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sikoen for at udvikle denne kreftform sti-
ger med den mangde, som ryges.

b) Risikoen for at udvikle kraeft i spiseroret
hos pibe- og cigarrygere er nasten den
samme som hos cigaretrygere.

V. Kreeft i urinbleren

Epidemiologiske studier har vist en signifi-
kant sammenhang mellem cigaretrygning: og
kraft i urinbleren hos bide mand og kvin-
der.

VI. Kreeft i nyrerne :

Cigaretrygning er forbundet med nyre-
kreft hos mand. For kvinder er forholdene
for denne kreftform ikke afklaret.

VII. Kreeft i bugspytkirtlen

Cigaretrygning kan relateres til kreft i
bugspytkirtlen. Adskillige epidemiologiske
studier har papeget en dosisafhengighed.

Det fremgéar af den i fotokopi vedlagte
tabel*), der vedrerer mortalitetsrater for ciga-
retrygere (bdde m®nd og kvinder — bilag 4),
at risikoen for at de af de ovenfor omtalte

cancersygdomme som folge af cigaretrygning.

oges med en faktor 2-15 ved sammenligning
med en tilsvarende ikke-rygende befolkning.

B. Kroniske lungelidelser

a) Kronisk bronkitis og emfysem (for store
lunger) forekommer hyppigere hos ciga-
retrygere end hos ikke-rygere. Cigaretry-
gere har storre risiko for at de af disse
sygdomme end ikke-rygere. Risikoen er
foreget for bade maend og kvinder, der
ryger cigaretter, selv om risikoen er storst
for mend.

b) Cigaretrygere har en eget forekomst af
luftvejssymptomer. To af disse symptomer
(hoste og opspyt) er dosisrelaterede.

¢) Reduktion af lungefunktionen (som kan
males ved forskellige undersegelsesmeto-
der) er storre blandt cigaretrygere end
blandt ikke-rygere.

*) er ikke vedlagt betenkningen.

d) Pavirkning af lungefunktionen kan vises
selv hos rygere'i yngre aldersgrupper, og
luftvejssymptomer kan pévises hos bade
teenagers og voksne, som ryger.

e) Cigar- og piberygere der hyppigere af
luftvejslidelser (kronisk bronkitis og emfy-
sem) end ikke-rygere, men sygdomsfore-
komsten er ikke sa stor som hos cigaretry-
gere. :

Det fremgér af det tidligere omtalte bilag
4, at risikoen for at de af de her omtalte syg-
domme hos cigaretrygere (bide mend og
kvinder) er foreget fra ca. 5 til ca. 14 gange
sammenlignet med risikoen hos ikke-rygere.

Kendskabet til de sygdomme, som kan
forarsages af tobaksrygning, var bl.a. bag-
grunden for, at sundhedsstyrelsen i septem-
ber 1985 foreslog indenrigsministeriet at tage
initiativ til, at danske cigaretters tjeereindhold
blev reduceret. I marts 1986 aftaltes mellem
indenrigsministeriet og Skandinavisk Tobaks-

- kompagni felgende:
‘= at nedsztte tjereindholdet i de staerkeste

cigaretter med 20 pct. over en 2-rig peri-
ode, -

— at der pa cigaretpakker og i cigaretrekla-
mer skal std, at »sundhedsstyrelsen péape-
ger, at tobaksrygning er sundhedsskade-
lig«, og

— at cigaretter i fremtiden bliver inddelt i 3
kategorier afhengigt af tjeereindhold, samt
at der pa pakker og i reklamer skal sti,
hvilken kategori det konkrete cigaretmeer-
ke tilhgrer (mild, middel eller kraftig).«

Sporgsmal 8:

Udvalget anmoder om at fa tilsendt eks-
empler pd nuvarende og foresldede nye ad-
varsler pd svenske og islandske tobakspak-
ninger. :

Svar:

Vedlagt fremsendes eksempler pid nuva-
rende advarsler pa islandske og svenske ciga-
retpakker samt foresldede nye pa svenske.



