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Mattias Damberg, Primarvard, psykiatri och habiliteringsverksamhet stab, Region Vastmanland

. byggbara orsaken till ohélsa, sjukdom och for tidig dod. Det ar
Inledning darfor lika sjalvklart att aktivt stodja rokstopp som att behandla
Tobaksrokning kan liknas vid en kronisk sjukdom andra riskfaktorer som till exempel hogt blodtryck eller diabe-
med allvarliga komplikationsrisker, men den &r unik tes.
genom att den kan botas med ett kort samtal. Meto-
derna for avvdnjning dr sa mangsidiga och utprova-
de att varje kliniker kan finna en verksam modell som

passar den egna arbetssituationen.

Vara kunskaper om tobaksskadorna dr storst betrdffande rokt
tobak. Den djupa inhalationen, "halsblosset", dr avgdrande for
béde tillvdnjning och skadeverkningar och gor cigaretten till

. en unikt farlig konsumentprodukt som dédar varannan av to-
Tobaksrokning

baksindustrins mest lojala kunder. Varken filtercigaretter eller
Tobaksrokning, och sérskilt cigarettrokning, dkar fortfarande

"lightcigaretter" minskar rokarnas exponering for de toxiska

lobalt sett men avtar sakta i industrilinderna. Annu roker e e s .
& forbranningsprodukterna. Dubbelt sd manga cigaretter ger dub-

knap})t ! r"mlj Or: pers.oner da%rllgen ! S.\./er.l.ge., och kvinnor réker belt sé stor risk. Redan 1 cigarett/dag liksom sé kallad "festrok-
mer &n mén. Lagutbildade roker mer &n Svriga (1). ning" medfor 6kad risk for sjukdom, se dven Tabell 1. For ris-

) ] ) ) ) ker vid anvindning av nikotin under graviditet, se Faktaruta 1.
1 Sverige dor varje ar 12 000 personer lite eller mycket i fortid

pa grund av rékning. Tobaksrokning dr den dominerande fore-

Tabell 1. Relativ riskokning (ganger) for cigarettrokare jamfort med icke-rokare att drabbas av olika sjukdomstillstand

Malignitet i 2 Relativ risk Ovriga sjukdomstillstand ° Relativ risk
Lunga 15-30 KOL 10-12
Nashala 1,5-2,5 Hjartinfarkt < 50 ars alder 5-6
Munhala 4-5 Hjartinfarkt > 50 ars alder 2-3
Bakre svalg 4-5 Stroke 2-25
Luftstrupe 10 Claudicatio intermittens 2-10
Matstrupe (kortelcancer) 1,5-2,5 Hoftledsfraktur 3
Matstrupe (6vriga) 2-5 Aortaaneurysm 5-6
Magséck 1,6-2,0 Reumatoid artrit 2 (7-15°)
Bukspottkortel 2-4 Makuladegeneration 3

Lever 1,5-2,5 Horselnedsattning 3

Njure 1,5-2,0 Crohns sjukdom (aterfall) 1,5-2
Urinvagar 3 Struma, toxisk 2
Livmoderhals 1,5-2,5 Psoriasis 2-3

a. Kalla: IARC (WHO).

b. Kalla: olika dversiktsartiklar.
c. For genetiskt predisponerade.
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Faktaruta 1. Risker av nikotin under graviditet (2)

Anvandning av nikotin i alla former under graviditet:

fordubblar risken for plotslig spadbarnsdod
» Okar risken for missfall

Okar antalet missbildningar

oOkar risken for fortida fodsel

Nikotin minskar aven fertiliteten.

Snusning
Idag snusar var fjirde ung man dagligen. Férutom nikotin in-
nehaller snuset carcinogener, till exempel nitrosaminer. Snus-
ning ger sévil lokala effekter i munhélan som systemeffekter.
Sambandet mellan snusning och cancer i munhalan &r omtvis-
tat, liksom risken for hypertoni. Risken for hjartinfarkt forefal-
ler inte vara 6kad, men val risken for letal infarkt. Ett samband
mellan snusning och led och muskelskador (3), horselnedsétt-
ning, nedsatt fertilitet hos kvinnor samt paverkan pa fostret har

pavisats.

Vareniklin &r det enda ldkemedlet som visat signifikant effekt
vid snusavvanjning (4, 5) men snusavvénjning &r inte en god-

kénd indikation enligt produktresumé/Fass.

Vattenpipa
Rokning med vattenpipa har 6kat dramatiskt i Sverige och my-
ten att tobaken i vattenpipan inte dr beroendeframkallande och
farlig &r spridd framst bland ungdomar. Roken innehéller i stort
sett samma skadliga &mnen som cigarettrok. En timmes vat-
tenpipsrokning motsvarar rokvolymen fran cirka 100 cigaret-
ter, men roken fran vattenpipa dr mycket mer utspadd. En ge-
nomsnittlig "vattenpipsession" ar 45 minuter, att roka en ciga-
rett brukar ta 5—10 minuter. Ungefdr samma slutkoncentration
av nikotin uppnés, men vattenpiprokaren far cirka fyra ganger
hogre halt av kolmonoxid i blodet (6).

Den passiva roken fran vattenpipa &r lika farlig som den fran

cigaretter.

Effekter av nikotin
Vid cigarettrokning sker absorptionen av nikotin snabbt i lung-
orna. I varje cigarett finns 30-40 tillsatser som anvénds for
att oka attraktivitet och tillvinjning, exempelvis smaktillsatser.
Vid snusning och cigarrdkning sker absorptionen via muns-
lemhinnan och regleras med produktens pH-vérde. Det tar nag-
ra minuter och upplevs dérfor inte lika starkt. Nikotin &r en
psykoaktiv drog, som hos personer med beroende ger en upp-
levelse av fordndrat stimningsldge, 6kad koncentrationsforma-
ga och ett tydligt vilbefinnande. Nedbrytningen sker i levern
och gar relativt snabbt. Tillvdnjning till nikotin skiljer sig far-
makologiskt och beteendemaéssigt inte fran heroin och kokain.
Nikotinister blir beroende av sténdig tillférsel for att undvika

abstinens.
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I DSM-5 ersitts missbruks- och beroendediagnoserna med det
samlade begreppet substansbrukssyndrom, som ar en kombi-
nation av de tidigare sju beroendekriterierna och de fyra miss-
brukskriterierna i diagnosen. Dock é&r kriteriet om kontakter
med réttsvisendet ersatt av kriteriet "begér/sug". For diagnos
enligt DSM-5 krévs att minst tva kriterier dr uppfyllda. Flerta-
let dagligrokare uppfyller darmed kriterierna for tobaksberoen-
de.

Passiv rékning (miljétobaksroék)
Tobaksrok dr en viktig kalla till luftféroreningar. Det finns ett
klart samband mellan milj6tobaksrok och dverkdnslighetsbe-
svir, allergiutveckling och KOL. Effekter som svidande 6gon,
huvudvirk, hosta och andndd upplevs av manga, och allergiker
och astmatiker &r sdrskilt kénsliga. Barn &r speciellt utsatta
med till exempel 6kad risk for 6vre- och nedre luftvigsinfek-

tioner och en fordubbling av otiter.

I Sverige berdknas arligen 50-80 av drygt 3 500 lungcancerfall
orsakas av passiv rokning. Langre tids exponering for miljoto-
baksrok ger okad risk for akut hjartinfarkt och under 1990-talet
raknade man med cirka 1 300 hjértinfarkter/ar av passiv rok-
ning varav 500 letala (7). Det &r rimligt att tro att milj6lagstift-
ningen som till exempel den om rokfria serveringar har mins-
kat antalet sjukdomsfall, &ven om det dnnu inte finns nagra

storre studier som bekréftar detta.

Strategier for minskat tobaksbruk
Tre av fyra rokare i Sverige sédger att de vill sluta, men beslutet
har natt olika mognadsgrad. Tobaksbrukarna &r en heterogen
grupp méanniskor med olika grad av beroende, utbildning och
sociala omstandigheter, vilket gor att de lyssnar pa olika sorters
budskap. Med individanpassad information kan man né och pa-
verka méanga rokare att fatta beslut om rokstopp. Man fér vara
beredd pa att vissa rokare inte dr motiverade att ta steget vid
just detta tillfélle. Informationen ska helst knyta an till rokarens
speciella situation. Ex-rokarna kan behdva hora om hur de kan

undvika aterfall.

Likarna underskattar ofta sina mojligheter att pdverka rokande
patienter. Undersokningar visar att ju mer omfattande hjélpen
och informationen &r, desto fler patienter tar steget och blir be-
staende rokfria. Bara genom att ta upp fragan kan ldkaren oka
antalet lyckade rokslut fran 2-3 % till 5-6 %, mitt efter 1 ar
(8). Steget till den professionella nivan diar 30-40 % uppnar
rokfrihet kriver storre och ldngvarigare insatser. Se rokningen
som en kronisk sjukdom som till exempel diabetes. Det &r of-
tast inte ett enda avgorande rdd som fér rokaren att sluta. Det
handlar om ett fortroendefullt och 1dngsiktigt arbete. Kan man
bara ge ett enda rad &dr kanske det viktigaste att det gar att
fa hjalp samt ldkemedel den dag du vill sluta. Uppfoljning ar
sérskilt viktig och en vil synlig markering "Rokare" eller dia-
gnoskod F17.2 i journalen gor det lattare.
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Praktisk tobaksavvianjning

. ) . . . Faktaruta 2. Stéd och praktiska rad
Sociala och psykologiska skél, liksom djupt rotade vanor, bi-

drar till fortsatt rokande och forsvérar ett rokstopp. Rad och tips ska ges i anslutning till patientens egna fragor och
farhagor:
Tobaksberoende innebir: « Sluta tvart! — ar det vanligaste radet, eftersom bara ett fatal

klarar av att minska successivt. Daremot kan nedtrappning och
forberedelser vara av varde. Inte sa fa lyckas sluta tvart, utan
forberedelser, men de soker inte heller hjalp.

* Hainte tobak i din nérhet! Suget efter nikotin kan bli intensivt,
cigaretten pd morgonen indikerar starkt beroende. men varar bara korta stunder — ofta bara 15-60 sekunder. En

» Psykologiskt beroende — kénsla av saknad, okad klunk vatten eller tandborstning kan récka. Sta ut! Det gar 6ver!

» Undvik situationer dar aterfall hotar.

« Satsa pa aktiviteter dar tobak normalt inte anvands.
Tobaksbruket ar delvis en betingad vana och uteblir oftast i

+ Socialt beroende, att hantera situationer pa ett nytt sétt — situationer d&r man normalt inte anvénder tobak — till exempel
vid lek med barn eller pa bio.

« V&g dig den forsta tiden for att veta var du star. En halvtimmes
daglig promenad, minskat intag av fett och godis plus mer fibrer
i kosten minskar risken for viktuppgang och férstoppning.

« Undvik att "testa". Ytterst fa kan bli festrokare. Manga aterfall

men nedanstiende delmoment kan vara viktiga: orsakas av att rékaren/snusaren efter en kort tids tobaksstopp,

+ Fysiologiskt beroende, nikotinberoende — mer én

15 cigaretter/dag och kortare tid 4n 30 minuter till forsta

irritabilitet etc

* Vana — bryts med aktiv bearbetning

till exempel rokning pa arbetet.

Avvénjningsstodet for rokare/snusare ska individualiseras,

av nyfikenhet, tar ett enstaka bloss.

+ Informera om att det finns hjélp f6r den som vill sluta

+ Medvetenhet om rékningens risker for alla rokande Motiverande samtal om tobak

patienter Det dr viktigt att beslutet att sluta roka verkligen &r patientens
* Riktad upplysning om tobaksskador eget. I vissa fall kan en betygssittning av de rokta cigaretterna
 Stdd och praktiska rad under loppet av nagra dagar ge insikt. En Likert-skala kan in-
» Hjilp mot abstinensbesvar. spirera rokaren att sjélv reflektera 6ver sin rokning (se Figur 1).

Be patienten gradera sig sjidlv mellan 1 och 10 och fraga sedan

varfor inte ett ldgre vérde valts. Det brukar 6ppna upp for en

Se ocksd Faktaruta 2. diskussion utan pekpinnar. Patienten leder och tar ansvar!
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Figur 1.

Din behandling av patientens tobaksberoende efter Svenska Lakarforbundet och Svenska Lakaresallskapet. Anpassat till Socialstyrelsens riktlinjer 2011.

NIVA 1 - Som du alltid klarar och hinner med (motsvarar Socialstyrelsens “Enkla rad”: 2-5 minuter)

e Fraga varje patient om rék- och snusvanor
e Journalfér och diagnosregistrera — F17.2 Tobaksberoende
* Beddm motivationsgraden: Hur intresserad ar du av att sluta réka pa en skala 1-10?

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Osaker

10

Ointresserad Beredd att sluta

Fokusera pa att vacka intresse

e Kanner du till hur rékning
paverkar din halsa/sjukdom?
Far jag beratta?

Fokusera pa att paverka ambivalensen Fokusera pa att stédja beslutet
e Hjalp patienten att vaga fordelar o Satt stoppdatum
mot nackdelar ¢ Ge praktiska rad:
e Identifiera hinder for att sluta — - At och drick ordentligt
diskutera lésningar — Ror pa dig
— Anvand nikotinlakemedel
— Rdk inte en enda cigarett

NIVA 2 - Nar du tar dig lite lingre tid (motsvarar Socialstyrelsens "Radgivande samtal”: 5-30 minuter)

e Vad skulle kunna fa dig att e Forklara abstinenssymtom och vikt- e Informera om lakemedel

Sver huvud taget tanka pa att 6kning e Skriv recept vid behov

sluta? e Betona alla vinster med rékstopp e Diskutera aterfallsstrategi
e Kan du se nagon fordel med  Hanvisa till Hanvisa till

att sluta? e Lokal rékavvanjare e Lokal rékavvanjare

e Erbjud ny kontakt vid behov e Sluta-Roka-Linjen, tfn 020-84 00 00 e Sluta-Roka-Linjen,

tfn 020-84 00 00

NIVA 3 - Rékavvénjningsenhet - kraver sarskild utbildning och organisation (motsvarar Socialstyrelsens

"Kvalificerat radgivande samtal”)
¢ |[dentifiera redan fungerande enhet som du kan remittera till
e VVerka for att din vardcentral och ditt sjukhus etablerar en egen resurs

e Sluta-Roka-linjen ar hela tiden en professionell komplettering pa nationell niva

Personligt relaterad upplysning om tobakens
skadeverkningar
Maénga patienter har besvir som beror pa tobaksbruket och
skrdddarsydd information &r alltid bést. Man har ocksé visat att
patienter litar mer pa ldkaren dn pa ndgon annan informations-
kélla. Detta ger ldkaren en unik chans att hjélpa patienten. En
broschyr kan vara av virde (se www.slutarokalinjen.org). An-
véand och variera informationsmaterial utifran patientens infor-
mationsbehov och forutsittningar. Material med rokstoppsrad,
affischer med mera finns som pdf pa olika sprak, www.psyko-

logermottobak.org.

Hjalp mot abstinensbesvar
Yrsel, koncentrationsproblem, sdomnsvérigheter, irritabilitet
och 6kad hosta (!) &r vanliga symtom under den forsta tiden.
Besviren ér oftast kortvariga och lindriga. Vanligen dr detta
mest uttalat dag tre.

Lakemedelsverket
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Nikotinsubstitution
Nikotinsubstitution med plaster eller tuggummi ar férstahands-
medel om ldkemedel bedoms bli nddvandiga. Substitutionen
hjélper mot nikotinabstinens, medan man forsker bryta to-
baksvanan. Man kan utgé fran att de flesta hjdlpsokande har
nytta av substitutionen. Tuggummi eller tabletter foredras of-
tast. Plaster fungerar ocksa bra och kan med fordel kombineras
med andra beredningsformer. Storrokare (> 15 cigaretter/dag)
behover ofta mer nikotin och dérfor kan antingen 24-timmars-
plaster eller en kombination av pléster och tuggummi krévas
(9). Manga "rokslutare" behdver titrera fram en egen niko-
tindos. Effekten av tuggummi och tabletter kommer inom nag-
ra minuter och de kan dérfor anvédndas vid behov. Snabbare
h&jning av nikotinnivén uppnas med beredningsformen (mun-)

spray. Nikotin nésspray salufors inte ldngre i Sverige.

Nikotininhalatorn (som liknar ett cigarettmunstycke) ger nagot
att ha i handen, men det kan krdvas 15 sug for att motsvara
ett halsbloss. De olika beredningsformerna é&r likvérda i effekt,
men ger mojligheter att skriddarsy behandlingen och minska
biverkningarna. Behandlingstider om 2-3 manader brukar re-

kommenderas. Det finns ingen risk for akut 6verdosering och
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dven om man avrader fran langtidsbruk &r biverkningarna fa.
Léngtidsanvandning (< 2 ar) har observerats hos 2—10 % bero-
ende pa beredningsform (10). Kronisk nikotinsubstitution kan i
undantagsfall 6vervdgas. Samtidig rokning och likemedelsbe-

handling med nikotin kan ske i nedtrappningsskedet.

Underbehandling &r ett storre problem dn motsatsen. NNT &r
23 (95 % KI 20-27) for gruppen nikotinldkemedel, som i det
ndrmaste fordubblar effekten av radgivningen (11). Omvént
kan radgivning potentiera likemedelsbehandlingen. I ett poolat
material som framfor allt omfattade nikotinldkemedel lag
tillaggseffekten av radgivning mellan 10 och 25 % (12). Hjért-
och kirlsjukdom utgér endast undantagsvis kontraindikation
for nikotinldkemedel.

Om nikotinsubstitution ges under graviditet maste man beakta
att nikotin passerar over till fostret och kan leda till skador.
Nikotintillforsel under graviditet bor déarfor ges efter sérskilt
overvigande och kontinuerlig tillforsel (1ds plaster) bor undvi-
kas. Tobaksrokning &r givetvis langt farligare. Nikotin passe-
rar dver i modersmjolken och koncentrationen i mjolken blir
2-3 génger hogre dn i moderns blod. Om detta ger 6kade risker
for fostret dr oklart. Vid rékning rekommenderas amning fram-
for flaskuppfodning och denna rekommendation bor rimligen
dven gilla vid anvéndning av nikotinldkemedel. Likasé innebér
aterfall i rokning att barnet exponeras for mer skadliga &mnen,
savil via brostmjolken som via passiv rokning. Nikotinexpo-
neringen kan minskas ndgot om amningen inte sker direkt efter
intag av till exempel nikotintuggummi (13). Koncentrationen
ar som hogst kort efter exponeringen for nikotin med en halve-

ringstid pa cirka 60 minuter.

Vareniklin
Vareniklin 4r en nikotinagonist/-antagonist som ger en viss
stimulering av nikotinreceptorerna samtidigt som substansen
blockerar exogent tillfort nikotins verkan pa samma receptorer.
Rokaren erfar viss tillfredsstillelse av preparatet, men ett bloss
ger ingen ytterligare forstirkning. Medlet &r receptbelagt och
intas peroralt 2 gdnger/dag under 12 veckor. Dosen trappas upp
under den forsta veckan enligt schema. Ibland kan langre be-
handling krévas (totalt upp till 24 veckor). I de fallen kan ned-

trappning med hjélp av "omvénd startforpackning" dvervigas.

Enligt publicerade studier ger vareniklin signifikant béttre
langtidsresultat dn placebo (14). Samtidig radgivning &r viktig.
Mattligt illamaende rapporteras forsta veckan av cirka 30 %.
Det kan mildras med matintag fore tablett och leder séllan till
terapiavbrott. Vid uttalade besvér av illamdende kan antieme-
tika, till exempel tabletter metoklopramid vid behov fylla en
funktion. Att reducera dosen genom att dela tabletterna mitt itu
vid ett eller tva dostillfallen per dag kan hjédlpa. Framhall dven
att illamaendet inte ar farligt i sig (om det inte leder till véts-
ke- eller naringsbrist) och att det oftast lindras nir rokningen
upphdr. NNT for vareniklin jaimfort med placebo dr 10 (95 %
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KI 7-14) och preparatet omfattas av forméanssystemet om det
kombineras med motiverande stod (14).

En meta-analys frdn 101 studier visade en storre effekt av
vareniklin jAmfort sdvédl med bupropion som nikotinldkemedel
(odds ratio cirka 1,5) (15).

Bupropion

Bupropion ér en selektiv aterupptagshdmmare av noradrenalin
och dopamin. Medlet underléttar tobaksavvéinjning och mins-
kar risken for aterfall. Bupropion ska kopplas till rddgivning
och fordubblar effekten jamfort med placebo. Bupropion é&r re-
ceptbelagt, och intas oralt 1-2 ganger/dag i 7-8 veckor. Do-
sen | gang per dag ger inte patagligt saimre effekt, kan minska
eventuella biverkningar och mojliggér 1lang behandlingstid till
lag kostnad. NNT for bupropion dr 18 (95 % KI 14-23) (14).

Bupropion har av Tandvérds- och likemedelsformansverket
klassats som ett andrahandsmedel och omfattas av formanssy-
stemet under forutséttning att det ges i samband med motive-
rande stod. Bupropion kan i erfarna hander kombineras med ni-
kotinlakemedel. Klinisk erfarenhet talar for att ingen dosjuste-
ring behdver géras om bupropion kombineras med SSRI-pre-

parat. Hos personer med kramptendens kan kramper utldsas.

Bupropion (Zyban) &r dven registrerat som antidepressivt lake-
medel men da under annat produktnamn (Voxra).

Att beakta
Tidigare misstankar om att patienter som fatt vareniklin hade
en Okad risk for depression och sjédlvmord har inte bekréftats,
och studier har visat att det inte foreligger ndgon riskdkning
for vare sig vareniklin eller bupropion jamfort med behandling
med nikotinldkemedel eller rokstopp utan lakemedelsbehand-
ling (17, 18). Déremot kan vissa patienter reagera med okad
nedstimdhet som en f6ljd av nikotinabstinens. Misstinkta
symtom bor foranleda ldkarkontakt. Rokare har som grupp mer
depressionsproblem, vilket 6kar anledningen till att ge bra stod
och support. Pé sikt tycks rokstopp leda till minskade symtom
av psykisk sjukdom. Dokumentation av ldkemedelsbehandling
vid rokavvénjning under 18 ars &lder saknas, liksom om det
foreligger konsskillnader for val av bésta behandling. Gravida
ska inte behandlas med vareniklin och for personer med kraf-

tigt sdnkt njurfunktion géiller dosreduktion.

E-cigaretter
E-cigaretter med nikotin klassas inte som lakemedel och saknar

evidens.
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Val av lakemedel och kombinationsbehandling
Alla ldakemedlen é&r effektiva. Som singelbehandling ar vare-
niklin effektivast, foljt av bupropion och nikotinldkemedel. De
tvé forstnimnda kan kombineras med nikotinldkemedel vid be-
hov men i de flesta fall ger det ringa tilliggseffekt. Att vara
helt nikotinfri efter rokstoppet dr som regel bést — och forstas
ett billigare alternativ. Det finns viss evidens for att kombina-
tionen bupropion och vareniklin har storre effekt an vareniklin

som monoterapi.

Dokumentera, diagnossitt och folj upp
Uppfoljning ar sérskilt betydelsefull vid tobaksavvénjning. To-
baksberoende (ICD-10, F17.2) 4r en anvindbar sjukdomsmar-
kor.

Ovriga atgirder
I enstaka fall uppkommer nya symtom vid rokstopp/nikotinab-

stinens. F6ljande behandlingar kan vara indicerade:

Figur 2.

» Sedativa for korttidsbruk kan i enstaka fall underlitta vid
uttalade somnproblem. Observera att ett langvarigt bruk
av sedativa/hypnotika minskar mgjligheten att sluta roka/
snusa. Vanligast dr dock att sdmnen forbéttras efter
nikotinstopp.

» Depressionsanamnes: Kognitiv terapi eller antidepressiva
kan i undantagsfall behdvas.

» Obstipation dr inte ovanligt efter rokstopp och ytterligare
ett skél for att d4ta mer fiberrik mat och motionera.

Bulkmedel eller laktulos kan behovas.

Effekter av rokstopp
Riskminskningen efter att ha slutat roka cigaretter ar vil stu-
derad. Foljande ungeférliga forlopp dr typiska efter att ha rokt
20 cigaretter/dag i 30 ars tid (Figur 2). Snabbast ar riskminsk-
ningen for hjart-karlsjukdomarna.

Kraftig minskning av risken att drabbas av tobaksrelaterade sjukdomar efter rokstopp. Minskningen ar snabbast for kardiovaskulara risker (data fran olika

kallor, ssmmanstallda och tolkade av Hans Gilljam).
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Organisationer som arbetar
tobaksférebyggande
Det finns ett mal att Sverige till 2025 ska ha uppnatt att to-
baksrokning ér ett marginellt folkhdlsoproblem. Bakom denna
opinionsbildning stér en lang rad av viktiga organisationer som
Sveriges Lakarforbund, Svensk Sjukskéterskeforening, Svens-

ka Lakarsidllskapet och ett 6kande antal landsting och regioner.

Lakemedelsverket
Lakemedelsboken

Folkhilsomyndigheten, A Non Smoking Generation, Visir och
Yrkesforeningar mot Tobak (till exempel Lakare mot Tobak)
spelar alla roller i det tobaksforebyggande arbetet. Information
och material om tobak och tobaksavvinjning publiceras i

tryckta och elektroniska media, se Faktaruta 2.
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Faktaruta 3. Rokslutar- och tobaksinformation

Sluta-Rdka-Linjen, telefon 020-84 00 00
www.slutarokalinjen.org

* 1177 Vardguiden
www.1177.se

www.tobaksfakta.se
www.tobaccoorhealthsweden.org

Flera av Sveriges apotekskedjor har rékavvanjningsinformation
pa sina respektive webbplatser.

Broschyren "Ma bra under Ramadan" innehaller ett kapitel om
rékavvanjning. Materialet ar framtaget av Region Orebro lan
och finns som pdf pa svenska, arabiska och somaliska,
www.regionorebrolan.se/ramadan

Resurser for rokavvanjning
Rokavvinjningsstdd erbjuds pa manga héll inom primérvard,
slutenvard och folktandvéard. Dock visar enkdtundersdkningar
att sdvél inom primér- som slutenvarden kan bade tickning och
kvalitet forbéttras. Av sdrskild betydelse ar att alla inom hélso-

och sjukvarden framfor ett gemensamt halsobudskap.
Den specialinriktade rokavvanjningsklinikens roll dr trefaldig:

* att vara en specialistklinik for rokare som har svért att
sluta roka

+ att utveckla och utvérdera nya rokavvinjningsmetoder

* att sprida kunskap om verksamma

rokavvénjningsmetoder.

Pé flera hall ilandet utbildas diplomerade tobaksavvénjare.
Dessa personer ér viktiga nyckelpersoner for att lagga upp ru-
tiner for tobaksavvénjning pa den egna enheten. Rokavvanj-
ning ir idag en vil evidensbaserad behandling. Bést resultat
nas med team av erfarna rokavvénjare, helst med olika profes-
sionell bakgrund, som triffar sina patienter vid 4-7 tillféllen,
i grupp eller individuellt, med kognitiva och beteendemodifi-
erande metoder i kombination med ldkemedel. Med motivera-
de rokare ligger behandlingsresultaten i nivan 30—40 % rokfria
efter 12 manader. Ett fatal langtidsuppfoljningar (5-7 ar) visar
att resultaten i stort sett bestar (19). Vid snusavvinjning har
vareniklin visat signifikant effekt (20) men inte nikotinldkeme-
del eller bupropion. Snusavvénjning &r dock inte en godkidnd

indikation enligt produktresumé/Fass.
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Andra resurser for tobaksavvanjning
Varden kan "remittera" rokare och snusare till Sluta-Roka-Lin-
jen, telefon 020-84 00 00, men linjen ar Sppen for alla. Lin-
jens professionella avvinjare kan lotsa till tobaksfrihet och till
och med erbjuda ateruppringning for att 6ka effekten. Vérden
ar vilkommen att ringa for att konsultera. Kontinuerlig utvér-
dering visar pa hog effekt och kvalitet. Tjénsten &r dppen var-
dag och kvillar. Information om tider ges via telefon eller In-

ternet. Stodjande material finns att tillga.

Roékavvanjning fér nya svenskar
Tobaksvanor och kulturménster varierar stort och ér ofullstian-
digt kinda. Det &r av vikt att grupper med spraksvarigheter nés
av adekvat information pa det egna spraket och av rokslutar-
stod 1 kontakterna med varden. Se dven Faktaruta 3.
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