Sundheds- og Forebyggelsesudvalget 2011-12
SUU alm. del , endeligt svar pa spgrgsmal 525

Offentligt
@ Holbergsgade 6
M/ DK-1057 Kgbenhavn K
MINISTERIET T +45 7226 9000
SUNDHED F +45 7226 9001
FOREBYGGELSE M sum@sum.dk

W sum.dk

Dato: 31. maj 2012

Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg Enhed: Primeer Sundhed
Sagsbeh.: SUMBBM
Sags nr.: 1206263
Dok nr.: 935949

Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 2. maj 2012 stillet
falgende spagrgsmal nr. 525 (Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Joachim B.
Olsen (LA).

Spgrgsmal nr. 525:

"Vil ministeren, som opfglgning pa svaret pa spargsmal S 2592, sammenligne
sundhedsrisici forbundet med rygestopmedicin som Champix, med sundheds-
risici forbundet med brug af snus som rygestopmiddel?”

Svar:

Til brug for min besvarelse har jeg bedt Sundhedsstyrelsen om en udtalelse.
Sundhedsstyrelsen har oplyst, at Champix, der er et godkendt lsegemiddel til
anvendelse i forbindelse med rygestop, og som kun kan fas pa recept ordine-
ret af laege, har en bivirkningsprofil, som i forbindelse med ordinering skal vur-
deres i forhold til personens sundhedstilstand.

Ifglge en litteraturgennemgang (metaanalyse) formidlet af Institut for Rationel
Farmakoterapi ses, at behandling med Champix medfarer en gget hyppighed
af kardiovaskuleere tilfaelde. Det kan bl.a. vaere rytmeforstyrrelser i hjertet, og
iskeemisk hjertesygdom. Der ses dog ingen forskel i dadelighed i grupper, der
fik behandling med Champix i forhold til placebo. Andre indrapporterede bi-
virkninger af behandling med Champix er moderat kvalme, ofte forbigdende i
de farste uger, opkastninger, sgvnbesveaer og abnorme dreamme. Til orientering
bgr Champix benyttes mindst 12 uger, for at have den gnskede effekt i forhold
til opretholdelse af et rygestop.

Som WHO har fastslaet, sa er brug af ethvert tobaksprodukt, herunder snus,
sundhedsskadeligt. Snusbrugere har en gget sygdomsrisiko i forhold til ikke-
tobaksbrugere, og snusbrugere har generelt et hgjere nikotinniveau i blodet
end rygere. | en norsk undersggelse har man undersggt snus som hjeelpemid-
del i forbindelse med rygestop. Undersggelsen indikerer, at det hgje indhold af
nikotin i snus tilsyneladende bidrager til at fastholde nikotinafhaengigheden ef-
ter rygestop, og der derfor er en betydelig risiko for at blive snusbruger, hvis
man anvender snus i forbindelse med rygestop.

En rapport fra Europakommissionen fra 2008 vedr. rggfri tobak, "Health effects
of smokeless tobacco products, Scientific Committee on emerging and newly
identified health risks”, viser, at der for flere typer af ragfri tobak ses en forgget
risiko for kreeft i munden. Denne risiko er dog uklar i forhold til brug af den
svenske form for snus. Ved brug af r@gfri tobak ses en gget risiko for blodprop
i hjertet med dgden til falge (AMI). Afheengigheden af ragfri tobak er veldoku-
menteret og pa hgjde med afhaengighed af ragtobak. Der er ifglge rapporten



Side 2

fra den europaeiske kommission, samt i WHO's rapport om rggfri tobak, "Re-
commendation on Smokeless Tobacco Products. Scientific Advisory Commit-
tee on Tobacco Products Regulation”, ikke tilstreekkelig evidens for at bruge
ragfri tobak som bidrag til rygestop sammenlignet med anden statte til ryge-
stop.

Det er sdledes bade WHO'’s og Sundhedsstyrelsens opfattelse, at snus ud fra
en sundhedsfaglig vurdering ikke kan anbefales i forbindelse med rygestop, da
der er betydelig risiko for, at man fastholder eller gger nikotinafhaengigheden
og bliver langtidsbruger af snus. Dette vil medfare, at man fortsat har risiko for
at padrage sig en reekke tobaksrelaterede sygdomme.

Med venlig hilsen

Astrid Krag /  Brit Borum Madsen



