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DANMILJØ

Tobaksrøg påvirker vores evne til at få børn. »Aktiv rygning« 
forringer frugtbarheden hos både kvinder og mænd. Overgangs-
alderen indtræder tidligere hos kvindelige rygere, der altså har 
en kortere periode i livet til at få børn. Rygning øger risikoen 
for mandlig impotens. Graviditet og fødsel er også følsomme 
for rygning – rygende kvinder har forøget risiko for at føde for 
tidligt, graviditet uden for livmoderen, lav fødselsvægt, abort, 

Gravid og passiv ryger 
- en uønsket kombination
Passiv rygning kan medføre kræft. Men kræft er ikke den eneste effekt af passiv rygning. 
Passiv rygning påvirker også det ufødte barns udvikling
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dødfødsel, spædbarnsdød og visse misdannelser. Nogle af disse 
effekter kan også opstå efter udsættelse for passiv rygning. 

Hvad er passiv rygning?
Passiv rygning betegner ikke-rygeres udsættelse for tobaksrøg, 
der produceres af rygere. Mange stoffer i inhaleret tobaksrøg 
fi ndes også i passiv røg, der indeholder fl ere tusinde kemiske ▼▼
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forbindelser, men mængden af stofferne er anderledes (tabel 1). 
Koncentrationen af individuelle kemiske stoffer i passiv røg sy-
nes generelt at være at være lav sammenlignet med de tilladte 
mængder for stoffer i arbejdsmiljøet (grænseværdier). Mere end 
40 kemiske forbindelser i passiv røg er imidlertid klassifi ceret 
som kræftfremkaldende.

Passiv rygning og graviditet
Mange af stofferne i passiv røg kan passere moderkagen og 
komme fra den maternelle organisme til fostret. Noget tyder på, 
at forskelle i den maternelle metabolisme af indholdsstoffer i 
passiv røg adskiller sig fra metabolismen af »aktiv« røg i gravi-
de rygere. Det giver en mulig forklaring på forekomsten af ska-
delige effekter af passiv rygning. Kotinin, et nedbrydningspro-
dukt af nikotin, tenderer mod at ophobes i fostret, og det tyder 
på, at fostrets udsættelse for kotinin kan være væsentlig ved 
passiv rygning. 

Vi ved mest om effekterne af passiv rygning for fødselsvægt. 
Børn af mødre, der har været udsat for andres røg under gravi-
diteten, vejer 25 til 50 gram mindre end børn af helt røgfrie 
kvinder. Aktivt rygende kvinder får børn, der vejer 150-250 
gram mindre end børn af røgfrie kvinder. Aktiv rygning påvir-
ker altså fosterudviklingen mere end passiv rygning. Passiv ryg-
ning har nok ikke klinisk betydning for de fl este børn. Men – 
passiv rygning kan medføre at fødselsvægten bliver lidt lavere 
for børn i den ikke-rygende befolkning, og at fl ere børn fødes 
med for lav fødselsvægt. Og for lav fødselsvægt øger risikoen 
for f.eks. spædbarnsdød (1).

De fl este undersøgelser af helbredseffekter af passiv rygning 
er foregået i folks hjem. Skal undersøgelserne bruges til at vur-
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dere, om passiv rygning på arbejdet udgør en risiko, er det afgø-
rende, at udsættelsen de to steder er lige stor. Der er samlet eks-
poneringsdata fra mange undersøgelser i rapporten »Passiv ryg-
ning - et problem inden for restaurationsbranchen« (2). Udsæt-
telsen for tobaksrøg varierer meget, men gennemsnittet på ar-
bejdspladser, hvor der ryges, er generelt mindst lige så højt som 
udsættelsen i »rygende« hjem. Der er altså grund til at antage, at 
passiv rygning på nogle danske arbejdspladser udgør en risiko 
for det ufødte barn.

Nikotin
Toksikologerne på det svenske Arbetslivsinstitutet har udar-
bejdet en oversigt over helbredseffekter ved udsættelse for 
nikotin. Dyreforsøg indikerer, at den kritiske effekt ved ud-
sættelse for nikotin er effekter på nervesystemets udvikling. 
Omregnes den mængde nikotin, der gav effekt på nervesyste-
mets udvikling i dyreforsøgene til et tilsvarende niveau i 
luft, kommer man frem til et luftniveau på ca. 100 µg niko-
tin/m3 (3). 

Nikotin er det indholdsstof i passiv røg, der oftest måles for, 
og vi kender derfor noget til udsættelsesniveauet for nikotin i 
forskellige erhverv. På kontorer, hvor der måtte ryges, var kon-
centrationen af nikotin i luften 2-4 µg/m3. Niveauet var ca. 
dobbelt så højt på restauranter, mens niveauet på barer lå mel-
lem 10-40 µg/m3 (2). Sammenholdes effektniveauet i dyrefor-
søg med de målte værdier af nikotin i arbejdsmiljøet, er usik-
kerhedsfaktoren 50 i kontormiljøer, hvor der ryges og kun ca. 
2,5 i de mest tilrøgede barmiljøer. Nikotinkoncentrationen i 
meget tilrøgede lokaler er altså så høj, at der ved det niveau 
kan observeres effekter af nikotin på fosterudviklingen i dyre-
forsøg.

Et problem for gravide kvinder på danske arbejdspladser?
Udsættelse for passiv rygning er normalt ufrivillig. 20-25% af 
kvinderne i alderen 18-39-år i Arbejdsmiljøinstituttets Natio-
nale Arbejdsmiljøkohorte angiver i år 2000, at de er udsat for 
passiv rygning i mindst en fjerdedel af arbejdstiden. Medar-
bejdere på restauranter og barer er mest udsatte, og niveauet 
overstiger niveauet for andre job, og det niveau man kan måle 
i hjem, hvor der ryges (2;4). Der er store forskelle mellem for-
skellige typer restauranter, så påvirkningen er ikke lige kraftig 
i alle virksomheder i branchen. Men - hvis man er gravid og 
arbejder på et meget røgfyldt serveringssted, er der grund til at 
antage, at fostret kan tage skade.

Tabel 1. Eksempler på indhold af kemiske stoffer i »mainstream«- og 
»sidestream«-røg fra cigaretter. 

Andre helbredseffekter af passiv rygning på arbejdet:
Øget risiko for lungekræft
Risikoen for lungekræft ved passiv rygning for ikke-rygere 
er øget med omkring 25% i forhold til ikke-udsatte. For de 
mest udsatte job er risikoen omkring 100% højere.
Øget risiko for hjertesygdom
Risikoen for hjertesygdom ved passiv rygning for ikke-ryge-
re er øget med 30%, og for de mest udsatte grupper på ar-
bejdspladsen tyder undersøgelser på, at risikoen er omtrent 
tre gange større end for ikke-udsatte.
Øget risiko for kroniske symptomer i luftveje
Passiv rygning er årsag til kroniske symptomer i luftveje og 
nedsat lungefunktion, og øger risikoen for infektioner (2).
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