar. Efter 20 paketar befin-
ner man sig i riskzonen, alltsa om man rokt ett
paket cigarretter om dagen i 20 ar —eller tva paket
om dagen i tio dr. Den som borjat roka vid 15 ars al-
der kan alltsa ha utvecklat koL redan vid 35. Oftast
uppkommer sjukdomen forst efter fyllda 5o. Forsta
tecknen kan vara andndd. Enda sittet att stoppa
forsimringen 4r att sluta roka. Ett rokstopp kan
inte ldka eller aterstilla redan skadade lungor, bara
fa sjukdomen att stanna upp och dirmed f6érhindra
nya skador fran att uppsta. Symptom som hosta
och upphostning kan ocksa forsvinna.

Ungefir 150 ooo svenskar har s svar KOL att det
krivs ldkarkontroller och medicinsk behandling.
Allt fler av dem 4r kvinnor. Kvinnor blir sjukare 4n
mdin och ir oftare intagna pa sjukhus. Det 4r ocksa
fler kvinnor 4n min som avlider i KOL. Anledningen
kan vara att kvinnor i allmidnhet &r mindre. Om en
man och en kvinna roker lika manga cigarretter
blir dosen skadliga dmnen som andas in hogre
per ytenhet hos en kvinna. Vivet ocksa att de som
ibarndomen har sjukdomar som paverkar lung-
utvecklingen ldttare far kol om de roker som vuxna.

Det ir inte bara lungorna som paverkas hos den
som drabbas av svar KOL. Sjukdomen kan dven ge
upphov till benskorhet, forsvagade muskler, under-
néring och en 6kad bendgenhet att fa infektioner i
luftvigarna. Om kronisk andningssvikt tillstoter



kan syrebristen forsdmra funktionen i andra organ
sd som hjirna, hjirta och njurar som dr sarskilt
kénsliga for syrebrist. Senare tids forskning visar
att kol ofta dr kopplat till hjart-kirlsjukdomar. Rok-
ning utgor den allra hogsta risken for att drabbas
av kol, men ivissa fall kan luftféroreningar ligga
bakom.

Ytterligare en riskgrupp dr personer som lider
brist pa enzymet alfa-1-antitrypsin, ett iggviteimne
som skyddar kroppen mot nedbrytande substanser.
Denna brist dr drftlig.

Lungcancer

Kroppens alla organ bestar av miljarder celler

som har olika uppgifter. I kroppen bildas stindigt
nya celler. Gamla celler ersitts med motsvarande
mingd nya. Friska celler vet precis nir de ska sluta
dela sig, som ndr ett sdr eller en skada har likt.
Cancer innebdr att en frisk cell inte lingre vet nir
det dr dags att sluta utan fortsitter att dela sig utan
hansyn till de friska cellerna runt omkring. Efter
en tid har de vuxit till en klump, en tumor. Orsaken
kan vara att cellen paverkats av de cancerframkal-
lande Zmnen som finns i tobaksrok, vilket paverkar
cellens arvsmassa och orsakar lungcancer. Atta

av tio fall av lungcancer har sin grund i tobak och
rokning.

Lungcancer brukar delas upp i framfor allt tre
olika typer. Indelningen grundas pa hur cancercel-
lerna ser ut och hur de uppstar, 4ven om alla har sitt
ursprung i cellerna i luftrérens slemhinna.

Smacellig lungcancer 4r den mest aggressiva
typen av lungcancer. Denna snabbvixande typ av
lungcancer har en direkt koppling till hur mycket
man rokt. Eftersom denna cancerform vixer sa fort
kan den ofta ha spritt sig utanfor brostkorgen
innan den uppticks och operation 4r i praktiken
aldrig ett alternativ. Ungefir 20 procent av all
lungcancer dr smacellig.

Manga som slutar réka far 6kad
aptit. Da kan det vara viktigt att
tanka pa vad man stoppar i sig och

vilja sidant som gor att man inte

gar upp i vikt.
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Ovriga 8o procent av lungcancer brukar delas in
itvd typer, cancer i luftvigarnas ytceller och kortel-
cancer.

Skivepitelcancer 4r cancer i luftvidgarnas ytceller,
epitelet, de platta skivformade celler som sitter
ndrmast luftvigsslemhinnan. Hos rokare omvand-
las dessa celler och det 4r fran den nybildade typen
av epitelceller som cancern utgar. Vilka av alla de
cancerframkallande 4mnen som finns i cigarrett-
rok som orsakar cancern kan skifta fran individ
till individ. Genom forskning och djurforsok har
det faststillts att epitelet maste utsittas for tobaks-
rok for att de ska fordndras och epitelcancern
ska utvecklas. Alltsa 4r denna cancerform helt
kopplad till rokning. Skivepitelcancer 4r den nist
vanligaste cancerformen bland bade min och
kvinnor.

Adenokarcinom cancer utgar fran kortelcellerna i
lungans slemhinna och 4r den typ som bade dkar
mest och dr vanligast bade bland mén och kvinnor.
Hos kvinnor finns kortelcancer i en form som inte
dr rokdosrelaterad och alltsd kan drabba dven icke-
rokare. Det finns en undergrupp till denna cancer-
form som kallas bronkioalveolir lungcancer.

Tobaksrokens skadeverkningar kan kopplas till
fler cancerformer, framfor allt struphuvudcancer
och urinblasecancer och dven cancer i bukspotts-
korteln. Processen dr sannolikt densamma som vid
lungcancer. Tobaksroken paverkar cellen, som med
tiden dndrar sitt naturliga celldelningsbeteende
och vixer till klumpar som ocksi kan tringain i
andra vdvnader i kroppen och bilda dottertumdorer,
metastaser.

Astma

Astmatiker som roker kan forsdmra sin astma.
Rokande astmatiker svarar dessutom mycket simre
pa behandling med kortison 4n de som inte roker.
Samma sak giller rokande astmatikers mojlighet



till rehabilitering. Hos dem som inte slutar roka
hjilper inga rehabiliteringsinsatser och vigen till-
baka kan vara betydligt lingre om man jamf6r med
dem som fimpar eller aldrig har rokt. ®

Av alla livsstilsfaktorer som

paverkar hjarta, kirl och
““™=lungor ir rokstopp det som
snabbast ger resultat.
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QNus

Snus ar inte ofarligt
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Av alla svenska méin under 45 ar snusar 47 procent
dagligen. Bland kvinnorna snusar 4 procent varje
dag, men antalet kvinnliga snusare 6kar stadigt.
Vanligast dr snusandetialdrarna 25 till 34 ar och
antalet sjunker enligt statistiken med stigande
alder.

Det dr betydligt farligare att roka dn att snusa,
men det betyder inte att det 4r ofarligt att snusa.
Snus bestar av mald, mork, rok- eller lufttorkad
tobak dir smakimnen, salter och fukt tillsatts. Det
gor det svenska snuset fuktigt, vilket skiljer det fran
tuggtobak och snus i andra lidnder. Tillverknings-
metoden gor att mdngden cancerframkallande
nitrosaminer dr ligre i svenskt snus 4n i utlindskt,
men det innebdr inte att svenskt snus 4r fritt frin
cancerframkallande 4mnen.

Studier har visat ett tydligt samband mellan
snus och cancer i bukspottkorteln. Snusare 16per
ocksa en 6kad risk att fa cancer i ldpp och munhala.
Vissa undersokningar visar ocksa pa att det finns
en koppling mellan snus och cancer i magsick och
matstrupe.

Den mest beroendeframkallande komponenten
isnuset dr nikotinet, som soker sig ut i kroppen
genom blodkirlen i dverlidppen. Nikotinet ger en
omedelbar hojning av blodtryck och hjirtfrekvens.
Risken for att drabbas av hjirtinfarkt dkar inte av
snusning. Ddremot ir risken att do storre for en
snusare om hon eller han drabbas av en hjértin-
farkt. Studier har ocksé visat att blodkérlens forma-
ga attvidga sig ndstan halverats hos personer som
snusat. Det dr oerhortviktigt att blodkédrlen formar
vidga sig, speciellt vid en kroppsanstrdngning nir
hjdrtat maste arbeta snabbare for att pumpa ut syre-
satt blod i kroppen.



Det dr inte ofarligt att snusa.

Studier har visat ett tydligt

samband mellan snus och cancer
i bukspottkorteln.

Skador pa tandkottet dr vanliga hos snusare.
Snuset friter pa tandkottet och gor att det dras upp.
Hos manga snusare blir tandhalsarna frilagda dir
prillan legat, vilket dr en skada som inte gar att
reparera. Tdnderna blir missfirgade och frilagda
tandhalsar kan ge ilningar och gora det frilagda
omradet mer kinsligt for kariesangrepp.

Ammande kvinnor kan med snusning gora sitt
barn nikotinberoende. Nikotinet i snus kan foras
over till barnet genom brostmjolken och ger unge-
far samma hoga koncentration av nikotin i mjolken
som rokning. @
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QNI_I' SLUTA

Stora vinster
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Alla rokare vet att det dr skadligt att roka. Nédstan
alla rokare har ocksa nigon gang forsokt att sluta,
eller dtminstone tinkt tanken. Att sjdlvvilja dr bista
forutsittningen for att lyckas. Nér beslutet vil dr
fattat uppticker manga att det faktiskt inte var sa
svart som de trodde. For andra kan detvara tvirt
om. Men det finns manga sitt att f4 hjilp, bade med
likemedel och genom stéd och uppmuntran.

Redan 20 minuter efter att du fimpat for sista
gangen har blodtryck och puls gatt ner pa normal
niva och blodkirlen vidgas.

Efter atta timmar minskar kolmonoxiden i blodet
och syrehalten i blodet borjar aterga till den nor-
mala.

Redan efter ett dygn minskar risken for att drab-
bas av hjrtinfarkt.

Efter tre manader har blodcirkulationen och
lungkapaciteten markbart forbittrats och kon-
ditionen 6kat med 15 procent. Kvinnors mojligheter
att bli gravida har 6kat avsevirt, liksom mins
formaga att fi erektion. Smak- och luktsinnet ater-
vinder.

Efter sex manader har skadorna i blodkirlen bor-
jat repareras och risken for blodpropp minskat.

Efter ett ar har risken for hjartinfarkt halverats.

Efter fem ar ir risken att drabbas av stroke eller
hjartinfarkt ndstan lika liten som hos en person
som aldrig rokt. Risken for att utveckla cancer i
struphuvudet, urinblasan eller bukspottskorteln
har minskat betydligt.

Efter tio ar kan risken for lungcancer ha sjunkit
med uppemot tva tredjedelar.

Efter 15 ar dr de sjukdomsrisker som foljer rok-
ningen nistan lika laga som for dem som aldrig
har rokt.






Att sluta réka kraver beslutsamhet.
Ett knep kan vara att inledningsvis
undvika tillfallen och platser som
framkallar roksug. Sa smaningom
:t kan man trana pa att klara av dessa
y J “réksugssituationer”.
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Att sluta roka innebdr ocksa att blodcirkulationen
ihuden forbéttras. Hyn blir rosigare och risken for
att fa rynkor i fortid minskar. For kvinnor minskar
risken att gd in i klimakteriet tidigt da tobaken
inte lingre paverkar produktionen av det kvinnliga
konshormonet dstrogen.

Bestdm dig

Att sluta roka kriver beslutsamhet. For den som
drabbas av en hjirtinfarkt eller annan livshotande
hindelse kan beslutet vara bade enkelt och sjilv-
klart, speciellti den rokfria sjukhusmiljon. Svarare
kan detvara attlata bli ndr man 4r hemma igen och
borjar kidnna sig bittre. Da blir det extra viktigt

att sta fast vid sitt beslut och inte fallain i gamla
monster. Frestelserna och riskerna for aterfall 4r
desamma oavsett nir och varfor beslutet fattats.
For alla som vill sluta giller det att férsoka bryta
sambanden mellan rokningen och situationer som
forknippas med rokning.

Den egna beslutsamheten kan rdcka for att
sluta roka. Men beroendet dr olika starkt hos olika
personer och hos alla ricker det inte med att vilja.
Da kan det hjélpa att forbereda sig mentalt. Att be-
stimma ett datum for r6kstoppet dr en bra borjan.
Sdtt gdrna datumet nagra veckor framati tiden. Det
finns da tid att gora lite forindringar bide hemma
och péjobbet. Borja med att stida undan cigarretter
och askkoppar. Fundera igenom i vilka situationer
cigarretten smakar bést och hur det gar att paverka
de situationer da risken for aterfall 4r som storst.
Se sedan till att sluta tvirt. Att trappa ner fungerar
ndstan aldrig.

Ettannat knep dr att skapa rokfria zoner. Det
kan vara hemma, pa balkongen, i bilen eller andra
stdllen ddr man tillbringar tid eller brukar réka. Da
brukar kopplingen mellan rokning och dessa plat-
ser gradvis forsvinna. Forsok till en borjan att und-
vika de tillfdllen och platser som framkallar mest
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roksug. Ta sedan upp risksituationerna en efter en
och trina dem under sa sikra forhillanden som
mojligt. Ju fler gdnger dessa situationer har
besegrats, desto storre dr forutsittningarna att
forbli rokfri.

Stod

Rokning dr en beroendesjukdom framkallad av
nikotinet och ett invant socialt beteende. Att bryta
det beroendet kan stilla krav dven pa médnniskor i
omgivningen. Studier har visat att stod — bade fran
professionella rokavvinjare liksom familj och
vianner — gor det littare att sluta roka. Stodet kan be-
hévas linge. Aven den som varit rokfri flera veckor
kan ha svart att motsta frestelsen.

Kostnadsfria tips pa hur man lyckas sluta roka
finns pa Sluta-Roka-Linjen med telefonnummer
020-84 00 00 och webbadress www.slutarokalin-
jen.org. Hir kan man ocksa fa individuella rad av
professionella r6kavvinjare som ger stod och tips.
Aven foretagshilsan, virdcentralerna och Apoteket
kan ge rad till dem som vill sluta. P4 manga platser
erbjuds ocksa rokavvinjning i grupp dar man far
triffa andra i samma situation.

Abstinensbesvar

Alla som slutar kdnner abstinensbevir. Hur svart
suget efter nikotinet i cigarretterna blir beror bland
annat pd hur mycket man rokt. Det kan vara bra
attveta att det akuta roksuget brukar ga over efter
nagon minut. Mdnga kdnner tomhet, saknad och
sorg efter cigarretterna. Vissa kdnner oro, otdlig-
het, frustration eller ingslan. Andra behover halla
hidnderna sysselsatta.

Irritation, ilska eller svarigheter att koncentrera
sig kan ocksa vara tecken pa abstinens. Vissa far
svart att sova. Andra drabbas av yrsel, vilket kan be-
ror pa lagt blodtryck. Manga far en 6kad aptit.

Dé kan det vara viktigt att tinka pa vad man stoppar



isig och vilja sidant som gor att man inte gar upp
ivikt. Attrora pa sig dr bra. En halvtimmes prome-
nad brukar ricka for att férhindra en viktokning.

Likemedel

Det finns ett antal likemedel som kan gora det
ldttare att sluta roka. De kan delas in i tvd grupper,
de med nikotin och de som pa annat sitt minskar
roklusten.

Likemedel med nikotin finns i flera former och
de flesta siljs receptfritt. Risken att ett beroende
ersitts av ett annat anses vara liten. De flesta tycker
att det 4r ganska enkelt att trappa ner nikotinlike-
medlet efter hand som roksuget minskar. Vilken
typ av likemedel som fungerar bist beror pd vem du
dr och hur rokvanorna ser ut. For att 1ikemedlen ska
ge onskad effekt dr det viktigt att de anvinds pa ritt
sdtt och irdttdos.

« Nikotintuggummi (Nicorette, Nicotinell, Zonnic)
tuggas inte som vanligt tuggummi. DA frigors
nikotinet for snabbt. I stillet ska det tuggas lang-
samt och med pauser sd att det hinner tas upp av
munslemhinnan. Det kan ta 20 minuter for niko-
tinet att nd maximal effekti hjarnan, si det krivs
visst tdlamod.

» Nikotinplaster (Nicorette, Nicotinell) haller niko-
tinnivan i blodet konstant. Ett 16-timmars plaster
héller nivin uppe under dygnets vakna timmar,
med det finns ocksa en 24-timmarsvariant.

« En inhalator (Nicorette) kan man puffa pa, precis
som en cigarrett. Mdngden nikotin 4r mindre 4n
fran en cigarrett s for att fa effekt behover inhala-
torn anvindas ungefir 20 minuter per tillfille.

« Nikotintabletter (Nicorette, Nicotinell) finns i tva
typer, sugtabletter och resoritabletter, som liggs
under tungan. Nir tabletten far smilta i munnen
l6ses nikotin ut under 20-30 minuter och tas upp
av munslemhinnan.

Manga fruktar att de ska ga upp

i vikt ndr de slutar réka. Dagliga
promenader brukar réacka for att
forhindra viktokning.
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« Nisspray (Nicorette) kriver recept. Sprayen tas
vid behov, en eller tva gdnger i timmen, och har en
omedelbar effekt. Nikotinspray anvinds framfor
allt av storrékare som inte tycker att andra like-
medel ger tillrdcklig effekt. Faran med sprayen dr
att den kan bli beroendeframkallande.

« Munspray (Zonnic) sprayas in i munnen mellan
kind och tinder och anvinds for att dra ner pa
rokningen och forldnga de rokfria intervallerna
for att underlitta ett totalt rokstopp.

Flera studier har visat att nikotinlikemedel ger bist
effekt om behandlingen borjar niagra veckor fore
utsatt datum for rokstopp. Det gor det mojligt att
bekanta sig med likemedlet, hitta en sort som
passar och bdrja trappa ner pa antalet cigarretter.
De nikotinfria likemedel som finns pd marknaden
dr receptbelagda och tas i tablettform.

« Bupropion (Zyban) minskar roksuget och lindrar
abstinensbesviren genom att paverka hjarnans
beloningssystem dir det styr frisittningen av
signalimnena dopamin och serotonin. Behand-
lingen inleds en eller tva veckor fore bestimt
slutdatum. D4 har de flesta hunnit tappa roksuget.

« Vareniklin (Champix) binder nikotinreceptorerna
i hjdrnans beloningssystem och minskar ddrmed
roksuget. Forenklat uttryckt ersitter Champix
nikotinetinikotinreceptorerna och skapar
tillfredstillelse utan att nytt nikotin tillfors.
Samtidigt blockeras nikotinet fran halsbloss eller
snus, stimulansen uteblir och det blir podnglost
attroka. Behandlingen inleds ett par veckor fore
rokstopp.

En omsorgsfull uppfoljning hos sjukskoterska

eller likare dr viktigt for att na bista resultat. Det dr
ocksa viktigt att kdnna till tinkbara biverkningar
och attveta hur man da ska handla. ®



Nikotinplaster hjalper manga
att sluta roka. Plastret

héller nikotinnivan i blodet
konstant och efter hand

kan man trappa ner dosen.
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Mycket tyder pa att

kvinnor snabbare blir beroende av
nikotin an man och forskning pagar om
varfor det ar sa. Klart ar att tobaken

"
paverkar produktionen av dstrogen.



Forskning kring tobak

Vi vet tillrickligt mycket om de skador som
tobaken orsakar for att veta att rokning dr bland det
virsta vi medvetet kan utsitta vara kroppar for. Det
gor tobak till en av de farligaste och samtidigt mest
oreglerade produkter som siljs. Varje ar avlider fler
personer till foljd av rokning 4n som sammantaget
dor av alkohol och narkotikamissbruk, sjalvmord,
trafikolyckor och valdsbrott. Antalet rokare i
Sverige minskar, men dnnu roker enligt Folkhilso-
institutet 13 procent av kvinnorna och 12 procent av
médnnen. Hur ménga som uttver dessa roker da och
da och som ofta blandar med snus syns inte i den
svenska tobaksstatistiken. En av de stora fragorna
blir dirmed hur man ska fa dem att sluta roka.

Manga politiska beslut, sa som rokforbudet pa
restauranger 2005, har haft genomslag. [ dag dr
rokfria arbetsmiljoer mer regel 4n undantag och
antalet helt rokfria arbetsplatser blir allt fler. Malet
att fa fler rokfria dr internationellt. De flesta av
virldens linder har undertecknat Virldshilso-
organisationen WHOs ramavtal mot tobak. Bland
de gemensamma malen finns krav pa dldersrestrik-
tioner, forbud mot annonsering och hojda priser
pa tobak. Flera studier har visat att prislappen har
effekt och att hojt pris dr den enskilt mest effektiva
atgirden mot rokning. I ramavtalet ingar dven
forbud mot annonsering och planer pa att gora
cigarrettpaketen mindre attraktiva. Manga linder
nojer sig i dag inte med en varningstext utan kriver
att paketen ska ha bilder som visar tobakens skade-
verkningar. Det finns inget som hindrar att detta
ocksa infors i Sverige.

Skrimselpropaganda har effekt. En studie som
foljtislindska ungdomars rokvanor visar att en
antirokkampanj fokuserad pa de faktiska skador

FORSKNIN(?
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Insatser och stod

Ett folkhdlsoinriktat ledarskap med
samhillsinsatser som skattepoli-
tik, miljolagstiftning och varierad
information maste ga hand i hand
med individinriktat stod i form av
kunskapsbaserad, effektiv tobaks-
avvanjning inklusive lakemedel for

att rokningen ska minska.
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tobaksroken orsakar minskade antalet rékande
ungdomar. Nir antirokpropagandan dndrades
under 1980 och go-talen och i stillet visade rokstop-
pets positiva effekter 6kade antalet rokande ung-
domar igen.

Studier visar dock att det inte rdcker att skrim-
mas utan effekten blir bist om man ocksa kan visa
en vig ut ur beroendet. Fér dem som inte kan sluta
pa egen hand kan likemedel vara en hjilp, men
det rdcker sillan. Stod genom motiverande samtal
har visat sig ha stor betydelse for att minska risken
for aterfall. Genom att folja upp 600 personer som
kontaktat Sluta-Roka-Linjen studeras vilken typ av
samtal som ger bist resultat. Tva samtalsmetoder
mits utifrdn vissa kriterier och mycket tyder pa att
med ritt typ av samtal kan antalet som ar rokfria
dnnu efter ett ar stiga med flera procent.

Detdr svart att siga exakt hur effektivt nikotin-
likemedel ir eftersom det kan kopas receptfritt och
det saknas statistik éver hur manga som forblivit
rokfria efter anvindning. Men de siffror som finns
visar att manga faller in i gamla rékvanor igen
och maste gora bade fyra och fem forsok innan de
lyckas med ett rokstopp, trots dkad sjukdomsrisk.
Friskhetsstudier pa hjirt-Kkirlpatienter visade att
ungefir 6o procent hade aterfall efter ett ar.

En studie av rokande hjértinfarktspatienter
visade vid uppfoljningen efter ett ar att bara hilften
slutat roka. En femarsuppfoljning pa patienter som
behandlats med ballongvidgning eller bypassope-
ration visade dessutom att den kostsamma behand-
lingen inte haft nagon effekt hos de patienter som
fortsatte roka.

Pa flera hill i virlden, bland annat i Sverige, pagar
utvecklingen av ett vaccin mot rokning. Vaccinet
far kroppens immunsystem att tillverka skrid-
darsydda antikroppar som binder nikotinmoleky-
lerna och ddrmed hindrar dem fran att na hjirnan.
De molekyler som da bildas 4r s stora att de inte



kan nd hjirnan. Dirmed aktiveras inte hjidrnans
beldningssystem och det ger ingen stimulans att
roka eller ta en snus. Den som roker vildigt mycket
kan dock roka sig forbi vaccinets skydd. Antikrop-
parna hinner inte stoppa nikotinet fran att ta sig
ininervsystemet. Men hos manga skulle vaccinet
kunna fungera som skydd mot aterfall, exempelvis
for den som klarat att vara rokfri en tid men 4r radd
for aterfall under semestern. Inledande studier har
istort sett varit besvikelser. Det forskas emellertid
vidare pa vacciner.

I Sverige uppger 30 procentav flickorna och
23 procent av pojkarna i arskurs g att de roker.
Vissa fastnar snabbare i ett rokberoende 4n andra.
Ur flera olika infallsvinklar forsoker forskare kart-
ldgga varfor vissa individer blir beroende, men
inte andra. Det handlar om att forsta hur nikotinet
paverkar receptorerna i hjarnan och hur det kan
kopplas till ett nikotinberoende, om det paverkar
oss olika i olika dldrar och hur det kan paverka olika
sjukdomsforlopp.

Mycket tyder pa att kvinnor snabbare blir bero-
ende 4n min. Annu finns inget entydigt svar pa
varfor, men nir det giller tonarsflickor kan det fin-
nas en koppling till det kvinnliga konshormonet.
Pagiende forskning pekar pa att foster som utsitts
for nikotinrok — frin mamman eller andra rokare i
omgivningen — I6per upp till fem ganger hogre risk
att som vuxna fastna i ett rokberoende. Personer
som bojar roka under en stressperiod verkar ocksa
mer benigna att fastna, sirskilt kvinnor. Forskare
forsoker ocksa hitta genetiska kopplingar till niko-
tinberoende.

Arvsanlagen kan ocksd ge svar pa kopplinge mel-
lan rokning och sjukdom. Studier har pekat pa arv
som en forklaring till varfor vissa rokare har littare
for att utveckla KoL dn andra. Men for att forsta
varfor vissa drabbas och andra inte krivs mer forsk-
ning. For att béttre forsta vilka mekanismer som
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Att sluta roka innebar att

blodcirkulationen i huden
forbittras.
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spelar roll dr det viktigt att kunna kartldgga olika
inflammatoriska forlopp och forsta likheter och
skillnader mellan olika personer och situationer.
Oftast uppstar KOL for att vivnaden reagerar pa
tobaksrok, men mellan 1520 procent av orsakerna
till kol i vdstvirlden har andra orsaker, exempelvis
irriterande dmnen i arbetsmiljon. I dag vet man att
vissa dmnen i kroppen ger upphov till inflammato-
riska celler som kan skada luftvigarnas struktur for
alltid. Likemedel som riktas just mot att himma
eller stoppa de imnen som ger upphov till de
inflammatoriska cellerna ir under utveckling.



Personer med en medfodd brist pa skyddsimnet
alfa-1-antitrypsin utvecklar littare KoL. Eftersom
dessa personer saknar normal skyddsfunktion dr
det for dem sirskilt farligt att roka. Aven om det
bara 4r nigra fa personer med KOL som har denna
speciella brist, sa 4r det en modell for hur sjuk-
domen kan utvecklas ocksa hos andra. For att hitta
nya behandlingsmetoder pagar exempelvis forsk-
ning for att uppticka de férdndringar i luftroren
som gor att man ldttare fir KOL. Den ultimata
behandlingsmetoden mot KOL vore att hitta en
metod for att dterskapa lungvivnad. Visserligen
har det gjorts positiva studier pa fors6ksdjur, men
dnnu dr detlangt kvar fran laboratorieforsok till
verklighet.

Det finns ocksa ett stort forskningsintresse
kring samvariation av olika sjukdomar hos rokare.
Rokare drabbas av KOL och av tandlossning. Men dr
det samma rokare som drabbas av KOL som ocksa
drabbas av tandlossning? Ar det s4 kan det bero pa
en kinslighet i vivnaden hos rokare. Ar det inte sa
kan detvara en lokal kinslighet som skiljer sig fran
individ till individ.

Attrokning dr en av de stora riskfaktorerna for
hjdrt-kirlsjukdom 4r vil kint, men dnnu saknas
manga pusselbitar for att fullt forsta hur och exakt
vad som paverkar den inflammatoriska processen
i kirlen. Genom forskning soks dven svar pa hur
tobaksroken paverkar utvecklingen av en annan
stor riskfaktor, nimligen metabolt syndrom —alltsa
kombinationen av hogt blodtryck, blodfettsrubb-
ning, bukfetma och typ 2-diabetes. Det finns
manga obesvarade fragor kring hur tobaksroken
leder till sjukdom i hjirta och kérl. Mer forskning
kan ge en 6kad kunskap. @
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Féljande temaskrifter
finns att bestilla
kostnadsfritt fran
Hjart-Lungfonden

Bestill pa
www.hjart-lungfonden.se eller
telefon 08-566 24 210.
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Diabetes — en kirlsjukdom
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KOL

Kolesterol

Kvinnors hjirtan
Karlkramp

Pl6tsligt hjartstopp
Sarkoidos och lungfibros
Stress
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Tobak
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Ordlista

Alveoler — de sma lungblasorna langst ut pa
luftrérstradets dndgrenar

Ateroskleros —fértrangning i ett blodkarl,
aderforfettning

Bronkiolit —inflammatoriska férandringar

i de minsta luftréren

Bronkit — inflammation och slembildning

i de 6vre luftroren

Emfysem — sjuklig férstoring av lungvavnad
Endotel — det tunna ytskiktet pa blodkarlens
insidor

HDL-kolesterol — High Density Lipoprotein,
det goda kolesterolet

KOL — kroniskt obstruktiv lungsjukdom
Karlkramp — smirta till foljd av syrebrist

i hjartmuskeln

LDL-kolesterol — Low Density Lipoprotein,
det onda kolesterolet

Obstruktion — nedsittning av luftflodet
Osteoporos — benskérhet

Plack — fettinlagring i karlvaggen
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Utan dig ingen forskning

Du kan ndr du vill stodja den livsviktiga
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valfri gava eller minnesgéava pa vart
pg 90 91 92-7, bg 909-1927
eller genom att ringa 0200-88 24 00.
Du kan ocksa ga in pa hemsidan
www.hjart-lungfonden.se
For information och rad om hur du ger testa-
mentsgavor, kontakta testamentsansvariga
Monica Carlsson 08-566 24 206,
testamente @ hjart-lungfonden.se.
Du kan gora en stor insats for forskningen genom
att bli manadsgivare — enkelt och tryggt. Kontakta
Jessica Oberg 08-566 24 212,
manadsgivare @hjart-lungfonden.se
Som foretag kan ni ocksa stédja forskningen.
Kontakta Karolina Sjostedt, 08-566 24 225,

karolina.sjostedt@hjart-lungfonden.se

Ordlista pa flikens insida



