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Svenska lakare

roker minst i varlden

Ny studie av tobaksvanor och attityder till tobak

[[ITobaksrokning har sedan lang tid tillbaka av WHO betrak-
tats som den enskilt storsta hilsorisken for ménniskor i Euro-
pa. Tobak anvinds i manga former, varav tobaksrokning ar
den mest skadliga. Varje ar dor i vérlden ca 4 miljoner méan-
niskor pa grund av rokning, en siffra som &r i stigande. Fran
att ha varit en av de vanligaste dodsorsakerna i Europa héller
tobaksdod pa att bli det &dven i utvecklingsldnderna, trots det
senaste halvseklets stindigt 6kade kunskap om de medicins-
ka konsekvenserna.

Nationell handlingsplan

I Sverige har nyligen en nationell handlingsplan mot tobaken
remissbehandlats. Den nationella folkhdlsokommittén har fo-
reslagit langtgéende atgirder for att minska tobaksbruket, bl a
totalt rokforbud pa restauranger och kaféer. Regeringen har i
ar ocksé aviserat en sdrskild proposition i tobaksfragan, efter-
som den anses s viktig att den inte skall behandlas tillsam-
mans med 6vriga folkhilsofragor.

I Sverige har tobaksrokningen successivt minskat under
de senaste 30 aren: frdn 41 procent 1971 till 19 procent
2001 bland vuxna &ver 14 ar [1, 2]. Sverige dr ddrmed det
enda land som uppfyllt ett av WHOs tobaksmal, nimligen
att mer dn 80 procent av en befolkning bor vara rokfri. Den-
na minskning av andelen rokare &r resultatet av atgérder pa
manga plan.

Lakarna och det tobakspreventiva arbetet
I det preventiva arbetet dr informationen om sambanden
mellan tobak och ohilsa en viktig uppgift for lakarna. De har
i allménhet god kunskap om tobakens skadeverkningar och
de har ofta unika tillfdllen att ge individuella rad till rokan-
de patienter, samtidigt som de har ett stort fortroendekapital
hos allménheten. SBU (Statens beredning fér medicinsk ut-
vardering) har visat att det dr kostnadseffektivt att i rutin-
sjukvarden fraga om tobaksvanor, uppmana till rokstopp
och ge korta rad om metoder for detta [3]. Lékarnas attity-
der och egna rokvanor ér betydelsefulla for aktiviteterna pa
tobaksomradet.

Svenska ldkares rokvanor, och pa senare ar dven snusva-
nor, har regelbundet undersokts sedan 1969 [4-9]. Den senas-
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SAMMANFATTAT

En ny undersdkning visar att svenska lakare nu ar
vérldsledande med endast 6 procent dagligrokare. Hos
svenska folket ar ca 19 procent rokare.

Lakare uppmanar till rokstopp vid lung- och hjartsjuk-
dom och vid graviditet, men mer sallan vid icke tobaks-
relaterad sjukdom.

Majoriteten lakare har rokfritt i hemmet, vill ha rokfria
restauranger, rokfritt hotellrum och en séarskild avgift
pa tobaksvaror 6ronmarkt for forskning och preven-
tion.

Manliga lakare anvander snus i nastan samma omfatt-
ning som andra svenska man. Lakarnas synpunkter pa
snusets eventuella halsorisker visar att halften forknip-
par snus med risker for hypertoni, hjartinfarkt, angina
pectoris och muncancer.

Se aven medicinsk kommentar i detta nummer.

te redovisningen gjordes 1996. Under 2001 genomfordes en
ny undersokning, vilken presenteras har.

Material och metod
Varen 2001 hade Sveriges ldkarférbund 27 400 medlemmar
(under 65 ar, bosatta i Sverige). I likhet med vid tidigare un-
dersdkningar har ett slumpmissigt urval av § procent
(n=1 367) av dessa tillsénts ett frigeformuldr omfattande 25
frdgor om egna tobaksvanor, attityder till och kunskap om
hilsoeffekter av rokning och snusning och hur man hanterar
tobaksfragan gentemot sina patienter och i sitt privatliv. Vi
har i denna undersdkning anvént i stort sett samma fragefor-
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fragor gar att jamfora 6ver tid.

Vissa fragor har tagits bort och andra har tillkommit pa
grund av dndrad lagstiftning och dndrade trender. I arets en-
kat har fragor om attityder till och kunskaper om snusets
eventuella hélsoeffekter tillkommit. Enkétsvaren har databe-
arbetats av Lakarforbundets statistikavdelning.

En svarsfrekvens pa 80 procent erholls efter tva paminnel-
ser; fordelningen avseende &lder, kon och specialitet var i
stort sett identisk med motsvarande fordelning i hela med-
lemskaren. Bortfallet var ocksa jaimnt fordelat i dessa avseen-
den. Bortfallsgruppen har dock inte ndrmare analyserats.
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Av lakarna anger 6 procent att de roker dagligen. Detta &r
oforiandrat jaimfért med undersékningen 1996. Manliga lika-
re roker i 8 procent, kvinnliga i 5 procent. Andelen lakare som
aldrig har rokt har 6kat for varje undersdkning sedan 1960-ta-
let och dr nu 44 procent (Tabell I).

Fragan om »festrokare«, dvs de som roker da och da, finns
inte med i arets undersokning pa grund av att vi anpassat vart
frageformuldr till WHOs tobaksenkdt. Av de 56 procent
(n=616) som nigon gang rokt anger 6 procent (n=71) att de
fortfarande roker och 45 procent (n=492) att de slutat roka.
Det innebdr att 5 procent (n=53), som anger varken daglig
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Tabell I. Féréndringar i tobaksvanor hos svenska folket respektive ldkarkaren under 32 ar. | varje undersékning har ca 5 procent (ca1 000) av
lakarkarentillfragats. Data fran aren 1969—1982 (fran referenserna 4-6) samt for svenska folket enligt levnadsvaneunderstkningarna 1968-1972

(SOFI) och ULF-data, SCB.

Andel rokare procent

1969 1972 1977 1982 1989 1996 2001
Dagligrokare, Sverige 42 4 36 31 26 22 19
Dagligrokare, lakare 46 37 30 20 10 6 6
Aldrig rokt 31 36 39 - 35 38 44
Slutat roka (procent 33 42 49 62 77 80 80

av dem som rokt)

rokning eller rokstopp, sdledes kan formodas anvénda tobak
da och da. Detta ar en lagre siffra 4n de 8 procent som var till-
fallighetsrokare 1996.

En jamforelse med svenska folket visar att 1dkare pa 1960-
talet rokte mer dn befolkningen i genomsnitt, medan lékare ar
2001 roker i mycket mindre omfattning dn befolkningen i 6v-
rigt (Figur 1).

Den dagliga konsumtionen &r mindre &n tio cigaretter hos
76 procent av rokarna, vilket dr timligen oforédndrat jamfort
med den forra undersdkningen. De som slutat roka har i de
flesta fall gjort det fére 40 érs alder (80 procent); 30 procent
slutade redan fore 25 érs élder, alltsd innan de var fardiga 13-
kare.

Bland specialisterna finns den storsta andelen rokare bland
psykiatrer och kirurger (Figur 2). Av tillfragade kardiologer,
lungldkare och toraxkirurger var det ingen som rokte. Bland
de sistndmnda uppger 60 procent att de tidigare rokt dagligen
under en period om minst sex méanader. Ingen specialistgrupp
hade dock mer &n 10 procent rokare i unders6kningen, vilket
internationellt sett 4r en mycket liten andel.

Snusvanor

ROkfri tobak har 6kat i popularitet; bland manliga lakare &r
det 16 procent, bland kvinnliga ldkare § procent som uppger
att de snusar. Detta dr en 6kning fran 12 respektive 3 procent
sedan undersokningen 1996. I jimforelse med svenska fol-
ket ligger manliga ldkare i nirheten av de 20 procent svenska
min som snusar dagligen, medan kvinnliga ldkare ligger
klart hogre dn den enda procent av svenska kvinnor som va-
nesnusar.

Néstan hélften av snusarna uppger att de tar mellan tvé och
tio »prillor« per dag, medan 6 procent tar mer @n 20 prillor per
dag. Nio prillor motsvarar ungefér en tredjedels dosa snus och
ger ungefar samma méangd nikotin som rokning av 20 medel-
starka cigaretter per dag.

Lakare och rokstopp
Av de ldkare som dagligen roker har 64 procent gjort allvar-
liga forsok att sluta, medan alltsa 36 procent inte har forsokt.
Bland snusarna har 47 procent forsokt sluta.

Nikotinldkemedel har nagon gang anvénts av 14 procent
av det tillfrigade, ungefar samma andel som 1996. Diaremot
har andelen som for nérvarande anvinder sddana medel mins-
kat: frdn 9 procent 1996 till 4 procent &r 2001. Bland dem som
anvint medlen har nistan hilften (42 procent) gjort det i Gver
ett ar, men lika manga har anvint dessa preparat mindre &n tre
manader. Om andelen aktuella anvindare av nikotinldkeme-
del bland lakare skulle extrapoleras till svenska folket skulle
detta motsvara ca 250 000 svenskar, vilket knappast ér fallet.
Liakares anviandning av andra rokavvanjningsmedel (t ex bu-
propion, Zyban) har inte undersokts i denna studie.

Bland snusarna tror 70 procent att de troligen eller sékert
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anvinder snus dven om fem ar, medan férre — 42 procent —av
rokande ldkare tror att de fortfarande roker om fem ar.

Kunskap och attityder

Enligt 1dkarna &r omsorgen om den egna hélsan det viktigas-
te skélet till att sjilv inte roka (98 procent). Viktigt upplevs
ocksa attundvika obehagliga symtom (81 procent) och att inte
skapa obehag for omgivningen (73 procent). Det skedde en
intressant attitydfordndring mellan aren 1982 och 1989. I de
tidigare undersokningarna ansdg bara 10 procent att det var
viktigt att som lakare féregd med gott exempel. I undersok-
ningarna 1996 och 2001 har andelen som tycker det &r viktigt
att foregd med gott exempel Okat till over 70 procent.

Andelen lidkare som tycker att rokfria patienter skall prio-
riteras vid rekonstruktiv kirurgi har 6kat frdn 34 procent for
fem ar sedan till 53 procent, vilket kan avspegla dkade prio-
riteringskrav och sdmre tillgang till operativa, icke-livraddan-
de atgéarder.

Snusningens hélsorisker har varit foremal for ett relativt
litet antal vetenskapliga undersokningar, jamfort med hur val
kartlagda rokningens hélsorisker dr. Den ldnge forharskande
tron att snusning medfor stora cancerrisker i munhélan har
inte kunnat bekréftas i svenska epidemiologiska studier pa se-
nare ar. Att snusarna far ett hogre totalt nikotinintag ar klar-
lagt, och det finns nu studier som indikerar mojliga effekter
av detta i form av 6kad autonom stress, hjart—karlsjukdom och
metabol paverkan. Man vet att nervsystemets receptorer, som
bromsas eller stimuleras pa kemisk vig, vidtar med automa-
tik uppét- eller nedatreglerande strategier, men exakt vad det-
ta innebar for t ex autonom reglering ar oként vid langvarig
nikotinexponering. Betydligt fler studier kravs for en sddan
kartldggning.

I véar undersokning har ldkarna fatt ange vilka hélsorisker
de forknippar med snusning. Trots att massmedierna dgnat
mycket utrymme at snusets »ofarlighet« har omkring hélften
av de tillfragade 1dkarna angivit att det sannolikt foreligger en
okad risk for cancer i munhdlan (62 procent), fér hypertoni
(53 procent), hjartinfarkt (49 procent) och angina pectoris (48
procent). Daremot dr det farre som tror att det foreligger en
oOkad risk for cancer i mag—tarmkanalen (31 procent) eller for
typ II-diabetes (19 procent) (Figur 3).

Radgivning till patienter

Det ér viktigt att ldkarna tar upp tobaksfradgan med sina pati-
enter. I jaimforelse med 1996 har ldkarna ocksa i allt storre ut-
strackning uppgivit att de tar upp rokfragan, speciellt vid rok-
associerade sjukdomar (Figur 4). Saledes ar det 92 procent
som ger rokslutarrad till patienter med lungproblem eller sva-
ra andningsbesvar. Nastan lika manga tar upp rokfragan vid
hjartbesvar. Mest har attityderna fordndrats vid graviditet, dar
87 procent numera avrader fran rokning och lika manga ger
rokslutarrad nér patienten sjélv tar upp fragan. Daremot &r
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man inte sa aktiv ndr det giller rokare med icke-rokrelaterade
sjukdomar. Andelen som séllan eller aldrig ger rad vid dessa
tillfallen har dock glddjande nog minskat fran 36 procent
1996 till 16 procent 2001.

Den 6kade rokradgivningsaktiviteten har skett trots att re-
surserna for rokavvinjning inte har okat. Av ldkarna anser
dock 71 procent att man har tillrickliga kunskaper for en sa-
dan rddgivning. Samtidigt finns en majoritet som tycker att
sjukvardspersonal bor ges utbildning i rokslutarstdd (84 pro-
cent) och att det under grundutbildningarna skall ges kunska-
per om rokprevention.
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Nir det giller att avrada patienter fran att snusa gor endast
17 procent av alla tillfrdgade det ofta, och endast 5 procent av
de ldkare som sjélva dr snusare. Over 60 procent bryr sig sél-
lan eller aldrig om snusvanorna. Over hilften (55 procent)
tycker att nikotinpreparat dr battre 4n snus som alternativ till
rokning. Rokande ldkare ger i néstan lika stor omfattning
(80—90 procent) som de icke-rokande rad om rékstopp vid
lungproblem, hjartbesvér och graviditet. Fortfarande tar bara
hogst halften av ldkarna upp rokstopp vid gastrit/ulkus, p-pil-
lermedicinering, munhélelesioner eller somnproblem, trots
att det finns medicinsk kunskap om orsakssambanden. Kon-
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Fakta

Vad sager lagen?

Tobakslagen SFS 1993:581 (med tillagg 1994, 97, 01):

o forbjuder forséljning av tobak till ungdomar under 18 ar;
« forbjuder direktreklam for tobak och tobaksprodukter;

< reglerar manniskors ratt till rokfria miljoer it ex skola,
barnomsorg, offentliga miljéer, transportmedel
och pa arbetsplatser.

sultationer avseende andra symtom som inte ar direkt relate-
rade till rokning leder till att doktorn tar upp rokstopp i unge-
far hélften av fallen. Ber patienten ddremot sjélv om rad ger
over 80 procent av de rokande och 9o procent av de icke-r6-
kande ldkarna oftast sadana rad.

Lakarna och samhéllet

Den korta perioden med kraftigt hojd skatt pa tobak 1998 har
sannolikt paverkat likarna i deras attityder till stora prishoj-
ningar pa tobaksvaror. Saledes har de som ar positiva till kraf-
tigt 6kade priser pa tobak minskat fran 55 procent 1996 till 46
procent i ar. En majoritet, 77 procent, bland ldkarna stiller
upp pé forslaget om rokforbud pa restauranger, medan bara
39 procent tycker det skall kridvas licens for att silja tobak. De
ar, liksom i foregaende undersokning, i stor utstrackning (72
procent) positiva till en sdrskild tobaksskatt 6ronmarkt for
forskning om tobak och tobaksprevention (Figur 5).

I den egna tillvaron har andelen likare som alltid férbjuder
rokning i sitt hem okat till 65 procent (52 procent 1996). Aven
de som bestiller rokfritt bord pa restaurang har okat till 61
procent (48 procent 1996), liksom de som vill ha rokfritt rum
pa hotell (80 procent mot 69 procent 1996).

Diskussion
Lakarkérens attityd blir en viktig faktor for att paverka poli-
tiker och andra beslutsfattare i fordndringsarbetet for ett
minskat tobaksbruk. Likarnas egna rokvanor och de forebil-
der de utgor dr darfor betydelsefulla faktorer for en fram-
gangsrik tobaksprevention. En mycket liten andel av svenska
lakare roker, och allt farre lakare har nagonsin rokt, vilket
ocksé stimmer med att svenska ungdomar nu borjar roka i
mindre omfattning dn forr. All erfarenhet visar att minskad
rokning i ett samhadlle aldrig kan astadkommas med enstaka
atgérder, utan genom samverkan mellan méanga insatser, bl a
okad kunskap om medicinska risker, ekonomiska beslut om
hojda tobakspriser, lagstiftning om var och hur rékning far
forekomma, aldersgréns for att kopa tobak och hur tobak fér
marknadsforas. Om kunskapen ar brett forankrad och stods
av medicinska auktoriteter f6ljs ocksé lagen (se Faktaruta). I
manga andra lander finns inte dessa forutsittningar, lagen blir
ett slag i luften och 6vertrads darfor av de flesta.

Den néstan ritlinjiga minskningen av ldkarnas rokning se-
dan 1960-talet fran 46 procent till dagens 6 procent har nu
mattats av och kvarstir pa samma niva som i foregdende stu-
die 1996. Sannolikt har dnda en viss minskning skett, da till-
fallighetsrokarna tenderar att vara farre. Om studiens 6 pro-
cent rokare och 5 procent tillfallighetsrokare ar giltiga tal for
de 27 400 medlemmarna i Lakarférbundet betyder det i abso-
luta tal att ca 1 600 svenska lakare roker dagligen och att
1 300 roker da och da. Denna grupp &r naturligtvis intressant,
dé de ju de facto roker mot béttre vetande. I samtliga studier
har omsorgen om den egna hélsan varit huvudskalet till 1dka-
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res rokstopp, och man far formoda att dven de rokande lakar-
na hyser omsorg om sin egen hélsa men inte formar eller vill
avsta fran sin rokning.

Svenska lékare ar kunniga om riskerna forknippade med
rokning, ménga ger aktiva rad om rokstopp i sin yrkesutov-
ning och en majoritet har en mycket positiv syn pa ett rokfritt
samhdlle. De kvinnliga ldkarna é&r, liksom i alla foregaende
studier, &nnu mer preventionsinriktade dn sina manliga kolle-
ger och har dnnu ldgre prevalens av tobaksbruk. De ldkare
som sjdlva brukar tobak har en ndgot mindre benédgenhet att
engagera sig i patienternas tobaksvanor, vilket ar tydligare
bland snusare én bland rokare.

Lakares rokvanor i Europa

Likarnas rokvanor varierar mycket inom Europa. Vid en jam-
forelse med 6vriga EU-lénder ligger svenska lékare i topp av-
seende andelen icke-rokare. I flera sydeuropeiska lander ro-
ker lakarna i storre utstrackning &n den ovriga befolkningen
(Figur 6). Starkt avvikande i detta sammanhang ar de engels-
ka och svenska ldkarna, som i mycket liten utstrickning ro-
ker.

Allménlidkarna roker vanligen i mindre utstrickning dn
sjukhusspecialister. Inom EU rokte allménlédkarna i mitten av
1990-talet i ca 35 procent. Endast § procent av allméanlakar-
na i England rokte 1993, medan ldkarna i kirurgiska discipli-
ner rokte i 21 procent. I flera europeiska lander roker allmén-
lakarna i storre utstrickning dn den 6vriga befolkningen, bl a
i Portugal, Luxemburg, Italien, Spanien och manga dsteuro-
peiska lander [10]. En generell trend dr emellertid att ldkarna
minskar sitt rokande i snabbare takt &n 6vrig befolkning.

Den klassiska studie som pavisat de negativa hilsoeffek-
terna av rokning startade som en prospektiv undersékning
bland 40 000 engelska ldkare 1951 av Doll och Hill [11]. Des-
sa studier av engelska lakare har foljts upp med dodsorsaks-
statistik och enkéter om rokvanor 1957, 1966, 1972, 1978
och 1990. Bland dem som &verlevt fram till 1990 hade rok-
ningen minskat fran 62 procent 1951 till 18 procent 1990
[12]. Dessa studier, som omfattar Gver 20 000 dodsfall, visar
att 25 dodsorsaker ar signifikant associerade med tobaksrok-
ning. Den uppméirksamhet dessa studier fatt bland engelska
lakare har sannolikt véisentligt bidragit till att engelska ldkare
numera roker i mindre utstrackning dn andra europeiska ldka-
re. Studierna har ocksa visat att det 16nar sig att sluta roka.
Bland dem som slutar fore 35 ars alder skiljer sig inte den ater-
staende medellivsldngden frdn dem som aldrig rokt.

Europeiskt centrum for tobaksresurser

Intresset for tobaksfragorna i Storbritannien har lett till eta-
blerandet av ett Tobacco Control Resource Centre (TCRC)
[13], knutet till British Medical Association (BMA) i London.
Detta centrum stéds av European Medical Forum och WHO.
Man har erhallit driftsmedel frdn EU och BMA. TCRC sam-
arbetar med lakarférbunden i de 51 ldnder som deltar i Euro-
pean Medical Forum. Bland de uppgifter som centret atagit
sig &r att uppmuntra ldkarférbunden att bland sina medlem-
mar regelbundet genomfora studier av lakarnas rékvanor och
attityder till tobaksrokning.

L april 2000 hade 16 forbund genomfort rokvaneundersok-
ningar bland sina medlemmar, tio forbund hade undersok-
ningar pa gang. Ytterligare sex forbund hade data fran natio-
nella studier. Totalt omfattar sdledes dessa undersdkningar 60
procent av den medicinska professionen i Europa, vilket mot-
svarar ca 1,8 miljoner ldkare. Bearbetningen av dessa data ar
annu inte fardig, men en del dldre undersokningar finns publi-
cerade. De data som redovisas i Figur 6 skall betraktas som
approximativa, da underlaget ar av varierande kvalitet.

Det rader ingen medicinsk oenighet bland europeiska 14-
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kare om den stora betydelsen av rokning som orsaksfaktor till
enmycket stor andel av bdde morbiditet och mortalitet i de eu-
ropeiska linderna. Anda skiljer sig utbildning, hilsovérds-
mal, samhéllsmedicinska atgirder och politisk vilja starkt &t
landerna emellan.

Tobaksundervisning i lakarutbildningen

I hela vistvarlden dr lakarutbildningen huvudsakligen inrik-
tad pa naturvetenskaplig baskunskap och ldran om sjukdo-
mars genes, diagnostik och terapi. I en global enkét [14] av-
seende undervisning om tobak, tobaksrelaterade sjukdomar
och tobaksavvianjningstekniker riktad till 1 353 medicinska
hogskolor i 143 ldnder redovisades svar fran 64 procent; en-
dast 11 procent av dessa hade sarskilt avsatt tid for tobaksun-
dervisning (Australien bidst med 20 procent, Mellandstern
sdmst med o procent), och endast en tredjedel ldrde ut nagot
om rokavvinjning. Ovriga svarade att tobakskunskap ingick
ospecificerat i den allméinna ldroplanen.

Hos 12 procent av hogskolorna, huvudsakligen i Asien och
Afrika, gavs ingen tobaksundervisning alls under medicinar-
utbildningen. Med tanke pa att dessa tva vérldsdelar dr de som
mest exponeras for tobaksbolagens marknadsforingsinsatser,
och har en 6kande andel rokare bland savdl man som kvinnor,
dr lakarnas okunskap en olycklig broms for forbattrad folk-
hilsa vid 6kande vélstand. Lakarna sjélva tillhor inte sdllan
den mest rokande kategorin i dessa lander. Eftersom rokav-
vénjning dr en av de mest kostnadseffektiva preventiva atgir-
der samhéllet kan satsa pa &r denna brist en tydlig signal om
hur lite preventionsatgérder prioriteras i utbildningen.

Sverige, snuset och »harm reduction«
Det dr uppenbart att inte bara svenska ldkare har varit ovan-
ligt framgangsrika nir det géller att minska cigarettrokning-
en, utan ocksa hela befolkningen. Sverige 4r det enda land i
virlden som uppnatt WHOs mél for &r 2000: maximalt 20
procent av befolkningen rokare, bland sdvil mian som kvin-
nor. Ménga vill mena att detta beror pa den traditionella och
for Sverige tdimligen unika vanan att snusa. Att ha tillgang
till en likvardig nikotinkélla skulle forklara att rokprevalen-
sen kunnat na en sa 1ag nivd. Bade den svenska snustillver-
karen Swedish Match, massmedierna och vilrenommerade
svenska forskare [15] stodjer mer eller mindre aktivt en lin-
je som kallas »harm reduction«-linjen, som innebér att om
man kan fa rokare som &r ovilliga att sluta roka att bli snu-
sare i stéllet skulle mycket stora hilsovinster goras. Darfor
vill manga stddja att svenskt snus skall f4 marknadsforas i
hela Europa, ndgot som for narvarande ar forbjudet, Sverige
undantaget.

Denna debatt har snarast fatt drag av den pagdende drogli-
beralismen i véstvirlden, med ett enda medicinskt stod: att
snus synes ofarligare 4n rokning. Det bristfilliga vetenskap-
liga underlaget for huruvida snusning de facto dr skadligt
jamfort med att inte anvianda tobak alls berdrs inte i debatten.
Den svenska utvecklingen visar dock med all 6nskvird tyd-
lighet att det gar att fa ner rokprevalensen utan att tillfora ni-
kotin i annan form. Ett exempel ar att svenska kvinnor mel-
lan 16 och 24 ars alder rokte i 47 procent 1977, men endast i
19 procent 1997 och utan motsvarande 6kning av snusandet.

De svenska minnen har samtidigt patagligt 6kat sitt snu-
sande, sérskilt de unga. Det dr uppenbart att sociala trender,
grupptryck och marknadsforing har haft storre betydelse for
denna 6kning. For manga svenska pojkar dr snuset manligt
och »macho«. De svenska kvinnliga ldkarnas stérre bendgen-
het att snusa an svenska kvinnor i dvrigt ar kanske ett uttryck
for hur man tar till sig en manligare livsstil i ett yrke med tdm-
ligen likartade villkor for mén och kvinnor. De kvinnliga 1a-
kare som oftast snusar arbetar inom de kirurgiska discipliner-
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na. I den aktuella undersdkningen framkom att okunskapen
om snuset var relativt stor, men att majoriteten av de tillfraga-
de ldkarna ansag att snuset sannolikt innebar hélsorisker.
Sverige har i ett EU-perspektiv ett stort ansvar for att forsk-
ning om snusningens effekter frimjas, sa att ett béttre kun-
skapsunderlag kan erhéllas. Dagens vetande liknar mycket
1960-talets bristfilliga kartliggning av hjéart—kéarlrisker med
rokning. Manga svenska medicinska auktoriteter uttalade sig
da mycket tvarsakert om att rokning inte paverkade risken for
hjartinfarkt. Det finns absolut inget stod for att lakare bor re-
kommendera snus som rokavvanjningsmedel i stillet for de
etablerade farmakologiska rokavvénjningslikemedlen.

i\tgérdsprogram

Det politiska arbetet for att begransa tobakens skadeverkning-
ar fortsétter i Sverige. En nationell handlingsplan frén den na-
tionella folkhidlsokommittén har féreslagit 1dngtgdende atgir-
der for att minska tobaksbruket, bl a totalt rokforbud pa res-
tauranger och kaféer. Regeringen har nu lagt en proposition
med forslag som om nagra ar siktar pa att restaurangerna skall
erbjuda en helt rokfri milj6, men totalt férbud ar Annu inte ma-
let.

Det finns sjélvklart utrymme for en minskad rokning dven
bland lékare, trots den laga rokprevalensen. I dagens sam-
hallsklimat ar lakarnas rokvanor kanske dnda en indikator pa
hur ldngt man skulle kunna na i rékprevalens i hela befolk-
ningen. Ett gott exempel pa vad man kan uppna ar framgang-
en hos gravida kvinnor, som under en tiodrsperiod minskat sin
rokning frén ndra 30 procent till 11 procent. Likare har knap-
past mindre bendgenhet att nyttja njutningsmedel &n andra,
men kan bl a med kunskap och motivation stivja ett alltfor
halsoskadligt beteende. Det ar troligen ganska fa ldkare bland
dem som slutat réka som tycker att de forlorat ett stort virde
i livet. De flesta brukar kdnna bade littnad och frihet nar av-
vanjningen vl ar forbi.

Lakarna har blivit mer aktiva i sin radgivning till patienter,
framfor allt vid tobaksrelaterade besvir. Ofta saknas dock till-
rackliga resurser for att ge rokslutarstdd, trots att det &r en sa
kostnadseffektiv atgérd [3, 16]. Viktigt ar ocksa att lakarna i
okande utstrackning anser sig som forebilder for patienter och
allménhet. Detta har troligen stor betydelse for att budskapet
om tobaksfrihet skall uppfattas som trovérdigt.

Lékarnas rokvanor bade aterspeglar och inverkar pa attity-
derna till rokning i samhallet. Icke-rokande doktorer har san-
nolikt storre bendgenhet att ge rad om rokstopp och delta i ett
tobakspreventivt arbete. I Sverige finns dirmed storre forut-
sittningar n i flertalet andra europeiska lédnder for att lékar-
kéren skall kunna bidra till ett minskat rokande i befolkning-
en.

*
Potentiella bindningar eller javsforhallanden: Inga uppgivna.
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SUMMARY
Smoking doctors — a rarity in Sweden

Gunilla Bolinder, Lars Himmelmann, Kerstin Johansson
Lakartidningen 2002;,99:3111-7

Since 1969, studies of Swedish doctors’ tobacco
habits and attitudes have been carried out regular-
ly every fifth year. The present investigation was
made in 2001 in the form of a questionnaire distri-
buted to a random sample of 5% of Swedish doc-
tors (n =1 367). The response rate was 80%.

The proportion of daily smokers was 6%, a figure
that had not changed since 1996. More doctors had
never smoked (44% compared with 38% in 1996).
Most smokers were found among psychiatrists and
surgeons (10%). The use of oral snuff had increased
to 16% among male and 5% among female doctors
(compared with 9% and 3% in 1996). About 50% of
the doctors believed that the use of snuff increased
the risk of hypertension, angina pectoris, myocar-
dial infarction and oral cancer.

Protection of health was the main reason for not
smoking (98%). An overall majority (92%) of doc-
tors advise patients with lung diseases and preg-
nant women not to smoke, and only a few (16%)
never give advice about smoking cessation to
smokers with non-smoking related diseases.
Many doctors do not allow smoking in their homes
(69%) and ask for smoke free hotel rooms (82%).
The doctor as a role model for patients was re-
garded as important by 71%.

The number of smokers in the general Swedish
population was as low as 19% in 2001, achieving
the WHO goal for the year 2000.

The low, unchanged level of 6% of doctors who
smoke daily indicates that it might be possible to
achieve a target level of 5-10% among the general
population.

The slowly increasing use of snuff requires further
studies.

Correspondence: Gunilla Bolinder, Dept of Medicine, Karo-
linska sjukhuset, SE-171 76 Stockholm, Sweden
(gunilla.bolinder @ks.se)
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Vad ar vetenskapsteori och vad kan medicinska
forskare ha for nytta av sddan teori? Den bio-
medicinska forskningen vilar pd en empirisk och
positivistisk grund, men den kliniskt verksamma
lakaren stélls allt oftare infor alternativa teoribild-
ningar framst inom allmanmedicin, samhallsmedi-
cin och psykiatri. | ett forsok att orientera om den
vetenskapsteoretiska diskussionen publicerade
Lakartidningen under 1999 och varen 2000 elva
artiklar om olika vetenskapsteoretiska resonemang.
Dessa har samlats i ett hdfte som kan bestéllas
med kupongen nedan.
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Varfor hoppar grodan?
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