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Luftféroreningar utomhus

Partiklar ar det allvarligaste luftféroreningspro-
blemet i Stockholms lan idag. En stor del av par-
tiklarna férs in med vindarna fran andra lander.
Viktiga kallor till partiklar i luften ar bilavgaser
och slitage av vagbanor och déck. Aven halterna
av kvavedioxid och marknara ozon ar hdoga i
vissa delar av lanet. Luftféroreningar kan skada
barns halsa, men det ar annu oklart vilka luft-
féroreningar som ar mest halsovadliga.

Hos barn kan hoéga halter av luftféroreningar
orsaka en rad olika luftvégsbesvar. Barn som har
astma kan fa forvarrade besvar och det finns stu-
dier som tyder pa att luftféroreningar kan bidra
till att tidigare friska barn utvecklar astma och far
nedsatt lungfunktion. Om resultaten fran studier
i andra lander 6verfors till forhallanden i Stock-
holms 1an skulle barnen i Stockholms innerstad
I6pa dubbelt sa stor risk att fa forsamrad lung-
funktion jamfoért med barn i andra delar av lanet.

Lukter kan orsaka fysiska besvar och ge upple-
velser av obehag. Mer an en fjardedel av barnen
i atta- och tolvarsaldern upplever obehag av luk-
ter fran bilavgaser i hemmet eller i narmiljon.

Barnen i Stockholms lan utsatts for luftforore-
ningar framst nar de forflyttar sig i olika trafik-
miljéer och genom att luftféroreningar tranger
in i bostaden. Om barnets sovrumfdnster vetter
mot en trafikerad gata utsatts det for mer luft-
féroreningar inomhus &n om fénstret vetter mot
garden. En femtedel av barnen i Stockholms
innerstad har sovrum som vetter mot gatan.

Den tid som barn vistas i starkt trafikerade mil-
joer har betydelse for hur mycket luftférore-
ningar de andas in. Barn som bor i Stockholms
innerstad och i de narmaste férorterna har de
kortaste transporttiderna till och fran férskola,
skola och fritidsaktiviteter, medan barn som bor
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i Stockholms ytterstad vistas langst tid i trafiken.
Halten av luftféroreningar ér déaremot hogst i
innerstaden eftersom trafiken ar mest intensiv
dar.

Stockholms lan har pa de flesta platser en god-
tagbar luftkvalitet enligt gallande normer, men
vid hart trafikerade vagar och i tattbebyggda
omraden 6verskrids normerna. Flera atgarder ar
foéreslagna for att minska halterna av luftférore-
ningar, bl a for kvavedioxid och grova partiklar
(PM,,). Atgérder bér aven riktas mot andra
europeiska lander, eftersom en vasentlig del av
luftféreningarna kommer fran andra lander.

Aktuell forskning har inte kunnat visa pa
nagra sakra nivaer av luftféroreningar som kan
sagas vara ofarliga fér barn. Darfér gors bedém-
ningen att barns halsa skulle forbattras om luft-
kvaliteten forbattrades ytterligare dven i de mil-
joer dar de aktuella normerna for god luftkvali-
tet redan uppfylls.

For att skydda barn fran luftféroreningar bor
deras miljoer prioriteras i samhallsplaneringen.
Exempelvis bor inte ny trafik laggas vid skolor,
férskolor och lekplatser eller vice versa. Oppna
gaturum bor inte slutas genom att bada sidor om
en gata bebyggs eftersom det forsamrar bort-
transporten av luftféroreningar fran trafiken.

Luftkvaliteten i befintliga miljéer for barn kan
forbattras vasentligt bara genom att trafik flyt-
tas langre bort. Idealet ar att miljder for barn
separeras helt och hallet fran genomfartstrafik.
Atgarder som minskar barns transportbehov &r
positiva, sarskilt for de barn som maste forflytta
sig dar luftkvaliteten ar som samst. | planeringen
for sakra skolvagar boér aven luftféroreningssi-
tuationen inga sa att fororeningsnivaerna blir sa
laga som majligt.

Luftféroreningar utomhus



Partiklar fran biltrafiken ar det storsta
luftféroreningsproblemet i Stockholms
lan idag. Luftféroreningar 6kar risken
for en rad olika luftvagsbesvar och
barn som har astma far ofta férvarrade
besvar. Om barn utsatts for hdga halter
av luftféroreningar under lang tid kan
de fa nedsatt lungfunktion.

Barn utsatts for luftféroreningar
framférallt i narheten av trafikerade
gator. For att skydda barn mot luftféro-
reningar maste de miljéer som barn vis-
tas i prioriteras i samhallsplaneringen.
Det finns ingen ofarlig niva av luftféro-
reningar och barns halsa skulle sanno-
likt forbattras av minskade halter.

Luftféroreningar finns i form av partiklar, véts-
kedroppar och gaser. Manga av dmnena finns
naturligt i luften, men halterna dr kraftigt for-
hojda pa grund av fordonstrafik, industriell
verksamhet och uppvdrmning av bostdder.

Andra dgmnen i blandningen av luftférorening-
ar dr sddana som inte fanns innan de borjade
tillverkas och spridas av ménniskan.

Hos barn kan luftfororeningar orsaka besvir
i luftvdgarna och ge forsamrad lungfunktion.
Barn med astma &r sarskilt kdnsliga for luft-
fororeningar och kan fa forviarrade besvir vid
hoga nivaer. Det dr fortfarande oklart vilka
amnen i luftfororeningarna som orsakar hélso-
effekterna.

For att skydda befolkningens hélsa har rege-
ringen beslutat om miljokvalitetsnormer for
olika typer av fororeningar. Om normen for en
luftférorening 6verskrids bor atgarder vidtas.

Luftféroreningar
i Stockholms lan

Luften i Stockholms lén har pé de flesta platser
en godtagbar kvalitet i forhallande till normer-
na.Menide mest utsatta omradena, vid kraftigt
trafikerade védgar och i titbebyggda delar av

Luftféroreningar da och nu

Under de senaste hundra aren har luftkvalite-
ten i Stockholms lan forbattrats. Vid 1900-talets
borjan orsakade uppvarmningen av bostader
stora utslapp av sot, kolmonoxid och kolvate-
foreningar. Dessutom slappte fabrikerna i lanet
ut helt orenad rok.

Efter andra varldskriget minskade sot- och
kolvateutslappen nar enskilda hushalls eldsta-
der ersattes av panncentraler med effektivare
férbranning. Men eldningsoljan som anvandes
inneholl mycket svavel, och fram till 1960-talet
okade darfor utslappen av svaveldioxid.

Efter kriget 6kade ocksa biltrafiken kraftigt,
vilket O6kade utslappen av kolvateféreningar,
kvavedioxid, bly och partiklar. For att [6sa proble-
met hojdes skorstenarna for att spada ut férore-
ningarna och rokgasrening infordes vid forbran-

ningsanlaggningar och industrier. Genom att
inféra lagsvavlig olja och andra energikallor an

olja och kol minskade féroreningarna ytterliga-

re. Under 1990-talet minskade trafikens utslapp

av farliga amnen nér blyet togs bort fran bensi-

nen och katalytisk avgasrening blev obligato-
risk for alla nya bilar. Tack vare dessa insatser
mer an halverades halterna av manga férore-
ningar. For svaveldioxid och bly blev minskning-

en stérre an 90 procent under de senaste 20
aren.

Men trots de minskade utslappen ar kvalite-

ten pa luften i Stockholms lan inte tillfredsstal-

lande. | dag ar det partiklar, kvaveoxider och
markndra ozon som orsakar storst problem.
Den framsta lokala orsaken till dalig luftkvali-

tet ar biltrafiken som fortsatter att dka.

Luftféroreningar utomhus
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Figur 7.1 Trafikutvecklingen i Stockholm

1976-2000. Antal fordon per vardagsdygn som

passerar olika granslinjer (se figur 7.2 for defi-
nition)
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Figur 7.2. Granslinjer* for berdkning av
fordonsfléden i figur 7.1.
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Kalla: Stockholms stads Gatu- och fastighetskontor och Byggnadskontor, 2001.

lanet, 6verskrids normerna for partiklar, kvive-
dioxid och marknéra ozon.

I Stockholms lén &r biltrafiken den storsta
lokala killan till luftfororeningar. Bade kvive-
oxider och partiklar kommer till storsta delen
frén biltrafiken. Under de senaste decennierna
har biltrafiken 6kat i ldnet.! Men i de mest cen-
trala delarna av Stockholms stad har 6kningen
varit obetydlig (figur 7.1). Tack vare forbattrad
rening av bilavgaser har utsldppen av kviveox-
ider, kolmonoxid och kolvidten minskat trots
trafikokningen. Idag 4r hoga nivaer av partiklar
det allvarligaste problemet och vissa platser i
Stockholms lén har tidvis bland de hogsta hal-
terna av PM,  (partiklar <10 um) i Europa.”
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Partiklar
Vid forbranning av olja, kol, biobrénslen och
andra brinslen bildas partiklar. Partiklarna
bestar av olika &mnen och é&r olika stora.” En
vasentlig del av partiklarna i ldnet har kommit
hit med vindarna fran andra ldnder. Lokalt &r
biltrafiken den viktigaste kéllan till partiklar i
lanet, eftersom partiklar till stor del uppstar
genom att vigbanor och dick slits. Dubbdécks-
anvindning, halkbekdmpning och gaturengo-
ring har stor betydelse for hur hog halten av
PM,, blir (figur 7.3).*

De flesta partiklarna i avgaser frdn moderna
bilmotorer 4r mycket sma och har extremt lag
vikt. Dessa ultrafina partiklar bidrar inte ndmn-

Luftféroreningar utomhus



vért till halterna av PM, ,,
delse for ménniskors hélsa. Smaskalig vedeld-
ning kan lokalt ge férhojda partikelhalter. Vid

men kan d4ndé ha bety-

kylig och vindstilla véderlek under vinter och
var kan sd kallad inversion bidra till mycket
hoga halter eftersom partiklarna inte véadras ut
lika effektivt da. Mdngden av partiklar som fors
hit fran andra linder har minskat nadgot under
den senaste tio-arsperioden. Trots det mérks
ingen minskning i Stockholms ldn, eftersom
minskningen sannolikt kompenseras av okad
trafik.

PM star for Particulate Matter.

PM,, ar mindre &n 10 pm i diameter dvs. <0,01 mm.

Alla partiklar som ar mindre an 10 pm kan man andas in.

PM, ; och &r mindre &n 2,5 pm i diameter.

Grova partiklar ar mellan 10 ym och 2,5 pm i diameter.

Alla partiklar som &r mindre an 2,5 pm kallas for fina partiklar.

Ultrafina partiklar ar mindre &an 0,2 pm i diameter och har
extremt liten massa.

Las om miljokvalitetsnormer for partiklar pa
www.naturvardsverket.se

Figur 7.3 Berdknade dygnsmedelvarden av halterna av PM,, i Stockholm ar 2002.
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Halterna har beraknats
tva meter 6ver markni-
va. Om markerad gatu-
stracka har slutet gatu-
rum har halterna berak-
nats tva meter 6ver
gangbana (i innerstads-
bebyggelse). | 6vrig
bebyggelse avser farg-
markeringen berdknade
halter 10 till 20 meter
fran vagen.

Uppmatta PM, ;-halter
for 2002 har markerats
med siffervarden.
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Tunnel
100-500 pg/m?
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27-39 pg/m3
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Kalla: http://www.slb.nu/Ivf/pdf/pm10karta/2002/stockholm.pdf
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Miljokvalitetsnormen for partiklar Over-
skrids i delar av Stockholms innerstad och langs
de mest trafikerade védgavsnitten utanfor
innerstaden. En stor del av de partiklar som
finns inomhus kommer fran utomhusluften,
men partiklar bildas och sprids dven genom
tobaksrokning, matlagning och stddning. Mer
om detta finns att lisa i kapitel 6 om inomhus-
miljo.

Det finns inga berdkningar av hur mycket
luftfororeningar barn i Stockholms léns utsitts
for. For Stockholms léns befolkning har medel-
halten av PM, utanfor bostaden skattats till
cirka 13 pg/m3.* Dessa halter kan jamforas
med den naturliga bakgrundshalten som skat-
tas till 7 ug/m? eller légre.

Kvédveoxider

Kvéveoxider bildas vid all forbranning. Vigtra-
fik och arbetsmaskiner star for upp till 80 pro-
cent av utsldppen av kviveoxider i lanets tdtbe-
byggda delar. Halterna av den giftigare kvive-
dioxiden (NO,) varierar mycket och 4r minga
génger hogre i Stockholms innerstad dn i ldnets
utkanter. Sjofarten i lanet bidrar visentligt till
luftféroreningshalterna eftersom miljokraven
till sjoss dr mindre strdnga 4n pa land. Under
1990-talet fordubblades utsldppen av kviveox-
ider fran internationell sjofart i svenska ham-
nar.’I Stockholmsomrédet svarar sjofarten for
atminstone 15 procent av utsldppen av kvavedi-
oxid och svaveldioxid.” Halterna av kviveox-
ider har minskat pa de flesta platser i ldnet
under de senaste decennierna, men miljokvali-

tetsnormen 6verskrids pa ldanets hardast trafi-
kerade gator och végar.

Halterna av kvévedioxid inomhus ligger
oftast strax under utomhushalterna. Inomhus
kan halterna bli tillfalligt hoga vid anvéndning
av gasspisar och rokning. Mer om detta finns att
lisa i kapitel 6 om inomhusmiljo.

I ishallar kan gasoldrivna ismaskiner orsaka
mycket hoga halter av kviaveoxider och kolmo-
noxid om de inte fungerar som de ska. Tidigare
har ett flertal olyckstillbud intrédffat med sddana
maskiner, d& barn som har vistats i ishallen har
drabbats av akuta luftvigsbesvir. Studier i
Stockholm har ocksé visat att symtomen kan
besté flera &r senare.® I Stockholms l4n har dér-
for de flesta gasoldrivna ismaskiner bytts ut till
eldrivna maskiner.

Svaveldioxid

Svaveldioxid (SO,) bildas vid foérbranning av
olika brinslen som innehéller svavel. Halterna
av svaveldioxid i luften var tidigare hoga i cen-
trala Stockholm pa grund av uppvdrmning med
olja och kol. Idag ligger halterna av svaveldi-
oxid ldngt under miljokvalitetsnormen.

Bensen

Bensen ér ett cancerframkallande 4mne som
bildas bland annat vid forbrénning av bensin
och vid eldning av biobrénsle. Under sommar-
halvéret kan fritidsbatar och tradgérdsmaskiner
oka bensenhaltern i luften lokalt.* Barn kan
utséttas for hoga halter genom avdunstning fran
bensin i garage eller vid tankning. Manga ben-
sinstationer i ldnet atervinner brédnsleangorna
vid tankning, vilket minskar risken for onodigt

Kvaveoxider

Kvdveoxider (NO,) = Kvdvemonoxid (NO) + kvavedioxid
(NO,) + andra kvéveoxider

hoga halter. Under senare &r har utsldppen av
bensen minskat tack vare sidnkta bensenhalter i
bensin och inférandet av katalytisk avgasre-
ning. Halter 6ver normvardet forekommer bara
pa vissa belastade platser som under skdarmtak
pa bensinstationer och i vdgtunnlar.’
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Polycykliska aromatiska kolvaten
Polycykliska aromatiska kolviten (PAH) &r ett
samlingsnamn for ett stort antal foreningar som
bildas vid forbrénning av brianslen som innehal-
ler kol. Méanga typer av PAH é&r cancerframkal-
lande. Mindre effektiv forbréanning ger mer
utsldpp av PAH. Gamla vedeldningspannor och
kaminer avger darfor mycket mer PAH och
andra hélsovadliga luftféroreningar dn nya och
miljogodkédnda eldstdder. Utsldppen fran de
bista eldstdderna ar upp till 90 procent ldgre d4n
utsldppen frdn de sédmsta.” Aven eldning av
tradgéardsavfall ger hoga utslapp av PAH. Ur ett
hallbart utvecklingsperspektiv dr det bra att
elda med fornyelsebara brinslen. For att det
ska vara bra ocksa ur ett hilsoperspektiv ar det
viktigt att forbrianningen &dr effektiv och att
avgaserna i vissa fall renas.

Marknéra ozon
Marknira ozon (O,) bildas nir luftféroreningar
som kolviten och kvéveoxider reagerar under
inverkan av starkt solljus. Marknéra ozon bildas
ide ldgre luftskikten och ska inte forvixlas med
ozonlagret som finns hogre upp i atmosféren.
Under védr och sommar bildas mycket ozon i
sodra Europa som fors hit med vinden. Endast
en mindre del av det marknéra ozonet bildas i
Sverige. Darfor ar ozonhalterna ungeféar desam-
ma Overallt i Stockholms 14n, med undantag
fran starkt trafikerade platser dar halterna ar
nagot lagre, eftersom ozonet létt bildar kvivedi-
oxid (NO,) nir det reagerar med kvivemonox-
id (NO) fran trafikavgaser. Under varen kan
ozon blandas ner fran stratosfarens ozonskikt,
vilket tillfdlligt kan ge hoga halter ndra marken.
Hoga halter av markndra ozon kan bland
annat ge astmasymtom och Ogonirritationer.
Vilka effekter marknéra ozon har pa lang sikt
ar inte ként, men det finns studier som tyder pa
att lungfunktionen kan forsdmras hos barn som
utsitts for ozon under lang tid."

Luftféroreningar utomhus

Miljokvalitetsnormen for ozon? som ska
uppnas 2010, overskreds under 9 dygn i Stock-
holms ldn under 2004."

Barn och luftféroreningar

Barn utsétts for luftféroreningar bade utomhus
och inomhus. Partiklar och gaser fran utomhus-
luften tar sig ldtt in i byggnader genom fonster
och enklare ventilationslosningar. I mer ut-
vecklade ventilationssystem filtreras ofta luften
som fors in, vilket sédnker halten av partiklar.
Det saknas dnnu kunskap om hur effektivt
olika typer av ventilationssystem i praktiken
renar luften som fors in utifrdn. Ozonhalten
inomhus &r i regel lag eftersom @mnet ar myck-
et reaktivt och snabbt omvandlas till andra
amnen.

Vid en gata med mycket trafik blir halten av
luftfororeningar hogre dven inomhus. Halterna
av gaser (t.ex. kvdveoxider) inomhus ligger
oftast strax under utomhushalten. Hur stor del
av partiklarna som kommer in fran utomhus-
luften beror pé ventilationen. Om luften inte

101



Figur 7.4 Var hamnar partiklar som har andats in?

Stora partiklar

fastnar i huvudsak i ndsa och svalg

Grova partiklar

e tranger ner i bronkerna

e avlagsnas tack vare slemavséndring och flimmerharsverksam-
het pa nagra timmar till svalget och matsmaltningskanalen
och avlagsnas darifran ur kroppen

A Fina partiklar
"'

e tranger anda in till lungblasorna
e upptag i blodet beror pa partiklarnas l6slighet

Kalla: Modifierad efter bild fran www.ytv.fi

passerar ett finfilter, kommer de flesta partik-
larna in.

Barnens miljo- och hilsoundersokning visar
att en femtedel av barnen i Stockholms inner-
stad har ett sovrumsfonster som vetter mot en
trafikerad gata. Att ha fonster mot en trafike-
rad gata eller vdg dr ndgot vanligare i Stock-
holms ldn @n i 6vriga Sverige.

Om man har fonstret 6ppet okar luftinstrom-
ningen, men det dr oként hur vadring paverkar
koncentrationen av luftféroreningar i inomhus-
luften.

En smal gata med dubbelsidig bebyggelse
tal” betydligt mindre trafikvolym utan att nor-
men for god luftkvalitet Overskrids jamfort
med en bred gata med enkelsidig bebyggelse,
eftersom luftféroreningar fran trafiken vidras
bort bittre i det Oppna gaturummet. De hogsta
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e de vita blodkropparna avlagsnar langsamt olésliga féreningar
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halterna av luftféroreningar fran vagtrafik upp-
star i vagtunnlar. Partiklar bildas dven vid spér-
trafik och avges framst fran hjul och réls.

Luftfororeningar tas upp av kroppen framst
genom inandning. Gasformiga luftféroreningar
som kvéveoxider och ozon ger olika effekter i
luftvdgarna beroende pa @mnets loslighet och
reaktivitet. Partiklar hamnar pé olika stéillen i
luftvdgarna, beroende pa hur stora de ar (figur
7.4). Upptaget till blod beror pa partiklarnas
loslighet.

Hoga luftféroreningsnivaer
Tillfalligt
Stockholms ldan uppstar nér smutsig luft fors in

forhojda luftfororeningsnivéer i

fran andra lidnder eller vid okade utslapp pa

grund av trafik eller uppvarmning. Nér det &r
vindstilla 6kar de lokala fororeningskillornas

Luftféroreningar utomhus



betydelse eftersom luftféroreningarna inte
spdds ut lika snabbt. En viktig orsak till tidvis
forhojda halter av partiklar i Stockholms lén ar
anviandningen av dubbdéck pa snofria och torra
vigbanor.

Barn i trafikmiljoer

Tid i trafiken

Barn har ett relativt stort transportbehov och
vistas ofta i trafikmiljoer dar halterna av luft-
fororeningar dr hoga. Oavsett om de aker bil,
buss, tunnelbana eller gér och cyklar sa andas
de in luftféroreningar. Tiden i trafikmiljon &r
darfor viktig for hur stor mingd luftférorening-
ar de utsdtts for."”

Barn som bor i fororterna nédra Stockholms
innerstad har de kortaste transporttiderna till
och fran forskola, skola och fritidsaktiviteter,
medan barnen i Stockholms ytterstad har den
langsta genomsnittliga transporttiden (figur
7.5). Skillnaderna mellan olika ldnsdelar ar
dock relativt sma. Jamfort med barn i ovriga
Sverige transporteras barnen i Stockholm
nagot ldngre tid.

I Stockholms innerstad dr det vanligare att

~
UNDERSOKNING OM BARNS
FORFLYTTNINGAR

Barns vistelse i olika trafikmiljoer har betydel-
se for hur mycket luftféroreningar de andas
in. | Barnens milj6- och halsoundersékning
har barnens foéraldrar angett om barnen gar,
cyklar, aker bil eller 3aker med allmanna fard-
medel mellan hem, skola och olika fritidsakti-
viteter. Foraldrarna har ocksa raknat ut hur
lang tid barnet anvéander fér dessa forflytt-
ningar och hur langa strackor de forflyttar sig
en vanlig vardag.

Luftféroreningar utomhus

Figur 7.5. Antal minuter i genomsnitt som
fyra-, atta- och tolvaringar i Stockholms lan
fardas till forskola eller skola och fritidsaktivi-
teter per dag.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

barnen gar, cyklar eller dker kollektivt till och
fran skola och fritidsaktiviteter dn i ytterstaden
och fororterna, diar barnen oftare aker bil.
Barns behov av att forflytta sig okar ju dldre de
blir. Cykling &r bra motion men leder genom
den 6kade andningen till ett storre upptag av
eventuella fororeningar.

Daglig transportstracka
Barns transportstrackor 6kar med hemkommu-
nens avstand fran Stockholms innerstad (figur
7.6). Kortast striacka, 5,3 km, har barn som bor i
innerstaden medan barn som bor ldngst bort
fran innerstaden forflyttar sig i genomsnitt 9,5
km per dag.

Barn i ovriga Sverige forflyttar sig i genom-
snitt lika 14ngt som barnen i Stockholms I4n.

103



Figur 7.6. Genomsnittlig daglig transport-
stracka till och fran foérskola eller skola och
fritidsaktiviteter for fyra-, atta- och tolvaring-
ar i olika delar av Stockholms lan.
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Kalla: Barnens miljé- och halsoundersékning 2003

Halsoeffekter

Kunskaperna om hur luftféroreningar paver-
kar barns hilsa dr 4nnu begransade. Men flera
studier pa vuxna har visat att tillfalligt forhojda
nivder av luftféroreningar okar risken for
astma- och luftvigsbesvér, hjirt- och kérlpro-
blem och forsdmrad lungfunktion. Vid hoga hal-
ter av luftféroreningar okar antalet sjukhusin-
laggningar, akutbesok och dodsfall.'*'>** T andra
studier har man sett att personer som bor vid
starkt trafikerade végar, bland annat i Stock-
holm, I6per storre risk att drabbas av hjirt- och
karlsjukdom och lungcancer.'*
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Barn &r sarskilt utsatta for
luftféroreningar

Det finns flera skl till att barn ar sérskilt utsat-
ta for luftfororeningar. I forhéllande till sin vikt
andas barn in mer luft &n vuxna, vilket gor att de
tar upp mer skadliga &mnen per kilo kroppsvikt.
Flera forsvarssystem mot skadliga d&mnen ar
outvecklade hos barn, sarskilt hos de dnnu ofod-
da och yngsta barnen. Barn &r dessutom sarskilt
sarbara eftersom de befinner sig i en utveckling
som kan storas av skadliga @mnen. Om utveck-
lingen stors kan det fa konsekvenser bdde under
barndomen och senare i livet.

Effekter pa foster och spadbarn
Studier fran andra lédnder har visat att luftforo-
reningar kan oka dodligheten i luftvéagssjukdo-
mar hos barn och framfor allt spadbarn." TUSA
undersoktes spadbarnsdodlighet bland 4 miljo-
ner spadbarn i forhéllande till olika forore-
ningsnivéer av partiklar (PM,)." Studien visa-
de att de spadbarn som utsatts for de hogsta
halterna l6pte en 10-procentigt 6kad risk att do
i luftviagssjukdomar och plotslig spadbarnsdod.
Oversatt till forhallandena i Stockholm skulle
effekterna av stadens luftfororeningar motsva-
ra ungefér ett av det hundratalet dodsfall som
intréffar under en tiodrsperiod bland barn mel-
lan 1 och 12 ménaders élder. Av studien kan
man inte dra slutsatsen att det var just PM
som orsakade dodsfallen. Det kan lika vél ha
varit nagot eller ndgra andra dmnen i luftforo-
reningsblandningen.

Andra studier har visat att for tidig fodsel,
minskad fostertillvixt, 14g fodelsevikt och fos-
terdod kan ha ett samband med den méngd
luftféroreningar som den blivande mamman
har utsatts for." Resultaten dr inte entydiga och
visar inte pa nagon stark effekt. De studier som
finns om luftféroreningar och missbildningar &r
for fa for att man ska kunna dra négra slutsatser
om ett samband.
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Luftvagsinfektioner och astma
Luftvédgssjukdomar i form av infektioner och
astma dr vanliga bland barn. Luftféroreningar
kan oOka infektionsrisken genom att himma
viktiga forsvarsmekanismer mot bakterier och
virus. Om barn utsitts for hoga luftférore-
ningshalter riskerar de att drabbas av en rad
luftvidgsbesvir i form av luftvégsinfektioner och
astmabesvir. En studie med svenska barn upp
till fyra ars alder har visat pa ett samband mel-
lan att bo vid trafikerade gator och inldggning
pa sjukhus for bronkit (luftvdagskatarr).”’ Barn
med astma och allergisnuva besvdras mer av
luftféroreningar och far ofta forvirrade besvér.
Vilken roll luftféroreningar har fér uppkomsten
av astma och allergisnuva &r oklart."

Lungfunktion och luftvagarnas
utveckling

Barn som utsitts langvarigt for hoga halter av
luftféroreningar kan f& en bestdende nedsétt-
ning av lungfunktionen." Effekterna av hoga
luftféroreningsnivéer &r oftast inte mojliga att
upptécka hos enskilda individer, men kan ses i
befolkningsstudier. Befolkningsstudier visar att
dven sma lungfunktionsnedséttningar hos vuxna
kan innebédra 6kad dodlighet senare i livet.

En studie fran Kalifornien har visat att forsam-
rad lungfunktion (< 80 % av forvintat FEV,) ér
vanligare bland barn i omraden med hoga halter
av bl.a. partiklar fran trafiken.”> Oversatt till luft-
fororeningsforhéllandena i Stockholm skulle
detinnebéra att sankt lungfunktion var dubbelt
s& vanligt hos barn och ungdomar som bor i
innerstaden jamfort med hos barn som bor pa
landsbygden. Det &r dock inte sékert att det ar
just partiklarna som é&r den direkta orsaken till
den forsamrade lungfunktionen.

Cancer
Det dr oklart om luftféroreningar kan orsaka
cancer hos barn. Men det ir inte sannolikt att
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luftféroreningar i de nivder som finns i Sverige
bidrar till uppkomst av cancer hos barn. Bade
svenska och utldndska studier har visat att luft-
fororeningar i utomhusluften kan oka risken
for lungcancer hos vuxna. Den viktigaste orsa-
ken till lungcancer ar rokning. Vilken betydelse
luftfororeningar har for barns risk att utveckla
cancer senare i livet dr inte ként.”

Ohalsa pa grund
av luftféroreningar
i Stockholms lan

Barnens miljo- och hélsoundersokning visar att
barns luftviagsbesvir inte skiljer sig at i omréa-
den med olika luftféroreningsnivéer. Forkyl-
ningar, éroninflammationer, lunginflammatio-
ner och symtom pa astma &r inte vanligare hos
de atta ménaders och fyra ar gamla barn som
bor i de delar av lanet som har hogst luftforore-
ningshalter. Luftvdgsbesvar kan ha manga
olika orsaker och att man inte ser ndgra skillna-
der mellan omrdden med olika hoga luftforore-
ningshalter ska inte tolkas som att luftforore-
ningarna i ldnet inte paverkar barns hilsa.

Lukter fran luftféroreningar

Lukter kan bade ge fysiska besvér och upplevel-
ser av obehag, sérskilt om de dr svara att undvi-
ka. I Barnens miljo- och hélsoundersokning
fick atta- och tolvaringar i Stockholms ldn svara
pa frdgan om de hade varit utsatta for ndgon
“obehaglig” lukt hemma eller i nidrheten av
hemmet under den senaste méanaden.

Obehag av lukter

I Stockholms lén tycker 27 procent av atta- och
tolvaringarna att luftféroreningar fran trafiken
ar obehagliga, medan 7 procent besviras av rok
frén eldning med ved, 16v eller kvistar (tabell
7.1). Tolvaringar i Stockholms ldn upplever lika
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Tabell 7.1 Andel barn i atta och tolv ars alder i Stockholms lan som har upplevt obehag av lukt
samt andel av dessa som far besvar pa grund av lukter.

Andel barn som upplevt bade obehag och besvar

Luktstoérning Andel barn som Ovre luftvagar*  Nedre luftvidgar**  Allmanna
upplevt obehag besvar***

Avgaser fran bilar,
lastbilar eller bussar  27% 7% 10% 13%

Rok fran eldning med
ved, l6v eller kvistar 7% 2% 3% 3%

*Qvre luftvagar="0gonen kliar och/eller svider”, "Halsen svider och/eller k&nns irriterad”,
"Snuvig och/eller tappt i nasan”

**Nedre luftvagar="Hosta", “Tungt att andas”, "Pipande eller vasande andning”
***Allmanna besvar="Huvudvark”,”lllamaende”eller “Annat”

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

Tabell 7.2 Andel barn som upplevt obehag av lukt fran "avgaser fran trafik” och/eller "rék fran
eldning” under den senaste manaden i olika delar av Stockholms lan.

Andel barn som upplevt obehag

Avgaser fran trafik ~ Rok fran eldning av ved, 16y, kvistar

Sthim Innerstad 43% 1% i

Sthim Ytterstad 30% 6% t ,

Citynara forort 25% 7% y \1*

Ej citynara forort. 25% 8% .

Storre stad,
pendlingskommun,
kommun 25-50 000

invanare 24% 10% -
S
£ &. ~
o, 0,
Totalt 27% 7% ;,””

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003
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mycket obehag av lukter som barn i vriga Sve-
rige. Men i Stockholms lén &r det ndgot vanliga-
re att trafikavgaser upplevs som obehagliga,
medan obehag av rok fran eldning av ved, 16v
och kvistar dr vanligare i 6vriga Sverige.

Fysiska besvir av lukter

Barn med astma, allergi eller annan 6verkéns-
lighet fér oftare 4n andra barn andningsbesvir
nér de utsétts for lukter. Av de barn som tycker
att avgaser dr obehagliga far 7 procent besvér
fran de ovre luftvdgarna i samband med lukter,
10 procent far nedre luftvigsbesvir och 13 pro-
cent far andra besvir i form av huvudvirk, illa-
madende eller annat.

ROk fran vedeldning kan bade upplevas som
angendm och som storande. Klagomél pé gran-
nar som eldar ved eller tradgérdsavfall &r van-
ligt 1 Stockholms ldn. En liten men okande
andel av hushéllen i ldnet anvinder brinsle i
fast form for att virma upp sina hus. Ar 2001
anvinde 20 procent av den vuxna befolkningen
i Stockholms ldn ved, flis eller pellets f6r upp-
varmning, matlagning eller trivseleldning.”

Obehag av trafikavgaser &r vanligare i
Stockholms innerstad &n i 6vriga ldnet, medan
obehag av rok fran eldning av ved, 16v och kvis-
tar dr vanligare utanfor innerstaden (tabell
7.2).

Luftféroreningar
i framtiden

Luftkvaliteten i Stockholms ldn har forbattrats
de senaste decennierna genom minskade
utsldpp frdn uppviarmning och energiproduk-
tion. Samtidigt har végtrafiken okat kraftigt,
dven om trafikméngden i Stockholms innerstad
verkar ha natt en stabil niva. Forbéttrad avgas-
rening har delvis kompenserat for effekterna
av trafikokningen. Halten av kvivedioxid har
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Figur 7.8 Halter av kvavedioxid (NO,), partiklar
(PM, ), sot och marknéra ozon (O,) i Stock-
holms lan fran 1988 till 2005.
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Kalla: IVL Svenska miljoinstitutets hemsida:
http://www.ivl.se/miljo/projekt/dvst/

under ménga ar minskat men nu verkar minsk-
ningen plana ut (figur 7.8).

Partikelhalten (PM, ) har varit relativt stabil
sedan 1990, trots att partikelutslippen fran
avgaser har sjunkit. Detta hinger samman med
att de lédtta avgaspartiklarna bara bidrar margi-
nellt till halterna av PM, . Till storsta delen
beror PM, -halterna pd dubbdéckens slitage av
véagbanorna och pa médngden partiklar som fors
in fran andra ldander. En stor del av luftforore-
ningarna i Stockholms lin kommer frén andra
lander. Detta giller sérskilt for ozon och fina
partiklar (PM, ;).

Milj skvalitetsmalet "Frisk luft” ar langt ifran
uppnatt och p4 manga héall 6verskrids miljokva-
litetsnormen for partiklar (PM,,). Om trafikok-
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ningar leder till att kvdvedioxidhalterna borjar
O0ka kommer &dven dessa miljokvalitetsnormer
att overskridas. Stora lokala insatser kommer
att krdvas for att uppné en hilsomaéssigt accep-
tabel luftkvalitet. Atgirder for att minska luft-
fororeningar frén andra ldnder &r ocksd nod-
vindiga for att sdkerstdlla god luftkvalitet i
Stockholm.

Barns utevistelser

Av manga olika skil dr det bra for barn att vara
utomhus. Barn behover frisk luft, solljus och
goda mojligheter till lek och fysisk aktivitet.
Genom utevistelser minskas allergi- och over-
kéanslighetsbesvdr som kan uppstd i mindre
goda inomhusmiljoer. P4 de allra flesta platser
som inte ligger i ndrheten av trafikerade gator
och végar &r luftkvaliteten god i ldnet. Det finns
darfor i allménhet inte skél att avrada barn fran
att vara utomhus pé grund av luftféroreningar.
Fordelarna med utomhusvistelser overstiger
vida nackdelarna om inte halterna av luftféro-
reningarna dr mycket hoga eller om barnet ar
extra kénsligt. Ur ett brett hilsoperspektiv dr
det viktigt att prioritera barns utomhusmiljo séa
att de goda effekterna av att vistas utomhus
inte begrdnsas av hoga luftfororeningsnivaer
eller andra faror.
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Olika mal styr milj6-
och halsoarbetet

I arbetet med att skydda barn fran luftforore-
ningar mots olika miljo- och hélsoaspekter. Ett
exempel dr eldning med fornyelsebara brinslen
som &r bra for miljon ur ett globalt energihus-
hallningsperspektiv,men sdmre for hilsan efter-
som vedrok kan ge luftvigsbesvir hos barn. I
omraden dér halterna redan ar hoga pa grund
av trafik, blir vedeldningen ett dnnu storre pro-
blem.

Ett annat omrade som béde rymmer for- och
nackdelar ur ett miljo- och hilsoperspektiv dr
fortidtningen av bostadsomraden. En fordel med
tattbebyggda omraden dr att transportstrackor-
na blir kortare, men en nackdel ir att halterna
av avgaser blir hogre eftersom fler personer ska
transporteras. Vid fortitning av bostadsomré-
den minskas ofta gaturummen och blir mindre
vil ventilerade. Risken dr da stor att redan hoga
luftfororeningsnivéer blir for hoga enligt nor-
merna for god luftkvalitet.

Bada dessa exempel pekar pa vikten av att
hitta 16sningar som tar hiansyn till olika aspekter
av en hallbar utveckling for milj6 och hilsa. For
att hitta 1osningar som gor det mojligt att uppna
flera olika mal &r det angeldget att ldnets olika
aktorer for miljo- och hélsofrdgor samverkar
over granserna.
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Foérebyggande arbete

Miljomal

Miljokvalitetsmalet “Frisk luft” syftar till att luften

i Sverige &r 2020 ska vara sa ren att ménniskors

hilsa samt djur, vixter och kulturvérden inte ska-

das. Lansstyrelsen i Stockholms l4n foljer upp mil-

jomalenildanet och har bedomt att malet dr mojligt

att nd om nya atgirder genomfors. Lansstyrelsen

foreslar bland annat foljande atgérder:

e Tillgodose luftomsittningen ldngs gator och
vagar med hjélp av genomtédnkt stadsplanering.

e Vilj miljobilar, de dr bréanslesndla och har bra
avgasreningsteknik.

¢ Ersitt dubbdéick med odubbade vinterdick.

Léansstyrelsen kommer att presentera regionala
miljokvalitetsmal under 2006.

Miljokvalitetsnormer
Som styrmedel for att uppna miljomalet finns miljo-
kvalitetsnormer, som anger hogsta tillatna halter for
bland annat kvivedioxid och partiklar (PM, ) samt
den tidpunkt da normerna ska vara uppfyllda. *
Kommunerna dr skyldiga att méta halterna av
fororeningar. Om det finns risk for att normen kom-
mer att overskridas, eller overskrids, ska kommu-
nen informera Naturvéardsverket, som ansvarar for
att rapportera till regeringen. I vissa fall informeras
EU och andra internationella organ. Om en miljo-
kvalitetsnorm anses svar att klara i tid, ska ett
atgardsprogram upprattas.
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Atgardsprogram for kvavedioxid och
partiklar

Lansstyrelsen i Stockholms l4n har tagit fram
atgdrdsprogram for att klara normerna fér NO,
och PM,,** Bland annat foreslds dtgirder som ska
leda till renare personbilar, renare tunga fordon,
forbdttrad framkomlighet i trafiken (exempelvis
genom trangselskatt) och kollektivtrafiksatsning-
ar for att klara normen fér NO,. For att klara nor-
men for PM,, foreslds bland annat ett halverat
anviandande av dubbdick, minskad biltrafik, for-
bittrade végbeldggningar samt forbittrad bar-
marksrenhéllning i Stockholm.

Lansstyrelsens védgledning

till kommunerna

I Lansstyrelsens vdgledning till kommunerna om
miljokvalitetsnormerna, pekas barn ut som en
kénslig grupp, som man bor ta hidnsyn till i detalj-
planldggningen. Bland annat bor inte forskolor
placeras i omraden med héga halter av luftforore-
ningar.

De tio viktigaste miljoatgarderna for

hélsan

Stockholms léns landsting har tagit fram en lista

med de tio viktigaste miljoatgarderna for att for-

béttra hélsan hos befolkningen i Stockholms 1an.*

Forslagen 4r inte speciellt inriktade pé barn, men

de étgdrder som handlar om luft kommer dven

barn tillgodo:

e Information till ovriga aktorer om luftférore-
ningars betydelse for hélsan och behovet av
atgarder.
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e Resurser till SL for att minska utsldppen av
luftféroreningar fran bussar.

e Resurser till SL for att 6ka andelen trafikanter
som viljer kollektivtrafik.

e Fortsatt forskning om vigtrafikens miljorelate-
rade hélsoeffekter.

Trangselskatter

Innan Stockholmsforsoket med triangselskatter
startade i Stockholm berdknade man att halterna
av kvévedioxid i innerstaden skulle minska med
11 procent och PM, med 8 procent.” Inga sirskil-
da berdkningar har gjorts om vilka effekter de
sdnkta halterna kommer att ha for barns hélsa.”

Miljobilar
I Stockholms stad vill man underlatta introduktio-
nen av miljobilar genom att dgarna far séankt for-
mansskatt, befrias frén trangselskatter, far gratis
boendeparkering, med mera. (www.miljobilar.
stockholm.se). Aven andra kommuner i linet
arbetar for att stimulera till 6kad anvindning av
miljobilar.

Viktiga aktorer

WHO tar bl.a. fram internationella riktlinjer
(Air Quality Guidelines) for luftfororeningar for
att skydda manniskors hélsa.
www.who.int/topics/air/en/

EU meddelar direktiv for miljoarbetet, bland
annat for luftfororeningar, som ar bindande

for medlemslédnderna. EU arbetar med ett tema-
tiskt program for luftféroreningar,

CAFE (Clean Air for Europe).
http://europa.eu.int/comm/environment/air/cafe/

Naturvardsverket utfirdar lagar och regler

nér det géller luftfororeningar.
www.naturvardsverket.se
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Socialstyrelsen ansvarar bl. a. for hélsofragor i
arbetet med de nationella miljomaélen.
www.socialstyrelsen.se

Linsstyrelsen i Stockholms ldn ansvarar bland
annat for den regionala miljoovervakningen i
lanet. www.ab.Ist.se

Institutet for miljomedicin vid Karolinska
Institutet 4r nationellt centrum for forskning om
sambanden mellan hélsa och miljo.
www.imm.ki.se

Stockholms universitet bedriver forskning om
luftféroreningars uppkomst och spridning.
www.itm.su.se

Arbets- och miljomedicin 4r Stockholms lidns
landsting kunskapscentrum for miljorelaterad
hilsa och hélsoeffekter av luftféroreningar.
www.folkhalsoguiden.se

Miljoforvaltningen eller motsvarande forvaltning
i kommunerna overvakar luftfororeningshalter
och tar emot anmélningar om storningar av luft-
fororeningar i ndrmiljon.
www.ksl.se/kommunerna.html

Stockholms och Uppsala liins luftvardstforbund
samordnar luftmiljoovervakningen for kommu-
nerna inom de tva ldnen.

www.slb.nu/lvf

SLB analys vid miljéforvaltningen i Stockholms
stad ansvarar for overvakning av luftmiljon i
Stockholms stad samt tar emot uppdrag fran
andra bestillare.

www.slb.nu
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Buller

Buller och héga ljud ar ett miljéproblem som
drabbar barn i hemmet, skolan och andra milj6-
er. | stora delar av Stockholms [an har bullret
okat pa grund av regionens tillvaxt och utbygg-
naden av trafiknaten for bilar, tag och flyg. Bul-
ler och héga ljud kan skada barns hérsel, stéra
olika aktiviteter och forsvara inlarning.

Vagtrafiken ar den storsta kallan till buller i
Stockholms lan. Men det buller som besvarar
barnen mest orsakas av andra barn i skolan. |
Stockholms lan stors 30 procent av alla atta- och
tolvaringar av buller i skolan. Buller i skolmiljén
kan framforallt foérsvara kommunikationen,
stora koncentrationen och foérsamra inlarning-
en. | klassrum ligger ofta ljudnivaerna mellan 50
och 70 dBA och i skolmatsalar har nivaer mellan
70 och 80 dBA uppmatts. Som jamforelse kan
namnas att arbetsgivare ar skyldiga att erbjuda
horselskydd om det genomsnittliga bullret
under en arbetsdag ar 80 dBA eller mer.

| bostader som ligger vid hart trafikerade
vagar utsatts manniskor for mer buller an i tysta-
re omraden. Om sovrumsfonstret vetter mot en
trafikerad gata utsatts man aven for buller pa
natten vilket okar risken for sdmnstérningar.
Nastan halften av barnen i Stockholms innerstad
och drygt 20 procent av barnen i 6vriga lanet
bor i en bostad som har fénster mot en trafike-
rad gata, jarnvag eller industri.
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Arton procent av alla atta- och tolvaringar
besvaras av buller i hemmet. Knappt sex procent
av barnen anser att buller stor 1axlasningen eller
att de har svart att féra samtal medan fyra pro-
cent har svart att somna pa grund av buller. Fyra
procent av barnen stors i hemmet av buller fran
vagtrafik.

Risken for horselskada 6kar med ljudstyrkan
och den tid man utsatts for ljudet. Barn och ung-
domar ar sarskilt utsatta for buller och héga
ljudnivaer i vardagen genom spel, lek och musik.
Jamfoért med vuxna ar barn inte lika bendgna att
skydda sig mot ljud som kan skada horseln. All-
varliga halsoeffekter ar férsamrad horsel och
oronsus, sa kallad tinnitus. Foraldrar till ca tre
procent av alla fyra-, atta- och tolvaringar anger
att deras barn har nedsatt horsel och tre procent
av atta- och tolvaringarna rapporterar att de har
tinnitus.

For att uppna en god ljudmiljé fér barn och
ungdomar behover bullret minskas i befintliga
bostader och skolor. Det ar ocksa viktigt att inte
nya bullerproblem byggs in i samhallet. Néarom-
raden, bostader och skolor bor planeras sa att
bullernivaerna blir laga bade inomhus och
utomhus. Buller bér dven minskas direkt vid kal-
lan i stérre omfattning, exempelvis genom batt-
re ljuddampning av fordon samt tystare asfalt
och dack.
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Vagtrafiken ar den framsta kallan till
buller i Stockholms I&an. Men det som
besvarar barnen mest ar bullret i sko-
lan. Trettio procent av alla atta- och
tolvaringar i lanet stors av buller i
skolan.

Barn i Stockholms 1an utsatts fér mer
buller i sina hem an barn i évriga Sveri-
ge. Nastan halften av barnen i Stock-
holms innerstad har ett sovrumsféns-
ter som vetter mot en trafikerad gata,
jarnvag eller industri. Buller och héga
ljud kan skada barns hérsel, stéra olika
aktiviteter, férsvara kommunikation
och foérsamra inlarning.

Buller brukar beskrivas som oonskat ljud, men
dven ljud som vi tycker om att lyssna pa kan

upplevas som buller om ljudnivan blir fér hog.

Under de senaste decennierna har trafikbull-
ret okat i Stockholms lén. Linets kraftiga till-
vaxt har lett till 6kad bebyggelse, ett utbyggt
trafiknét och ett storre trafikflode. Samtidigt
som buller fran vég-, tdg- och flygtrafik har 6kat
s& har ocksa tillgdngen till tysta omradden mins-
katildnet.

Lénets tillvaxt har lett till en stor efterfrdgan
pé bostdder och nya bostdder har darfor borjat
byggas i omraden som redan &r utsatta for bul-
ler frén vég-, spar- och flygtrafik eller industri-
er. Trots forbattrad byggteknik for att isolera
bostdader mot buller innebér det 6kade byggan-
det av bostdder i bullriga miljoer att allt fler
invanare i lanet utsitts for buller i bostaden.

Vigtrafiken dr den framsta killan till buller i
storstadsmiljon. Men bullret i dagens samhille
omfattar dven andra typer av ljud fran bygg-

Buller och héga ljud

Att mata buller och héga ljud.

Ljudniva uttrycks i decibel (dB) som anges pa en
logaritmisk skala. Ofta anges genomsnittlig
(ekvivalentniva) eller hégsta ljudniva (maximalni-
va) under en viss tidsperiod. | bullersammanhang
anvands ofta A-vagd ljudniva (dBA). Detta matt
tar hansyn till horselsinnets varierande kanslig-
het for ljud vid olika frekvenser.

Exempel pa ljudnivaer

Ljudnivan i ett tyst sovrum ar ca 25 dBA.

Normal samtalston ligger pa 45-50 dBA.

Ljudet fran en lastbil pa 10 meters avstand ligger
runt 80 dBA.

Ljudnivaer pa diskotek och rockkonserter over-
stiger ofta 100 dBA.

Ljudnivaer vid trafikerade véagar

Vid en bostad pa 20 meters avstand fran en vag
med 2 000 fordon per dygn ar den genomsnittli-
ga ljudnivan vid fasaden ca 55 dBA. Om trafik-

Buller

mangden okar till 20 000 fordon per dygn hojs
ljudnivan till 65 dBA. | bada fallen ligger den
hogsta ljudnivan pa ca 75 dBA.

Med stangt fonster dampas trafikbuller inomhus
med ca 30 dBA.

Med fonstret pa glant dampas trafikbuller inom-
hus med ca 20 dBA.

Riktvarden for trafikbuller '

30 dBA inomhus, genomsnittlig ljudniva
over dygnet.

45 dBA inomhus, hogsta ljudniva nattetid. {‘
55 dBA utomhus vid fasad, genomsnittlig
ljudniva 6ver dygnet. /

Ca

—

70 dBA utomhus, hogsta ljudniva vid ute- \
plats i anslutning till bostad. —1
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nadsarbeten, cafeterior, diskotek, musik- och
sportevenemang och lekplatser.

Barn och ungdomar &r sarskilt utsatta for
buller och hoga ljud eftersom de ofta kommer i
kontakt med hoga ljudnivaer i vardagen genom
spel, lek och musik. Jimfort med vuxna &r de
ofta mindre bendgna att skydda sig mot ljud
som kan skada horseln.

Redan fran tidig alder vistas idag de flesta
barn i forskolan, vilket 4r en stor skillnad jam-
fort med for trettio ar sedan. Barngruppernas
storlek i forskola och skola har ocksd okat
under de senaste decennierna vilket leder till
att barn utsétts for hogre ljudnivaer i forskola
och skola &n tidigare.

Buller i barnens omgivning

Forskola och skola

De flesta barn tillbringar en stor del av dagen i
forskolans och skolans miljoer, dir de riskerar
att utséttas for omfattande buller och hoga ljud.

Ljudnivaerna och bullret i forskola och skola
paverkas av lokalernas akustiska utformning,
antalet barn, typ av aktiviteter, arbetsformer
och ljud som trénger in utifran, exempelvis fran
végtrafiken.

Ljudnivaerna i ett klassrum ligger mellan 50
och 70 dBA och i skolmatsalar har nivéer mel-
lan 70 och 80 dBA uppmitts.? De ljudnivder
som har uppmaitts i klassrum och skolmatsalar

~
UNDERSOKNING OM HUR BARNS UTSATTS FOR BULLER

De resultat som presenteras om hur barn utsatts for buller i
bostaden bygger pa uppgifter som féraldrarna har [ldmnat om
bostadens byggar och om hur bostadens fénster och barnets
sovrum vetter mot miljéer som ar utsatta for buller i olika hog
grad. Nagra bullerméatningar med objektiva matinstrument har
inte gjorts.
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kan i vissa fall skada barns horsel. For vissa
grupper, som till exempel horselskadade barn
och barn med ett annat modersmal 4n svenska,
kan buller och hoga ljud vara sérskilt storande i
skolarbetet. Vissa arbetsmoment, som till
exempel sprakinldrning, pdverkas mer 4n andra
aktiviteter av storande ljud.

Bostaden

Barnens milj6- och hélsoundersokning visar att
det dr vanligare att barn i Stockholms lén bor i
bullerutsatta omréden &n barn i 6vriga Sverige
(tabell 8.1). Nistan hélften av barnen i Stock-
holms innerstad bor i bostdder som har nigot
fonster direkt vint mot en trafikerad gata (dvs.
inte mindre gata eller lokalgata), jarnvig eller
industri (tabell 8.2). I innerstaden har 21 pro-
cent av barnen ett sovrumsfonster mot gatan,
jamfort med mellan 8 och 14 procent av barnen
i ovriga delar av lanet.

Buller och bostadens byggar

I Stockholms lén finns det ett samband mellan
bostadens byggar och dess nérhet till en trafike-
rad vig,jarnvig eller industri. Mer @n hilften av
de hus som &r byggda fore 1941 har négot fons-
ter direkt vant mot trafikerad vég, jarnvég eller
industri. Nédstan vart fjarde barn i dessa hus har
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Tabell 8.1 Andel barn i dldrarna atta manader, fyra ar, atta ar och tolv ar, som bor i bostader
som vetter direkt mot trafikerad gata, jarnvag eller industri. Trafikerad gata inkluderar inte
mindre gata eller lokalgata. Jamforelse mellan Stockholms [an och 6vriga Sverige.

Nagot bostadsfonster vetter mot Barnets sovrumsfénster vetter
trafikerad gata, jarnvdg eller industri mot trafikerad gata, jarnvag
eller industri

Stockholms lan Ovriga Sverige  Stockholms lan  Ovriga Sverige

% % % %
Storstad 33 29 17 14
Forortskommun 20 13 8 5
Storre stad, pendlings-
kommun, kommun med 22 24 9 10
25 000-50 000 invanare
Ovriga kommuner Kategorin saknas 28 Kategorin saknas 10

i Stockholms lan i Stockholms lan

Kalla: Barnens miljé- och halsoundersdkning 2003.

Tabell 8.2 Andel barn i dldrarna atta manader, fyra ar, atta ar och tolv ar, som bor i bostader
som vetter direkt mot trafikerad gata, jarnvag eller industri. Trafikerad gata inkluderar inte
mindre gata eller lokalgata. Jamférelse inom Stockholms lan.

Stockholms lén

Nagot bostadsfonster vetter mot Barnets sovrumsfonster vetter
trafikerad gata, jarnvég eller industri mot trafikerad gata, jarnvag
eller industri

% %
Stockholms innerstad 47 21
Stockholms ytterstad 27 14
Centralortsnara 21 9
Ej centralortsnara 18 8
Storre stad, pendlingskommun,
kommun med 25 000-50 000 invanare 21 9

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003.
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Andel barn som bor i bullerutsatt lage
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Figur 8.1 Andel barn i aldrarna 8 manader, 4
ar, 8 ar och 12 ar, som bor i flerbostadshus
med olika byggar i Stockholms lan, dar bosta-
den eller sovrummet vetter mot trafikerad
vag, jarnvag eller industri.

Bostadens byggnadsar

<1941 1941-60 1961-75 1976-85 1986-95 1996-

Nagot bostadsfonster mot trafikerad gata,
jarnvag eller industri

Barnets sovrumsfonster mot trafikerad
gata, jarnvag eller industri

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003.

ett sovrum som vetter mot en trafikerad gata
(figur 8.1).

Bland de barn som bor i hus som &r byggda
under 90-talet bor drygt 20 procent i bostdder
ndra trafik eller industri. Tio procent av alla
barn har ett sovrumsfonster som vetter mot en
bullerutsatt sida av huset. Trenden att nyare
hus,som &r byggda efter 1940, 4r mindre utsatta
for buller upphor for hus som &r byggda efter
1985. Detta kan bero pa att man under senare
tid borjat bygga bostdder i omraden som &dr mer
utsatta for buller fran olika typer av trafik.
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Figur 8.2 Andel barn som bor i hus med nagot
fonster respektive barnets sovrumsfonster
mot trafikerad vag, jarnvag eller industri,
uppdelat pa foraldrarnas utbildningsniva.

% Foraldrarnas utbildningsniva
30

25

20

0 I

Andel barn som bor i bullerutsatt lage

5
Grundskola Gymnasie- Efter-
skola gymnasial
utbildning

Nagot bostadsfénster mot trafikerad gata,

jarnvég eller industri

Barnets sovrumsfénster mot trafikerad

gata, jarnvag eller industri

Kalla: Barnens miljé- och halsoundersékning 2003.

Buller och socioekonomi

Familjens socioekonomiska situation kan ha
betydelse for hur mycket buller ett barn utsédtts
for, bland annat genom att fordldrarnas inkomst
paverkar mojligheten att vilja bostadsomrade. I
Stockholms ldn 4r det vanligare att barn till for-
dldrar med kortare utbildning bor néra trafike-
rade vdgar jamfort med barn till fordldrar med
langre utbildning (figur 8.2). Andelen barn som
bor i bostdder som &r utsatta for buller tycks
sjunka med 6kande utbildningsniva hos forild-
rarna, dven om skillnaderna 4r relativt sma.

Buller
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Halsoeffekter och
storningsreaktioner

Buller kan orsaka olika typer av besvir och hél-
soeffekter hos barn. Ett allvarligt hédlsoproblem
péd grund av hoga ljudnivder dr horselskada.
Men buller kan ocksa paverka hilsan utan att
horseln skadas. Vanliga effekter av buller ar
upplevelser av obehag, stord kommunikation,
koncentrationssvarigheter och somnstorningar.

~

UNDERSOKNING OM BARNS BESVAR PA GRUND AV
BULLER OCH HOGA LJUD

I Barnens miljé- och halsoundersékning har féraldrar till fyra-,
atta-, och tolvaringar angett om barnet har nagon hoérselned-
sattning. Foraldrar till atta- och tolvaringar har dven svarat pa
fragor om hur barnet lyssnar pa musik och anvander olika ljud-
medier. Atta- och tolvaringarna har sjélva svarat pa fragor om
sin horsel och olika typer av besvér och stérningar som orsakas
av buller och héga ljud.

Foraldrarna till de atta manader gamla barnen har rapporte-
rat hur de sjalva stors av olika typer av ljud i hemmet. De resul-
tat som presenteras avser personer som har storts flera ganger i
veckan.

Effekter pa horseln
Horselnedséttning ér en direkt konsekvens av
ljudenergins effekter pa innerdrat och upp-
kommer om barn utsitts for hoga ljudnivaer.
Att lyssna pa musik i horlurar eller under en
konsert kan innebdra att man utsitts for sa
hoga ljudnivéer att horseln skadas.
Trafikbuller kan ddaremot knappast orsaka
horselnedsittning eftersom den direkta ljud-
energin ar forhéllandevis lag. Utifran uppgifter
fran barnens fordldrar visar Barnens miljo- och
hilsoundersokning att i genomsnitt cirka 3 pro-
cent av barnen i fyra-, atta-, och tolvarséldern
har nedsatt horsel (tabell 8.3). Ungefir 3 pro-

Buller

Buller och hoga ljudnivaer som kan skada barns hérsel

¢ Risken for akuta horselskador ar stor vid ljudnivaer som éver-

skrider 110 dB.

o | lokaler och pa platser som barn far besoka bér den genom-

snittliga ljudnivan inte 6verstiga 97dB.

e | verksamheter som ar sarskilt riktade till barn, s.k. knatte-
diskotek eller liknande, bér genomsnittliga ljudnivaer under

90 dB alltid efterstravas. *

cent av barnen uppger att de besviras av 6ron-
sus (tinnitus). Efter att ha lyssnat pa musik pa
hog volym upplever drygt var femte tolvéring
att det ringer och tjuter i 6ronen. Sddana pro-
blem é&r sannolikt 6vergdende, men langsiktiga
effekter kan inte uteslutas.

Storningsreaktioner

I Stockholms lidn besviras 30 procent av étta-
och tolvaringar av buller i skolan, jamfort med
24 procent av tolvaringarna i Ovriga Sverige.
Den dominerande orsaken till besvér i skolan
ar ljud fran andra barn, vilket stor 6ver 20 pro-
cent av barnen i Stockholms ldn (figur 8.3).
Ljud under lek och skrapljud fréan stolar i sko-
lan 4r nést vanligast och stor ca 10 procent av
barnen.

Arton procent av Aatta- och tolvaringar i
Stockholms ldn besvéras av buller i hemmet,
jamfort med 13 procent av tolvaringarna i ovri-
ga Sverige. Precis somiskolan dr ljud fran andra
barn den vanligaste storningen i hemmet, nagot
som besvérar cirka 7 procent av barnen i Stock-
holms ldan. Den nést vanligaste kéllan till stor-
ningar &r ljud fran trafik och grannar (figur 8.3).

Storningar pa grund av trafikbuller i hemmet

Firre barn dn fordldrar rapporterar att de stors
av trafikbuller. Exempelvis uppger 11 procent
av fordldrarna till de atta manader gamla bar-
nen att de stors av trafikbuller i hemmet jim-
fort med 4 procent av atta- och tolvaringarna.
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Tabell 8.3 Andel barn i olika aldrar som rapporterar horselproblem i Stockholms lan.

Horselnedsattning
Ringande eller tjutande ljud

i 6oronen efter att ha lyssnat pa musik

Oronsus (tinnitus) ofta eller alltid

Hor samre efter att ha lyssnat
pa musik pa hog ljudniva

4ar
pojkar flickor
% %
3 2

uppgifter uppgifter
saknas saknas

uppgifter uppgifter
saknas saknas

uppgifter uppgifter
saknas saknas

8ar 12 ar
pojkar  flickor pojkar  flickor
% % % %
3 3 2 3
21 20 24 22
4 3 B 4
16 17 16 13

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersokning 2003.

Figur 8.3 Andel atta- och tolvaringar i Stockholms lan som rapporterar obehag av olika ljud
flera ganger i veckan i ndarheten av hemmet eller skolan.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003.
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Tabell 8.4 Andel barn som stors flera ganger i veckan i olika aktiviteter pa grund av ljud.
Jamforelse mellan Stockholms 1&n och évriga Sverige.

Aktivitet

Prata med nagon
Gora laxan

6
5
Lyssna pa radio, TV eller musik 3
Prata i telefon 1
Somna 3

1

Sova hela natten utan att vakna
Kalla: Barnens miljé- och halsoundersdkning 2003.

Liksom foréldrarna, stors barnen framst av tra-
fikbuller om de bor nédra de mest trafikerade
straken. Besvir av flygbuller foljer ett strak
fran Stockholms innerstad till nordvast, det vill
sdga frdn Bromma upp till Arlanda, medan
besvir av tagbuller i stort sett foljer ldnets jarn-
végsstriackningar. Besvir av buller frén vigtra-
fiken 4r mer utbrett 6ver ldnet, men mer kon-
centrerat till de mest centrala delarna.

Aktivitets- och somnstorningar

Den vanligaste aktivitetsstorningen som orsa-
kas av buller dr mgjligheten att fora samtal och
ldsa laxor, men dven somnproblem forekom-
mer. For 6 procent av attadringarna och 3 pro-
cent av tolvaringarna forsvarar buller mojlighe-
ten att fora samtal (tabell 8.4). Stord laxldsning
flera génger i veckan rapporteras av 5 procent
av attadringarna och av 4 procent av tolvéring-
arna.Tre procent av attadringarna och 4 procent
av tolvaringarna har svart att somna pa grund av
buller. Tolvaringarna i Stockholms l4n stors mer
av buller 4n tolvaringarna i Ovriga Sverige.
Exempelvis har 4 procent av tolvaringarna i

Buller

Stockholms lan
8-aringar

Stockholms lan Ovriga Sverige

12-aringar 12-aringar
% %

3 2

4 3

2 1

2 2

4 2

2 1

Stockholms ldn svart att somna jamfort med 2
procent av tolvéringarna i ovriga Sverige.

Skolprestationer

Buller i skolmiljon kan leda till férsvarad kom-
munikation och stérd koncentration.** En all-
varlig effekt av buller i skolmiljon 4r att barns
inldrning kan forsvaras.” Internationella stu-
dier visar att barn som utsétts for flygbuller i
skolmiljon far 1-2 méanaders forsening i inlér-
ningsprocessen jamfort med barn som vistas i
en tystare skolmiljo. Enligt studierna kan buller
forsamra barns minnesforméga och lasforstéel-
se.* " For barn som redan har nedsatt horsel
eller som inte behérskar undervisningsspraket
fullt ut forsvaras situationen ytterligare i bull-
riga miljoer.”

Hjart- och karlsjukdomar

Utover redan kdnda konsekvenser av att vistas
i en bullrig miljo, som stérd kommunikation,
koncentrationssvarigheter, irritation, somnlos-
het och horselpaverkan, finns misstankar om
att buller kan ge upphov till olika kroniska
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fysiologiska fordndringar. De senaste decenni-
ernas forskning antyder att det finns ett sam-
band mellan végtrafik- eller flygbuller och
hjért- och kérlsjukdom eller hogt blodtryck hos
vuxna.” ' Fa studier har fokuserat pd barn,men
en undersokning visar att barn som vistades pa
forskolor med trafikbullernivéer 6ver 60 dBA
hade hogre blodtryck dn barn som gick i skolor
med ldgre ljudnivaer.”

Buller i samhalls-
planeringen

Sambhallsbuller &r till skillnad frén individuella
riskfaktorer som rokning och kostvanor en mil-
jofaktor som barn och ungdomar inte sjilva
kan paverka. Buller &r istdllet en hélsorisk som
maste atgdrdas pd samhéllsniva. Senare tids
forskning har, i kombination med ett Okat
medialt och politiskt intresse for buller, lett till
att storre krav stills pa hdnsynstagande till bul-
ler i samhillsplaneringen, till exempel nér
detaljplaner utformas.

Det ér viktigt att redan tidigt i planeringen av
bostadsomraden verka for att alla bostdder ska
ha en tyst sida och att de boende helst ska
kunna ha fonster pa glant utan att storas av bul-
ler.”® Det finns ocksd manga goda exempel pa
planering och byggnadsutformning som leder
till en vasentligt forbéttrad ljudmiljo.”-*

Det dr ocksa viktigt att hdnsyn tas till barns
situation vid planering av forskolor och skolor.
Exempelvis bor man undvika att lagga lek- och
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uteplatser och Ovriga rekreationsomraden for
barn och ungdomar pé platser som dr utsatta
for buller. I planeringsprocessen bor man dven
uppmirksamma flédktar och andra kéllor till
lagfrekvent ljud. I skolor dr det angeldget att
forbattra ljudkvaliteten i klassrummen och att
minska bullret i skolmatsalar. Det &r viktigt att
minska buller redan vid killan. Bittre ljud-
ddmpning av fordon, tystare asfalt och dack
skulle kunna utnyttjas i storre utstriackning.

Fler bostader och "God bebyggd
miljé”

De lagar och normer som finns for att skydda
méanniskor fran buller kan komma i konflikt
med andra intressen som syftar till att 6ka till-
géangligheten till bostadsomréden, ménniskors
rorlighet i samhillet och antalet bostdder. I
Stockholms lén har bristen pa tillgénglig bygg-
bar mark lett till krav pd att fortédta stadsmiljon.
Detta kan leda till en konflikt for planeringsan-
svariga nédr bade fler bostidder och en god
bebyggd miljo for barn och ungdomar ska ska-
pas.

For att delmalet om buller i miljomélet God
bebyggd miljo ska kunna uppnés krdvs att
befintligt buller minskas och att nya bullerpro-
blem inte byggs in i samhillet. Detta giller
bade for boendemiljon och utomhusomriden
avsedda for rekreation, till exempel stadspar-
ker och tétortsndra naturomraden. En héllbar
utveckling forutsitter boendemiljoer diar barn
skyddas fran skadligt buller bdde inomhus och
utomhus.
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Foérebyggande arbete

Miljomalet God bebyggd miljo

Buller innefattas i miljokvalitetsmalet God be-
byggd miljo. Ett av delmalen &r att antalet perso-
ner som utsitts for buller 6ver riktvdardena for
inomhusmiljoer ska minska med 5 procent till &r
2010 jamfort med ar 1998.

Stockholms ldns miljomal

I Stockholms lédns miljovardsprogram har regiona-
la miljomal tagits fram utifran de nationella miljo-
malen for buller. Mélen har utarbetats gemensamt
av Léansstyrelsen i Stockholms 1dn, Kommunfér-
bundet Stockholms ldn och Regionplane- och tra-
fikkontoret inom Stockholms ldns landsting.” For
ndrvarande revideras dessa mal.

Miljomalen siktar pa att kommunerna

e har kartlagt bullret i kommunen till ar 2010

e har en bullersaneringsplan till &r 2010

e uppritthaller tystnaden i Stockholms grona
kilar, som minst i rddande omfattning

e minskar antalet minniskor som utsétts for tra-
fikbullerstorningar 6ver riktvdardet med 5 pro-
cent till r 2010

Stockholms léns landstings
folkhalsopolicy

I Stockholms léns landstings folkhélsopolicy upp-
mirksammas barn och ungdomar speciellt och
buller identifieras som ett vixande problem.

Miljokonsekvensbeskrivningar
Miljokonsekvensbeskrivningar (MKB) ér ett obli-
gatoriskt beslutsunderlag infor alla projekt och
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verksamheter som kan péverka miljé och miljo-
relaterad hilsa.

Kartlaggning av buller

och hélsoeffekter

Enligt EU:s bullerdirektiv ska vég-, tdg- och flyg-
buller kartldggas i storre stader.”” I Stockholm stad
ar detta arbete redan ldngt framskridet. I en pilot-
studie har bullret fran végtrafik, flyg, tdg och
industrier i hela Huddinge kommun kartlagts. I
ett samarbete mellan Stockholms stads miljofor-
valtning och Arbets- och miljomedicin vid Stock-
holms léns landsting kopplas bullerkartlaggningen
till uppgifter om befolkningens hélsa.

Miljohalsoindikatorer

Socialstyrelsen har tillsammans med Arbets- och
miljomedicin inom Stockholms léns landsting tagit
fram forslag pé atta indikatorer som ska anvéndas
for att folja hur olika miljofaktorer paverkar barns
hélsa.** De indikatorer som handlar om buller
mater:

e andelen barn som har 6ronsus (tinnitus).

e andelen barn som stors av trafikbuller.

e andelen barn som stors av buller i skolan.

Nationellt atgardsprogram

Ett nationellt atgdrdsprogram har tagits fram for
att minska hoga bullernivaer frén trafiken i bosta-
der.” Vigverket, Banverket och Luftfartsverket
ska vidta atgdrder vid fastigheter som utsétts for
kraftigt buller.!
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De tio viktigaste miljéatgarderna
Stockholms léns landsting har tagit fram De tio
viktigaste miljodtgarderna for att forbattra hélsan
hos befolkningen i ldnet. Tvd av miljoatgdrderna
handlar om att minska bullret fran fordon och tra-
fiksystem samt att stimulera till forskning om hal-
soeffekter av trafikbuller. Bullret ska bland annat
minskas genom effektivare ljudddmpning av for-
don, trafiksystem och fasader. Inom landstinget
har Stockholms lokaltrafik (SL) en central roll nér
det géller atgirder for att minska buller.

Atgarder i Stockholms stad

I Stockholms stad har forslag till hantering vid
avsteg fran riktviarden for buller och olika 10sning-
ar redovisats.” I en uppfoljning av detta arbete har
berdkningar, ljudmitningar, intervjuer och enkét-
utskick genomforts i omraden med varierande tra-
fikbullerexponering.” Betydande atgérder for att
minska buller har redan genomforts i Stockholms
stad. Arligen far cirka 4 000 stockholmare ta del av
sddana atgirder.

Viktiga aktorer

Socialstyrelsen 4r en nationell expert- och till-
synsmyndighet for bl.a. hilsoskyddsfragor. Soci-
alstyrelsen ger ut allménna rad om hoga ljudniva-
er och buller. www.socialstyrelsen.se

Naturvardsverket dr den nationella myndigheten
med hilsoskyddsansvar inom miljoomrédet,
inklusive samhaéllsbuller.
www.naturvardsverket.se

Boverket dr den nationella myndigheten for

fragor om samhillsplanering och boendemiljo.
www.boverket.se

124

Vigverket, banverket och luftfartsverket har ett
nationellt miljoansvar for bullerfrdgor inom sina
respektive verksamheter.

www.vagverket.se, www.banverket.se, www.lfv.se

Institutet for miljomedicin vid Karolinska Institu-
tet bedriver forskning om sambanden mellan
olika miljofaktorer och hilsa. www.ki.se/IMM

Gosta Ekmans Laboratorium vid Stockholms
universitet och Karolinska Institutet bedriver
sensorisk och miljopsykologisk forskning om
upplevelser och hélsoeffekter av olika miljofakto-
rer, inklusive buller och inomhusluft.
www.sensoryresearch.org

Linsstyrelsen i Stockholms lidn utovar tillsyn av
olika trafikanlédggningar och den lokala fysiska
planeringen. www.ab.Ist.se

Regionplane- och trafikkontoret i Stockholms
lans landsting ansvarar for lanets utvecklings-
planer. www.rtk.sll.se

Arbets- och miljomedicin 4dr Stockholms ldns
landstings kunskapscentrum om arbets- och mil-
jorelaterad ohélsa. Arbets- och miljomedicin
bedriver bl.a. forskning om hilsoeffekter av bul-
ler. www.folkhalsoguiden.se

Stockholms lokaltrafik (SL) ansvarar for
Stockholms ldns sparbundna trafik. www.sl.se

Kommunerna i Stockholms ldn utovar tillsyn
av och har ansvar for de lokala trafiknéten.
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Tobak

Barn som utsatts for tobaksrok loper en okad
risk att drabbas av en rad negativa halsoeffek-
ter. Redan under graviditeten kan fostret ska-
das om den blivande mamman anvander tobak
eller andra produkter som innehaller nikotin.

Anvandning av tobak och andra nikotinpro-
dukter under graviditeten kan bidra till pl6tslig
spadbarnsdod, lag fodelsevikt, nedsatt lung-
funktion och astma nar barnet ar fott. Om
mamman har rékt under graviditeten dkar ris-
ken for att barnet sjalv kommer att anvanda
tobak senare i livet. Barn som under sin upp-
vaxt utsatts for tobaksrok i hemmet I6per stor-
re risk att drabbas av luftvagsinfektioner,
astma och 6roninflammationer.

Barns och ungdomars eget tobaksbruk ar en
tydlig markor for framtida ohalsa och fortida
dod. Tobaksrokning i ung alder okar kraftigt
riskerna for nedsatt lungfunktion och sjukdo-
mar i 6vre och nedre luftvagarna. Flickor verkar
kunna skadas allvarligare an pojkar av sitt eget
tobaksbruk. Personer som bérjar roka tidigt
|6per storre risk att drabbas av hjart- och karl-
sjukdom och cancer senare i livet

Under de senaste aren har rokningen mins-
kat i befolkningen, men trots det roker 8 pro-
cent av alla gravida kvinnor i Stockholms lan.
Rokning under graviditeten skiljer sig at mellan
olika socioekonomiska grupper. Nastan en
tredjedel av alla gravida kvinnor med kort
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utbildning roker, men endast 3 procent avdem
med langre utbildning. R6kning under gravidi-
teten ar ocksa vanligare bland kvinnor som ar
fodda i Europa an i 6vriga delar av varlden,
med undantag for de nordiska landerna.

Aven nér det géller barns passiva rokning &r
skillnaderna stora mellan olika socioekonomis-
ka grupper. Tio procent av de barn vars forald-
rar endast har grundskoleutbildning utsatts for
tobaksrok i hemmet, jamfort med knappt 1
procent av dem som har hdgskoleutbildade
foraldrar. Med stigande alder utsatts barnen i
lanet for alltmer rokning i hemmet.

For att minska den tobaksrelaterade ohalsan
hos barn och unga ar det viktigt att minska gra-
vida och ammande kvinnors anvéndning av
tobak och andra produkter som innehaller
nikotin. Det ar ocksa avgodrande att barns
inomhusmiljoé blir rokfri. | det tobaksférebyg-
gande arbetet bor strategier utformas som rik-
tar sig till sarskilt utsatta grupper bland unga
kvinnor, gravida och foraldrar.

Det forebyggande tobaksarbete som riktas
mot ungdomar har inte alltid gett 6nskad
effekt och annu saknas kunskaper om vilken
typ av informationsatgarder som fungerar
bast. Men erfarenheterna visar att prishjning-
ar pa cigaretter och begransningar av rokning i
olika miljéer har en dampande effekt pa ung-
domars rokning.
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Tobaksrékning ar en vasentlig orsak till
ohalsa hos barn. Redan under gravidite-
ten kan barnet utsattas for tobaks- och
nikotinprodukter som 6kar risken for
plotslig spadbarnsdéd och férsamrad
lungfunktion. Idag roker 8 procent av
alla gravida kvinnor i Stockholms lan.

De barn som har foéraldrar med kort
utbildning eller invandrarbakgrund
utsatts oftare for tobaksrék an andra
barn. Barn som utsatts for tobaksrok
under sin uppvaxt drabbas oftare av
infektioner och astma.

Barns och ungdomars egen rékning
ar en markor for framtida ohalsa och
fortida dod.

Tobaksrok innehaller tusentals kemiska &mnen.
Mer 4n 50 av dessa kan eller misstanks kunna
orsaka cancer. Exempel pé giftiga och irriteran-
de d@mnen dr kolmonoxid, dimetylnitrosamin,
formaldehyd, cyanvite och nikotin.

Manga av dessa dmnen finns i storre méngd i
sidoroken, som avges fran cigarettgloden till
rumsluften, dn i den luft som rokaren drar ner i
lungorna. Hur mycket tobaksrok som ett barn
utsétts for beror pa hur mycket det roks, rum-
mets storlek och ventilationen. Tobaksrok dr ett
hilsoproblem framfor allt i inomhusmiljon.

Tobaksrokens dmnen tas upp genom luftvé-
garna och slemhinnorna. Spadbarn kan dven fa
i sig betydande mangder nikotin genom brost-
mjolk. Om den blivande mamman anvéander
nikotinhaltiga produkter eller utsdtts for
andras tobaksrok overfors nikotin till fostret
genom moderkakan.

Tobak

Halsoeffekter pa foster
och barn

Foster dr sarskilt kénsliga for skadliga &mnen
eftersom de befinner sig i en intensiv utveck-
lingsfas. Om den blivande mamman roker kan
fostrets utveckling storas av flera &mnen som
passerar genom moderkakan till fostret. Detta
géller d@ven for nikotin som overfors till fostret
om mamman snusar eller anvidnder nikotin-
lakemedel.

Lag fodelsevikt

Rokning himmar fostrets tillvaxt och okar dér-
med risken for lag fodelsevikt. Kolmonoxid dr
sannolikt det 4mne i cigarettroken som hidm-
mar fostertillvixten och hélsoeffekten ar direkt
relaterad till hur mycket mamman roker. Fost-
ret kan dven paverkas om den blivande mam-
man utsétts for andras tobaksrok inomhus.

Plotslig spadbarnsdod

Ju mer nikotin ett foster utsitts for desto mer
Okar risken for plotslig spadbarnsdod. Detta
géller sannolikt oavsett om mamman roker,
snusar eller anvédnder andra produkter som
innehéller nikotin."” Studier pa dréktiga far
visar att nikotin okar risken for andningsstor-
ningar hos lamm nér de har fotts.’

Forsamrad lungfunktion och astma
Mammans rokning under graviditeten kan leda
till att barnet far sdmre lungfunktion, mindre
lungvolym och astma. Risken att drabbas av
astma kvarstar dven om barnet inte utsatts for
tobaksrok under sin uppvixt. *

Beteendestoérningar

Nir foster utsitts for nikotin aktiveras nikotin-
receptorer i fostrets hjarna. Nikotinet verkar
skada fostrets hjdrna pa samma sitt som koka-
in och hasch gor, framforallt nér det géller olika
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Figur 9.1 Andel kvinnor som réker under
graviditeten uppdelat pa utbildningsniva.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

kognitiva funktioner. Studier har visat att rok-
ning under graviditeten kan orsaka beteende-
storningar och forsdmrad inldrningsforméga
hos barnet.” Men dessa effekter har framst setts
hos yngre barn, nér barnet blir édldre 4r det sva-
rare att visa pa sddana effekter. Det ar viktigt
att uppmérksamma dessa resultat, men ytterli-
gare forskning behovs inom omradet.

Under barndomen
Spéddbarn som utsitts for tobaksrok inomhus
loper storre risk att drabbas av plotslig spad-
barnsdod. For spadbarn och barn som utsitts
for tobaksrok under uppvaxten okar risken att
drabbas av luftvigsinfektioner, 6roninflamma-
tioner, astma och andra allergisjukdomar.
Dessa barn kan drabbas av langdragen hosta,
som kan kvarstd dnda upp i vuxen dlder.®” Jim-
fort med barn som véxer upp i rokfria hem
anvinder dessa barn antibiotika oftare.

Om ett barn har utsatts for tobaksrok redan
under fosterstadiet kan det vara svart att veta
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om senare hilsoeffekter beror pa paverkan
under fosterstadiet eller efter fodseln.

Barns framtida tobaksbruk

Barn till fordldrar som roker borjar oftare dn
andra barn att sjdlva anvéanda tobak. Det finns
flera forklaringar till detta. En fysiologisk for-
klaring &r att fostrets nikotinreceptorer har
aktiverats under graviditeten sa att barnet eller
tonaringen lattare blir beroende av nikotin nir
det provar pa att roka eller snusa. En annan for-
klaring &r att barn ofta tar efter sina foréldrars
beteende.

Rokning under
graviditeten

Barnens milj6- och hélsoundersokning visar att
8 procent av de dtta manader gamla barnen i
Stockholms ldn har utsatts for den blivande
mammans tobaksrokning under fosterperio-
den.Tva procent av barnen utsattes for den bli-
vande mammans snusning. I Ovriga Sverige
utsétts ndgot fler barn for rokning eller snus-
ning under fosterstadiet.

Den grupp av kvinnor som roker minst 16
cigaretter per dag i borjan av graviditeten mins-
kar allt eftersom graviditeten fortskrider. Men
den grupp av blivande mammor som roker mel-
lan 8 och 15 cigaretter per dag i borjan av gravi-
diteten minskar endast marginellt.

Kvinnans utbildning

Flera undersokningar visar att det finns ett
samband mellan kvinnors utbildningsniva och
deras tobakskonsumtion under graviditeten.
Enligt Barnens miljo- och hélsoundersokning
roker 31 procent av kvinnorna med endast
grundskoleutbildning under graviditeten jim-
fort med 3 procent av kvinnorna med hogsko-
leutbildning (figur 9.1).
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Figur 9.2 Andel kvinnor som roker under gra-
viditeten uppdelat pa deras fodelseland.
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Kalla: Barnens miljé- och halsoundersékning 2003

Kvinnans fodelseland

Etnisk bakgrund har viss betydelse for hur
mycket kvinnor roker under graviditeten. I
Stockholms ldn roker kvinnor som dr fodda i
Sverige och de ovriga nordiska ldnderna négot
mindre under graviditeten jaimfort med kvin-
nor som &r fodda i 6vriga Europa (figur 9.2).

Rokning under graviditeten i olika
delar av Stockholms léan
Kvinnors rokning under graviditeten varierar
mellan hilso- och sjukvardens olika bered-
ningsomraden i Stockholms l4n. Bland de kvin-
nor som bor i centrala Stockholm roker 2 pro-
cent under graviditeten, medan hela 17 procent
av de blivande mammorna i sydvéstra Stock-
holms ldn roker dagligen (tabell 9.1).
Skillnaderna mellan kvinnor som bor i olika
beredningsomrddena inom Stockholms lédns
landsting beror sannolikt framst pa olika socio-
ekonomiska forutsidttningar och kulturella tra-
ditioner.
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Tabell 9.1 Andel kvinnor som réker under gra-
viditeten, uppdelat pa Stockholms lans lands-
tings nio geografiska beredningsomraden.

Beredningsomrade
%

Nordvast 8
Nordost 11
Nord 5
Innerstad Nord 8
Innerstad Central 2
Innerstad Syd 10
Syd 6
Sydvast 17

Sydost 12

Kalla: Barnens miljé- och halsoundersékning 2003

Barn och passiv rékning

Foréldrar till yngre barn utsétter sina barn for
mindre tobaksrok &@n foréldrar till dldre barn.
Endast 2 procent av de atta ménader gamla
barnen utsitts dagligen for tobaksrok inomhus,
jamfort med 8 procent av tolvaringarna (figur
9.4). En forklaring kan vara att fordldrar 4r mer
hilsomedvetna for sina barns ridkning ju yngre
barnen &r. Den laga andelen spiddbarn som
utsétts for tobaksrok i hemmet dr sannolikt ett
resultat av modra- och barnhélsovardens infor-
mationsinsatser for att forma forédldrar att inte
roka i sina barns nérhet.

Foraldrarnas utbildning
och fédelseland
Rokning i yngre barns hem
Barn till fordldrar med kort utbildning eller
invandrarbakgrund utsitts for mer tobaksrok
4n andra barn.

Tio procent av de atta ménader gamla barn
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Figur 9.4 Andel barn som dagligen utsatts for rok i hemmet eller i annan milj6 i Stockholms
lan jamfort med i dvriga Sverige. Attadringar ingick enbart i undersokningen av barn i Stock-

holms lan.
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Kalla: Barnens miljo- och hélsoundersékning 2003
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Figur 9.5. Andel av barn som ar 8 manader gamla och som dagligen utsatts for tobaksrok
i hemmet uppdelat efter féraldrars utbildningsniva respektive foédelseland.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003
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Figur 9.6 Andel atta- och tolvariga barn som dagligen utsatts for tobaksrok i hemmet
eller minst 1 gang i veckan utanfér hemmet, uppdelat efter féraldrarnas utbildningsniva

respektive fodelseland.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

som har fordldrar med endast grundskoleut-
bildning utsétts dagligen for tobaksrok i hem-
met. Men endast 1-3 procent av de barn som
har forédldrar med ldngre utbildning utsitts for
tobaksrok i hemmet.

En procent av barnen till svenskfodda forald-
rar utsétts for rokning i hemmet jaimfort med 4
procent av barnen till fordldrar som ar fodda
utomlands (figur 9.5).

Rokning i dldre barns hem

Bland de atta- och tolvariga barnen roker 8
procent av fordldrarna med hogskoleutbildning
dagligen jaimfort med 22 procent av forédldrarna
med kortare utbildning. Om barnens foréldrar
var fodda i Sverige utsattes 9 procent for
tobaksrok i hemmet jamfort med 33 procent av
barnen vars foréldrar var fodda i Europa, men
inte i Norden (figur 9.6). Aven i 6vriga Sverige
utsétts barn for tobaksrok i hemmet enligt
detta monster.

Tobak

Tobaksrok i hemmet
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Barns och ungdomars eget
tobaksbruk

Flickor och unga kvinnor som é&r fédda i Sveri-
ge roker mest av alla i Sverige. Barn och ungdo-
mar som dr fodda utanfor Sverige foljer ofta de
tobaksvanor som &r vanliga i deras fodelseland,
medan andra generationens invandrare narmar
sig de svenska vanorna. Rekryteringen av nya
rokare har varit stabil sedan borjan av 1990-
talet, men efter 2002 har rokningen i arskurs nio

Definition av tobaksberoende och rokare

En person som ar beroende av tobak har svart att styra sitt intag
av tobaksprodukter. Typiska tecken pa tobaksberoende ar rok-
sug, svarigheter att avsta samt irritation och koncentrationsstor-
ning nar personen avstar fran tobak. Symtomen kan upptrada
vid sa 1ag konsumtion som en cigarett per vecka.

Definitioner av "rékare”

Rokare = roker minst 1 gang per manad
Regelbunden rokare = roker minst 1 gang per vecka.
Dagligrokare = roker varje dag
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minskat, bade i Stockholms lén och 6vriga Sveri-
ge. * Det finns tecken pa att unga méanniskor i
storre utstrackning slutar att roka och att den
totala andelen rokare sjunker. Att snusning har
blivit s& vanligt bland pojkar och att alltfler flick-
or snusar dr ddremot en oroande utveckling.

Halsoeffekter av egen
rokning

Barn och ungdomar befinner sig i en utveck-
lingsfas som gor dem mer sarbara for ménga av
rokningens negativa effekter. Tobaksrokning i
ung dlder okar kraftigt riskerna for nedsatt
lungfunktion och en rad sjukdomar i de Gvre
och nedre luftvdgarna. Men flera av rokningens
effekter marks forst senare i livet. Dessa tidiga
rokare drabbas oftare én icke-rokare av cancer,
och hjart- och kérlsjukdom i vuxen alder. Erfa-
renheten visar att de som borjar roka tidigt
ocksa ofta blir storrokare, vilket okar risken
ytterligare.

Lungsjukdomar

Lungorna ér inte fardigutvecklade forrdn i 18-
20-arsaldern. For den som borjar roka tidigt
kan utvecklingen storas och lungfunktionen
forsamras. ! Rokning under tonéren férdubblar
dessutom risken att drabbas av astma. ' Flickor
som roker regelbundet fore 16 ars alder l6per
dubbelt sa stor risk som icke-rokare att utveck-
la KOL (kronisk obstruktiv lungsjukdom)
senare i livet. Overhuvudtaget verkar flickor
vara mer mottagliga for skadliga effekter av
tobaksrok tidigt under uppvixten dn pojkar.
Pojkarnas skador dr ungefar hélften sa omfat-
tande som flickornas. *

Hjart- och karlsjukdom
Barn och ungdomar oroar sig knappast for att
drabbas av hjért- och kirlsjukdom pé grund av
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sin rokning, men redan efter 5-10 ars rokning
kan skador i blodkérlen borja synas. ** Hjart-
och kirlsjukdom pa grund av rokning ger déire-
mot inte symtom forrdn flera decennier senare.

Cancer

Lungcancer dr den cancerform som framst for-
knippas med rokning, men tobaksrok oOkar
dven risken for en rad andra cancerformer. Ris-
ken for cancer okar bade med rokningens
intensitet och med det antal &r som en person
har rokt. Att borja roka vid ung alder okar ris-
ken ytterligare eftersom lungorna inte ar fir-
digutvecklade. Om man borjar roka redan vid
13 érs alder istéllet for vid 23 rs alder sa okar
risken for lungcancer mycket mer &n vad som
kan forklaras av de 10 extra arens rokning.

Fysisk prestationsféormaga

Rokning leder bade till hojd hjartfrekvens och
till forsimrad hjartmuskelkraft. Dessutom
paverkar rokningen lungornas kapacitet och
blodets formaga att transportera syre. Allt
detta sammantaget forsdmrar den fysiska pre-
stationsformagan.

Hélsoeffekter av snusning

Snus innehaller stora méngder nikotin och
tobaksspecifika nitrosaminer. Bortsett fran den
stora médngd nikotin och nitrosaminer som snu-
sare far i sig, s& utsitts de for mindre méngder
skadliga dmnen 4n rokare. Vid snusning &r det
fraimst munhélan och mag- och tarmkanalen
som utsitts for dessa @mnen. Studier har visat att
snusning bl. a kan orsaka cancer i bukspottskor-
teln. ©

Hos barn och unga har inga bestdende skador
pé grund av snus rapporterats, men en svensk
studie har visat att snusning kan bidra till inflam-
mation i tandkottet (gingivit) hos skolbarn. '*

Tobak



Rokning och snusning
bland barn och ungdomar i
Stockholms lan

Rokning

I arskurs fem uppger 20 procent av pojkarna
och 14 procent av flickorna att de har testat att
roka, men endast 4 promille av pojkarna och 1
promille av flickorna réker minst 1 gang per
manad (figur 9.7). 7 I arskurs sju har nédstan
hilften hunnit testa och andelen regelbundna
rokare har stigit till 5 procent bland pojkarna
och 8 procent bland flickorna. I arskurs tre pé
gymnasiet har 77 procent av alla elever testat.
D4 har 31 procent av flickorna blivit vaneroka-
re jamfort med 21 procent av pojkarna.

Snusning

Snus har blivit en allt vanligare tobaksprodukt
bland barn och unga i Stockholms ldn. Men
skillnaden mellan pojkars och flickors snusva-
nor ir stor. Atta procent av pojkarna i arskurs 5
har testat snus och 3 promille uppger att de
anvinder snus regelbundet (figur 9.8). Drygt 3
procent av flickorna har testat snus, men inga
snusar vanemassigt. I arskurs tre i gymnasiet har
66 procent av pojkarna testat jamfort med 55
procent av flickorna. Tjugofem procent av poj-
karna anviander snus regelbundet jamfort med 6
procent av flickorna.

Tobak

Figur 9.7 Andel barn och ungdomar som tes-
tat eller anvant* cigaretter i relation till ars-
kurs i skolan.

Rokning
% 90
M Testare, 80
pojkar .
Testare, 60
flickor %
Anvandare, 40
pojkar 30
M Anvandare, 20
flickor 10
0 B |
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2 3

* Anvandare ar de som réker minst 1 gang i
manaden.

Kalla: BROMS-studien 1997-2005, Stockholm

Figur 9.8 Andel barn och ungdomar som tes-
tat eller anvant* snus i relation till arskurs i

skolan.
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* Anvandare ar de som snusar minst 1 gang i
manaden.

Kalla: BROMS-studien 1997-2005, Stockholm
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Foérebyggande arbete

Folkhalsomal

Regeringen har fastslagit elva folkhédlsomal som

utgar fran de faktorer som péverkar folkhélsan.

Bruket av beroendeframkallande medel &r en

viktig bestdamningsfaktor for hélsan.
Folkhilsomal nummer 11 fokuserar pé tobak,

alkohol, narkotika, spel och dopning.
For att minska tobaksbruket i befolkningen

anges foljande etappmal:

1. En tobaksfri livsstart fran ar 2014.

2. En halvering till &r 2014 av antalet ungdomar
under 18 &r som borjar roka eller snusa.

3.En halvering till &r 2014 av andelen rokare
bland de grupper som roker mest.

4. Att ingen ofrivilligt ska utséttas for rok i sin
omgivning.

I Stockholms lén skulle en tillampning av folk-
hilsomalet innebara att forédldrar aldrig roker i
sina barns nérvaro, att knappt 90 procent, dvs. ca
20 000 ungdomar i varje arskull aldrig skulle
borja roka, att ca 4 300 ungdomar i varje arskull
som roker mest, dvs. mer dn 5 cigaretter per dag,
skulle sluta roka och att det i stort sétt inte ar till-
latet att roka ndgonstans inomhus. Hur det ska
kunna foréndras till &r 2014 &r inte klarlagt.

136

Viktiga aktorer

Statens folkhilsoinstitut ir ett nationellt kun-
skapscentrum for folkhélsa som foljer upp den
nationella folkhélsopolitiken och bland annat
utovar tillsyn inom tobaksomradet enligt
tobakslagen. www.thi.se

Arbetsmiljoverket ansvarar for att tobakslagen
om rokfria arbetsmiljoer foljs. www.av.se

Konsumentverket ansvarar for tillsynen av
tobakslagens bestimmelser om marknadsfo-
ring. www.konsumentverket.se

Insitutet for miljomedicin vid Karolinska Insi-
tutet bedriver bl.a. forskning om sambanden
mellan tobak och hélsa. www. ki.se/IMM

Tobaksprevention 4dr Stockholms ldns lands-
tings kunskapscentrum om tobakens hélsoef-
fekter och dtgirder for att minska tobaksbruket
i Stockholms 14n. www.folkhalsoguiden.se

Kommunerna har ett delegerat ansvar for till-
syn inom tobaksomradet nir det giller begrins-
ning av rokning i offentliga lokaler och begrins-
ning av handel med tobaksvaror, genom
aldersgrins. Se Sveriges kommuners webb-
adresser pa www.sverige.se

Tobak



Referenser

1. Hafstrom O, Milerad J, Sandberg KL, Sun-
dell HW. Cardiorespiratory effects of nicotine
exposure during development. Respir Physiol
Neurobiol. 2005;149:325-41.

2. Morales-Suarez-Varela MM, Bille C, Chri-
stensen K, Olsen J. Smoking Habits, Nicotine
Use, and Congenital Malformations. Obstetrics
& Gynecology 2006;107:51-57.

3. Hafstrom O, Milerad J, Asokan N, Poole SD,
Sundell HW. Nicotine delays arousal during
hypoxemia in lambs.

Pediatr Res. 2000;47:646-52.

4.Lodrup Carlsen KH, Jaakola JJK, Nafstad P,
Carlsen KH. In utero exposure to cigarette
smoking influences lung function at birth. Eur
resp J 1997;10:1774-1779.

5 Cornelius MD, Ryan CM, Day NL, Gold-
schmidt L, Willford JA. Prenatal tobacco
effects on neuropsychological outcomes
among preadolescents. J Dev Behav Pediatr.
2001;22:217-25.

6. Socialstyrelsen. Miljohdlsorapport 2005.
Stockholm: Socialstyrelsen, 2005.

7.David GL, Koh WP, Lee HP, Yu MC and
London SJ. Childhood exposure to environ-
mental tobacco smoke and chronic respiratory
symptoms in non smoking adults: The Singapo-
re Chinese health study. Thorax Online Aug
2005;d0i:10.1136thx.2005.042960.

Tobak

8. Hvitfeldt T, Rask L, Andersson B Hibell B.
Skolelevers drogvanor 2004. Rapport nr 84.
Centralforbundet for alkohol- och narkoti-
kaupplysning 2004.

9. Michel El-Kouri B, Sundell K. Elevers
normbrytande beteenden. Forsknings- och
utvecklingsenheten. FoU-rapport 2005:8.
Stockholm 2005.

10. Wiencke JK, Kelsey KT. Teen Smoking,
Field Cancerization, and a “Critical Period”
Hypothesis for Lung Cancer Susceptibility.
Environ Health Perspect 110:555-8 (2002).

11. Gold DR, Wang X, Wypij D, Speizer FE,
Ware JH, Dockery DW. Effects of cigarette
smoking on lung function in adolescent boys
and girls. N Engl J Med. 1996 Sep
26;335(13):931-7.

12. Rasmussen F, Siersted HC, Lambrechtsen J,
Hanse HS, Hansen NCG. Impact of Airway
Lability, Atopy, and Tobacco Smoking on the
Development of Asthma-Like Symptoms in
Asymptomatic Teenagers CHEST 2000;
117:1330-5.

13. Patel BD, Luben RN, Welch AA, Bingham
SA,Khaw K-T, Day NE, Lomas DA, Wareham
NUJ. Childhood smoking is an independent risk
factor for obstructive airways disease in
women. Thorax 2004;59:682-6.

14. Berenson GS, Wattigny WA, Tracy RE,

Newman WP III, Srinivasan SR, Webber LS, et
al. Atherosclerosis of the aorta and coronary

137



arteries and cardiovascular risk factors in per-
sons aged 6 to 30 years and studied at necropsy
(the Bogalusa heart study). Am J Cardiol
1992;70:851-8.

15. Statens folkhélsoinstitut och Karolinska
institutet. Halsorisker med svenskt snus.
Rapport A nr 2005:15, www.thi.se/shop/
material_pdf/a200515snusrapport0512yy.pdf
(maj 2006).

16. Modéer T, Lavstedt S, Ahlund C. Relation
between tobacco consumption and oral health
in Swedish schoolchildren. Acta Odontol
Scand 1980;38:223-7.

17. Galanti MR, Rosendahl I, Post A, Gilljam
H. Early gender differences in adolescent
tobacco use — the experience of a Swedish
cohort. Scand J Public Health. 2001;29:314-7.

18. Galanti MR, Rosendahl KI, Wickholm S.
Smokeless tobacco as gateway to smoking in
early adolescence: an analysis of the Swedish
‘BROMS’ cohort, Nicotine Tob Res 2005.

138

Tobak






Elektromagnetiska falt
och mobiltelefoner

Naturliga elektromagnetiska falt har alltid fun-
nits pa jorden. | vart samhalle har ocksa nya falt
uppstatt pa grund av den 6kade anvandningen
av elektricitet och tradlos informationséverfo-
ring. Misstankar om att elektromagnetiska falt
kan paverka barns halsa har lett till diskussio-
ner om riskerna med kraftledningar i narmiljon
och barns mobiltelefonanvandning.

Att utsattas under lang tid for de lagfrekven-
ta magnetfalt som uppstar kring kraftledning-
ar misstanks kunna o6ka risken for leukemi hos
barn, men nagot sakert samband har inte kun-
nat faststallas. For att skydda befolkningens
halsa anger Statens stralskyddsinstitut riktvar-
den som &r satta med goda sakerhetsmargina-
ler till sakerstallda akuta halsorisker. Men efter-
som det finns misstankar om att halsan kan
paverkas daven under dessa nivaer sa rekom-
menderar svenska myndigheter, som en forsik-
tighetsprincip, att manniskor inte bér utsattas
for onodigt hoga magnetfalt.

Barns anvandning av mobiltelefoner har 6kat
dramatiskt under de senaste aren. Idag pratar
over 80 procent av alla tolvaringar i lanet i
mobiltelefon varje dag. En liten del av de radio-
frekventa falt som mobiltelefonen sénder ut
tas upp i var kropp nar vi talar i telefonen och
omvandlas till varme. Men enligt var nuvaran-
de kunskap ar varmeodkningen for liten for att
kunna orsaka nagon skada. Idag pagar intensiv
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forskning for att ta reda om det anda finns
negativa halsoeffekter. Nagra studier har visat
pa en Okad risk for en godartad typ av tumor
pa horselnerven, medan andra studier inte har
visat pa nagra negativa halsoeffekter. Eftersom
anvandningen av mobiltelefoner &r ett relativt
nytt fenomen ar det svart att bedéma de lang-
siktiga halsoeffekterna. Darfér rekommende-
rar svenska myndigheter att forsiktighetsprin-
cipen tillampas vid mobiltelefonanvandning,
bland annat bér handsfree-utrustning anvan-
das for att 6ka avstandet mellan mobiltelefo-
nen och huvudet. For barn ar detta sarskilt vik-
tigt eftersom de med stor sannolikhet kommer
att anvanda mobiltelefoner under langre tid
och i stérre omfattning an dagens vuxna.

Den stralning som avges fran basstationer for
mobiltelefoni ar betydligt lagre én den som
man utsatts for vid samtal med mobiltelefon.
Darfér bedomer myndigheterna att det inte ar
motiverat med nagon forsiktighetsstrategi for
basstationer.

Hos manniskor uppstar ibland oro for halso-
risker med elektromagnetiska falt. Nar det sak-
nas sakra svar pa fragor som uppfattas som vik-
tiga av allmanheten ar det viktigt med 6ppen
kommunikation mellan myndigheter, andra
beroérda aktoérer och befolkningen sa att alla
kan ta del av den kunskap som finns och ges
mojlighet att delta i beslutsprocesser.

Elektromagnetiska falt och mobiltelefoner



Med den 6kande anvandningen av
elektricitet och ny teknik har de elek-
tromagnetiska falten i var omgivning
Okat. Under de senaste aren har till
exempel anvandningen av mobiltele-
foner 6kat dramatiskt. Idag pratar
over 80 procent av lanets alla tolvar-
ingar i mobiltelefon varje dag. Efter-
som det kan finnas okanda langsiktiga
halsoeffekter reckommenderar svenska
myndigheter att forsiktighetsprincipen
ska galla fér barns mobiltelefonan-
vandning. Det ar viktigt att bemota
befolkningens oro fér elektromagne-
tiska falt med 6ppen kommunikation
och dialog om halsoriskerna.

Elektromagnetiska falt finns naturligt i var
omgivning. Det mest utbredda och vilkénda
magnetfiltet dr det som omger jorden,jordmag-
netismen. Men ménniskan har ocksé sjélv ska-
pat elektromagnetiska filt genom att anvéinda
elektricitet och tradlos informationsoverforing.
De elektromagnetiska félt som behandlas i det
hir kapitlet kallas dven for ickejoniserande
stralning eftersom de har for lite energi for att
kunna bryta kemiska bindningar. Icke-
joniserande strélning kan alltsd inte, till skillnad
fran joniserande, skada arvsmassan i vara celler
genom denna mekanism.

Olika typer av
elektromagnetiska falt

Lagfrekventa magnetfélt uppstér overallt dar
elektricitet alstras, transporteras och anvénds.
Vanliga kéllor i vr omgivning &r kraftledning-
ar, transformatorstationer och elektriska hus-
hallsapparater.

Radiofrekventa vagor kan formedla infor-

Elektromagnetiska falt och mobiltelefoner

mation pa langa avstdnd. Radiofrekventa falt
anvinds darfor for att overfora information
mellan mobiltelefoner och basstationer samt av
TV- och radioséndare och radar.

For att skydda befolkningen fran akuta skad-
liga hilsoeffekter pa grund av stralning fran
elektromagnetiska félt har Statens strélskydds-
institut antagit riktvarden som utgir fran en
sammanstéllning av aktuella vetenskapliga re-
sultat om de elektromagnetiska filtens hélsoef-
fekter.! For allmdnheten &r riktviardena satta
vid en niva som 4r en femtiondedel av den niva
diar omedelbara hélsoeffekter uppstar. Ome-
delbara skadliga effekter i form av nerv- och
muskelretningar kan uppsta vid hoga nivaer av
lagfrekventa magnetfilt, medan radiofrekven-
ta filt kan orsaka uppviarmning av kroppsviv-
nader.

Halsoeffekter

Leukemi och kraftledningar
Under de senaste 25 aren har omfattande
forskning bedrivits for att undersoka om lang-
varig exponering for ldgfrekventa magnetfalt
kan paverka befolkningens hilsa negativt. En
misstanke som inte har avfirdats dr att 1agfre-
kventa magnetfélt kring kraftledningar kan
orsaka barnleukemi. Men forskarna har hittills
inte hittat ndgon biologisk mekanism som kan
forklara sjukdomsuppkomsten. De har heller
inte kunnat utesluta att en 6kad forekomst av
leukemi bland barn som bor i ndrheten av
kraftledningar beror pd andra faktorer som
finns i ndrmiljon. WHO (Virldshélsoorganisa-
tionen) har klassificerat filten som “mojligen
cancerframkallande”.? Andra dmnen som fatt
denna klassificering 4r bly och kaffe.

Flera befolkningsstudier visar att risken for
barnleukemi dr férdubblad bland barn som har
utsatts langvarigt for falt med 6ver 0,4 pT. Lag-
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Elektromagnetiska falt

Elektromagnetiska falt ar ett samlingsnamn for elektriska och magnetiska falt.

Elektriska falt uppstar dar det finns en skillnad i elektrisk spanning och mats i volt per meter
(V/m).

Magnetiska falt skapas nar elektrisk strom flyter och mats i tesla (T). Ofta ar nivaerna sa laga att
man talar om miljondels tesla, mikrotesla (uT).

Elektromagnetiska falt kategoriseras bland annat utifran den frekvens de har.
Frekvensen mats i hertz (Hz) och anger antalet svangningar per sekund.
Statiska falt ar konstanta och har 0 Hz.

Elektromagnetiska falt som varierar med tiden brukar delas in i olika frekvensomraden utifran
antalet svangningar per sekund.

Lagfrekventa elektromagnetiska falt uppstar kring hushallsapparater och ledningar fér var van-
liga vaxelstrém pa 50 Hz. Upp till 300 Hz talar man dven om extremt lagfrekventa falt.

Radiofrekventa félt har frekvenser mellan 10 MHz och 300 GHz och anvands for tradlds informa-
tionsdéverforing, bl a vid radio- och tv-séndningar och samtal med mobiltelefon.

Sa paverkar elektromagnetiska félt kroppen

Lagfrekventa och radiofrekventa falt paverkar manniskan pa olika satt. Lagfrekventa falt ger upp-
hov till strommar som kan paverka nerv- och muskelceller i kroppen medan radiofrekventa falt ger
upphov till varme.

Vid olika frekvenser anvands olika mattenheter for att beskriva olika egenskaper hos elektromag-
netiska falt, se nedan.

Typ av elektromagnetiskt falt Vad ar det som mats? Mattenhet
— fysikalisk storhet

Lagfrekventa magnetfalt Magnetisk flodestathet tesla, T, som ofta uttrycks

T.ex. fran kraftledningar som miljondels tesla eller

och hushéllsapparater mikrotesla, uT

Radiofrekventa falt i miljén Stralningstathet eller watt per meter i kvadrat,

T.ex. fran basstationer instralad effekt eller W/m?2 eller volt per meter,

fér mobiltelefoni elektrisk eller magnetisk V/m eller ampere per
faltstyrka meter, A/m

Radiofrekventa falt Specific Absorption Rate (SAR), watt per kilo, W/kg

fran kallor nara individer som ar den energi som tas upp i

T.ex. fran mobiltelefoner som en viss massa varje tidsenhet

haélls vid huvudet under samtal
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frekventa magnetfélt med denna styrka finns i
knappt 1 procent av alla bostidder i Sverige. Om
det finns ett samband sé skulle det innebéara att
mindre &n ett fall av barnleukemi per ar orsa-
kas av lagfrekventa falt. Det dr viktigt att beto-
na att denna risk bara géller om barnet utsitts
langvarigt i till exempel bostaden, forskolan
eller skolan. Vissa kommuner har dérfor lagt
ner just de forskolor som legat i nidrhet av kraft-
ledningar nir verksamheten 4ndé har minskats.

Forsiktighetsprincipen for lagfrekventa
magnetfilt

Eftersom det ar oklart om lagfrekventa mag-
netfilt kan orsaka leukemi hos barn rekom-
menderar svenska myndigheter att forsiktig-
hetsprincipen tillimpas. I végledningen for
beslutsfattare rekommenderas att filt ”...som
avviker starkt frdn vad som kan anses normalt i
den aktuella miljon...” bor minskas,om det kan
goras till rimliga kostnader och konsekvenser.**
Det 6vergripande syftet med forsiktighetsprin-
cipen &r att pa sikt minska magnetfilten i var
omgivning sa att eventuella hélsorisker mini-
meras.

Elkanslighet

Sedan slutet av 1980-talet har man diskuterat
om elektromagnetiska filt kan utlosa besvir
som huvudvirk, trotthet eller yrsel. Méanga per-
soner uppger att de far sddana besvér péd grund
av elektromagnetiska filt. Utifrdn de drabba-
des egna uppfattningar om orsaken till symto-
men kallas besvdaren for elkidnslighet eller
eloverkinslighet. WHO konstaterar ddremot
att det idag saknas vetenskapligt stod for en
medicinsk diagnos som skulle kallas elkdnslig-
het.

De flesta personer som upplever att de dr
elkdnsliga dr i yrkesverksam alder. Men ibland
uppger dven barn, eller fordldrar for barnets
rakning, att de far besvir pa grund av till exem-
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pel datorer eller lysror. I en del fall har detta
lett till diskussioner om behovet av att fordandra
miljon i barnets skola. Eftersom det saknas
vetenskapligt stod for ett samband mellan
besvdaren och elektromagnetiska filt vid de
aktuella nivderna, krévs ofta en avvédgning mel-
lan vad som efterfrégas av barnets familj for att
barnet ska uppleva att det kan fullfolja skol-
géngen och vad som kan genomforas utan allt-
for stora nackdelar for skolans verksambhet.
Socialstyrelsen rekommenderar att frdgor om
elkédnslighet beaktas ur ett brett perspektiv och
att en medicinsk utredning alltid gors for att
utesluta kdnda sjukdomar och bristtillstind.®
Det édr daremot inte den behandlande lakarens
ansvar att rekommendera atgérder inriktade
pa elektromagnetiska félt i miljon.

Trots bristen pa vetenskapliga bevis kvarstar
anda en overtygelse hos manga drabbade om att
elektromagnetiska félt dr orsaken till deras
besvir. Foreningen Eloverkénsligas forbund har
fatt stod som handikapporganisation genom
beslut av Socialstyrelsen. Beslutet motiveras
med att foreningen bestdr av personer som
moter stora svarigheter i det dagliga livet till
foljd av varaktiga funktionshinder. Socialsty-
relsen utgér alltsd fran konsekvenserna for
individerna oberoende av orsakerna till funk-
tionshindret.

Mobiltelefoner

Anvindningen av mobiltelefoner har 6kat dra-
matiskt under de senaste tio aren och gjort oss
ndbara nir och var som helst. Samtidigt pagar
intensiv forskning for att ta reda pa om radio-
frekvent strdlning frdn mobiltelefoner kan
paverka var hélsa.”® Eftersom f& personer har
anvant mobiltelefon under lang tid har det inte
varit mojligt att bedoma de langsiktiga hélso-
riskerna. Négra studier har antytt en 6kad risk
for att drabbas av en godartad tumor pé horsel-
nerven eller hjarntumoér, men majoriteten av
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studierna har inte visat pa ndgon Okad risk.
Kunskap saknas ocksd om vilka biologiska
mekanismer som skulle kunna ge upphov till
tumorer vid dessa stralningsnivaer.

Den idag kdnda hilsoeffekten av radiofre-
kvent stralning &r uppvarmning av den vivnad i
kroppen som utsitts for stralningen. De gréns-
viarden som finns dr satta for att skydda mot
omedelbara skadliga viarmeeffekter. Genom
forskning férsoker man besvara fragan om det
finns andra effekter som vi idag inte kédnner till.

Det ar oklart om barn skulle vara mer kénsli-
ga dn vuxna, men att borja anvdanda mobiltele-
fon i ung alder innebér att man utsétts for mer
stralning under sin livstid.

Forsiktighetsprincipen

Eftersom mobiltelefonanvindningen &ar ett
relativt nytt fenomen &r det svért att bedoma de
langsiktiga hélsoeffekterna. !t Darfor rekom-
menderar Statens stralskyddsinstitut forsiktig-
hetsprincipen som innebidr att man inte bor
utsdtta sig mer dn nodvindigt for strélning fran
mobiltelefoner. Statens strélskyddsinstitut pa-
pekar att detta sdrskilt géller for barn och ung-

Forsiktighetsprincip for mobiltelefonanvandning

Stralskyddsinstitutet rekommenderar nedanstaende atgarder
for att undvika onédig exponering vid anvandning av mobilte-
lefon.

e anvand handsfree-utrustning

¢ hall mobiltelefonen ifran kroppen vid samtal

e hall inte handen 6ver antennen

e undvik samtal dar det ar dalig tackning

e anvand en yttre antenn pa bilen fér mobiltelefonen

e valj en telefon med lagt SAR-varde (Specific Absorption Rate),
dvs. en telefon som avger sa lite energi till kroppen som
mojligt

Las mer pa Statens stralskyddsinstituts hemsida. www.ssi.se
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domar eftersom de sannolikt kommer att
anvidnda mobiltelefon under lang tid. Se fakta-
ruta.

Basstationer

I samband med den fortsatta utbyggnaden av
mobiltelefonisystemen har eventuella halsoris-
ker med stralning fran basstationer diskuterats.
Men stralningen frén basstationer dr betydlig
lagre dn den man utsdtts for ndr man pratar i
mobiltelefon. Internationella experter och
svenska myndigheter har darfor bedomt att det
inte dr motiverat med ndgon forsiktighetsstra-
tegi nér det giller basstationer." For mobiltele-
fonanvidndaren innebér ett kortare avstand till
nidrmaste basstation att telefonen sdnder pa en
lagre effekt, dvs. att man utsétts for mindre
stralning under samtalet. Det kan innebéra att
telefonen sédnder med en tusendel av sin max-
effekt.

Barns anvandning
av mobiltelefon

Barnens milj6- och hélsoundersokning visar att
82 procent av tolvaringarna i Stockholms l4n
talar i mobiltelefon minst en gang per dag.
Flickor pratar mer i mobiltelefon dn pojkar
(figur 10.1). Under en vecka pratar tolvariga
flickor i mobiltelefon i 39 minuter, medan poj-
karna i samma alder pratar i 25 minuter. Tjugo-
en procent av flickorna pratar i en timma eller
mer under en vecka jamfort med 15 procent av
pojkarna. Nistan hilften av tolvaringarna sian-
der eller tar emot SMS (Short Message Service)
dagligen. Hur manga tolvdringar som har en
egen mobiltelefon framgdr inte av resultaten
fran undersokningen.
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Olika grupper pratar olika mycket i
mobiltelefon

Mainga olika faktorer kan ha betydelse for hur
mycket ett barn pratar i mobiltelefon. Exem-
pelvis kan barn ha olika behov pa grund av sin
levnadssituation. Vérderingar och bendgenhet
att ta till sig nya beteenden kan ocksa paverka
anvindningen.

SKATTNING AV ALLMANT HALSOTILLSTAND

| Barnens miljé- och hélsoundersékning har barns anvéandning
av mobiltelefoner jamférts mellan barn med olika halsotill-
stand. Barnets halsotillstand har skattats genom att féraldrarna
har svarat pa fragan "Hur bedémer du att ditt barns allmanna
halsotillstand varit den senaste manaden?” med nagot av svars-
alternativen mycket gott, gott, ndgorlunda, daligt eller mycket

J

Barnens milj6- och hilsoundersokning visar
att det finns en tendens att barn med sdmre
skattad hilsa (med undantag av gruppen med
mycket dalig hilsa) anviander mobiltelefoner
mer. Gruppen med ddligt hilsotillstdnd hade
anvint mobiltelefonen i 57 minuter under en
vecka. Aven barn som enbart bor med en foril-
der och barn med icke-europeisk bakgrund
pratar mer i mobiltelefon. Fordldrarnas utbild-
ningsniva paverkar knappast barnens mobilte-
lefonanviandning, men barn till férdldrar med
lag sammanlagd inkomst (<300 000 kr) pratar
mer i mobiltelefon &n barn till hoginkomsttaga-
re (>600 000 kr) (figur 10.2).

Utifrdn Barnens miljo- och hélsoundersok-
ning kan man inte dra négra slutsatser om orsa-
kerna till att barn i olika grupper pratar i mobil-
telefon olika mycket. Resultaten visar enbart
hur mycket olika grupper anvinder mobiltele-
foner.

Elektromagnetiska falt och mobiltelefoner

Figur 10.1 Andel tolvariga barn som har
anvant mobiltelefon olika mycket under en
vecka.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

Figur 10.2 Genomsnittlig tid i minuter som
tolvariga barn har anvant mobiltelefon i rela-
tion till familjens sammanlagda inkomst.
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Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003
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Befolkningens oro
for halsorisker

Oppen kommunikation och dialog mellan
myndigheter, andra aktorer och allmdnheten dr
av stor betydelse nir det inte finns nagra sikra
svar pa fragor som engagerar manniskor. Det dr
viktigt att alla parter kan ta del av den kunskap
som finns och beredas mdgjlighet att delta i
beslutsprocesser. Eftersom riskbedomningar ar
en fiarskvara behover de uppdateras ndr ny
kunskap kommer fram.
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Foérebyggande arbete

Miljomalet Saker stralmiljo

Inom ramen for miljokvalitetsmélet Sdker stralmil-
jo anger delmaél 3, om elektromagnetiska filt, att
riskerna med elektromagnetiska félt ska kartldggas
kontinuerligt och att nodvéndiga atgérder ska vid-
tas i takt med att eventuella risker identifieras.

Miljobalken

IMiljobalkens andra kapitel anges att forsiktighets-
matt ska vidtas sa fort det finns en risk for skada
eller oldgenhet for manniskors hilsa eller miljon.
Forsiktighetsprincipen innebér att risker for manni-
skors hilsa ska undvikas sa langt som det kan anses
rimligt ur ekonomiska och andra aspekter.

Rad och rekommendationer

EU:s rekommendationer om allménhetens expo-
nering for elektromagnetiska félt bygger pa en
utvdrdering som har gjorts av en oberoende inter-
nationell expertorganisation (International Com-
mission on Non-Ionising Radiation Protection,
ICNIRP). Rekommendationerna har antagits av
Statens stralskyddsinstitut, Statens stralskyddsin-
stituts allménna rad om begrinsning av allménhe-
tens exponering for elektromagnetiska filt (SSI
FS 2002:3)

Myndigheternas forsiktighetsprincip om lagfre-
kventa elektriska och magnetiska filt 4r en vigled-
ning som har getts ut av Arbetsmiljoverket, Bover-
ket, Elsdkerhetsverket, Socialstyrelsen och Sta-
tens stralskyddsinstitut. Kunskapsunderlaget for
véagledningen uppdaterades med Socialstyrelsens
Meddelandeblad fran juni 2005, Elektromagnetis-
ka filt fran kraftledningar.

Elektromagnetiska falt och mobiltelefoner

Statens stralskyddsinstituts forsiktighetsprincip
for anvindning av mobiltelefoner finns att ldsa pa
Statens stréalskyddsinstituts hemsida www.ssi.se.

Socialstyrelsens allminna rad (SOSFS 1998:3)
(M) innehéller rdd om hur medicinsk personal kan
bemota patienter som relaterar sina besvér till
elektromagnetiska falt.

Viktiga aktorer

Statens stralskyddsinstitut ansvarar enligt Stral-
skyddslagen for att de skadliga effekterna av strél-
ning pa ménniskor och miljo ska vara sa sma som
mojligt. www.ssi.se

Elsikerhetsverket har tillsynsansvar enligt ellagen
for elsdkerheten hos elanldggningar och elektriska
produkter. Verket arbetar for att forebygga att
manniskor skadas av el och foljer Statens stral-
skyddsinstituts allmdnna rdd om elektromagnetis-
ka félt och myndigheternas forsiktighetsprincip.
www.elsakerhetsverket.se

Arbetsmiljoverket verkar i enlighet med arbets-
miljolagstiftningen for en bra och sdker arbetsmil-
jo bl.a. for barn i skolan. Arbetsmiljoverket ger ut
foreskrifter och allménna rdd. www.av.se

Post- och telestyrelsen (PTS) bevakar utveckling-
en inom tele-, I'T-, radio- och postomradena. PTS
delar ut radiotillstdnd och utovar tillsyn over
mobiltelefonoperatorer. P4 PTS hemsida finns
information om var det finns basstationer for
mobiltelefoni. www.pts.se
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Arbets- och miljomedicin 4r landstingets kun-
skapscentrum for arbetsmiljo- och miljorelaterad
hilsa, som ger rdd om miljomedicinska fragor och
har en mottagning for patienter med miljomedi-
cinska besvér. Vid Arbets- och miljomedicin
bedrivs forskning om sambanden mellan elektro-
magnetiska filt och hélsa.

www. folkhalsoguiden.se

Lastips!
Electromagnetic fields (EMF). WHO.
www.who.int/peh-emf/en/

Elektromagnetiska filt och mikrovagor respekti-
ve Mobiltelefoni. Statens strélskyddsinstitut.
WWW.Ssi.se

Elektromagnetiska filt. Forskningsrddet for
arbetsliv och socialvetenskap.
www.fas.forskning.se

Myndigheternas forsiktighetsprincip om lagfre-
kventa elektriska och magnetiska filt. En vigled-
ning for beslutsfattare. Arbetsmiljoverket m.fl.
wWww.av.se

Elektromagnetiska filt fran kraftledningar.

Socialstyrelsens Meddelandeblad, juni 2005.
www.socialstyrelsen.se
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Solljus

Ultraviolett stralning (UV-stralning) ar en del av
det naturliga solljuset och har bade positiva
och negativa effekter pa halsan. Nar huden
utsatts for UV-stralning bildas D-vitamin. For
barn ar denna D-vitaminproduktion viktig for
att benvavnaden ska utvecklas pa basta mojli-
ga satt.

Men UV-stralning kan ocksa skada huden
och pa sikt orsaka hudcancer. Idag okar alla
hudcancerformer, bade i Sverige och interna-
tionellt, och UV-stralning anses orsaka upp till
90 procent av alla fall av hudcancer. Hur stor
dos stralning som barn utsatts for beror pa UV-
stralningens styrka, hur lange barnet vistas i
solen och hur det skyddas mot solen.

UV-stralningens styrka varierar med geogra-
fisk breddgrad, arstiden, tjockleken pa strato-
sfarens ozonskikt och hur mycket UV-stralning
molnen slapper igenom. Ju narmare ekvatorn
vi kommer desto starkare ar UV-stralningen. |
Sverige ar hudcancer vanligast i sddra Sverige,
dar UV-stralningen ocksa ar starkast.

Barn som har brant sig i solen I6per 6kad risk
att drabbas av hudcancer i vuxen alder. Aven
den totala mangden UV-stralning under barn-
domen och upp i vuxen alder kan paverka ris-
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ken. Férmagan att bilda pigment i huden har
betydelse for hur latt en person branner sig i
solen. Sarskilt kansliga ar rodhariga, blonda
samt de som har ljus hud och latt far fraknar.

Barnens miljé- och halsoundersékning visar
att yngre barn skyddas i stérre utstrackning
fran solen &an aldre barn och att foraldrar med
langre utbildning skyddar sina barn mer an for-
aldrar med kortare utbildning. En annan stock-
holmsundersékning visar att 84 procent av de
foraldrar som har barn mellan ett och tva ars
alder tycker att de har tillracklig kunskap om
sol och solskydd. Trots det hade vart femte barn
brant sig i solen nagon gang under det senaste
aret.

Hur barns utemilj6é ar utformad har betydel-
se for hur mycket UV-stralning barnen utsatts
for. Vid den forskola dér barnen kunde leka i
skugga utsattes de for 13 procent mindre
mangd UV-strdlning an vid den férskola dar
lekredskapen fanns i soliga lagen.

For att uppna miljomalet om en saker stral-
milj6 och for att bryta trenden med 6kande fall
av hudcancer kravs okade kunskaper om hur
solskyddsbeteenden och attityder till solning
kan paverkas.

Solljus



Antalet fall av hudcancer ékar i Sveri-
ge. Idag orsakas 90 procent av hudcan-
cerfallen av UV-stralning. Barn som har
brantsig i solen [6per storre risk att fa
hudcancer som vuxna. Vart femte barn
upp till tva ars alder i lanet har brant
sig det senaste aret, trots att majorite-
ten av férdldrarna tycker att de har
fatt tillracklig information om UV-
stralning. For att skydda barn fran
skadlig UV-stralning kravs mer kun-
skap om hur attityder till solning och
solskyddsbeteenden kan paverkas.

UV-stralning fran solen 6kar risken att drabbas
av hudcancer. Idag 6kar antalet fall av hudcan-
cer bade i Sverige och internationellt. Oknings-
takten for hudcancerformerna malignt mela-
nom och skivepitelcancer 4r densamma i Stock-

holms ldn som i 6vriga Sverige (figur 11.1 och
11.2). Okningen av hudcancer kan till stor del
forklaras av att vi har forédndrat vart beteende i
solen. Inte minst reser vi mer till 1ander dar UV-
stralningen 4r starkare 4n i Sverige.

Ultraviolett stralning

Ultraviolett stralning (UV-stralning) dr en del
av det naturliga solljuset. Den mangd UV-stral-
ning som nar markens yta varierar i Sverige,
med minst dos i norr och storst i soder. UV-
stralningens styrka beror ocksa péd ozonlagrets
tjocklek och hur mycket UV-stralning som mol-
nen sldpper igenom. Ozonskiktet 6ver Sverige
har blivit ndgot tunnare, men okningen av den
UV-stralning som nar marken beror framst pa
att molnen slédpper igenom mer UV-stralning.
Det &r oként varfor molnen slédpper igenom

Figur 11.1 Antal nya hudcancerfall med diagnosen malignt melanom per 100 000 invanare for
Stockholms lan under &ren 1970-2004. Aldersférdelningen i befolkningen &r 2000 har anvénts

som standard.

19701972 1976 1980 1984

mm Man Stockholms lan

Kalla: Socialstyrelsens statistikdatabaser, 2006.
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Figur 11.2 Antal nya hudcancerfall med diagnosen skivepitelcancer per 100 000 invanare for
Stockholms 1an under dren 1970-2004. Aldersfordelningen i befolkningen &r 2000 har anvants

som standard.

19701972 1976 1980 1984 1988

mm Man i Stockholms lan

Kalla: Socialstyrelsens statistikdatabaser, 2006.

mer UV-stralning nu 4n tidigare. '

UV-index ger ett matt pa den skadliga UV-
stralningens styrka,som kan variera pé en skala
frédn O till 16. Laga UV-indextal innebér svag
UV-stralning och tvdartom. Under sommaren
ligger UV-indextalen i Stockholms lidn pa mel-
lan 5 och 6 och vintertid vanligen under 2. Vid
ekvatorn kan UV-indextal dver 10 forekomma
aret runt, vilket raknas som mycket hogt.

Ultraviolett stralning (UV-stralning)

Ultraviolett stralning (UV-stralning) bestar av elektriska och
magnetiska vagrorelser som ror sig med ljusets hastighet. UV-
stralningen &r den mest kortvagiga och energirika delen av sol-
ljuset och delas in i tre undergrupper (UVA, UVB och UVC) med
olika vaglangder.
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== Kvinnor i Stockholms lan

Halsoeffekter

D-vitamin och UV-stralning

De flesta av oss njuter av solljus och ljuset i sig
kan ha en positiv inverkan pd méanniskors sin-
nesstimning. Men UV-stralningen har dven
andra viktiga effekter pa hélsan. Néar huden
triaffas av UV-stralning bildas vitamin D som dr
nodvindigt for att kroppen ska kunna ta upp
kalcium fran tarmen till benstommen. Pa nord-
ligare breddgrader riacker det inte med att barn
arute i solen for att de ska bilda tillrackligt med
vitamin D. Dérfor rekommenderar Livsme-
delsverket att AD-vitamindroppar ska ges till
alla barn under tvé &r. Barn som inte far D-vita-
minberikade produkter och inte vistas utomhus
tillrackligt mycket kan behova fa AD-droppar
anda upp i femarséaldern, i synnerhet om de har
mork hudfiarg. Detsamma giller om barnet
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dven pd sommaren har kldder som tacker
ansikte, armar och ben nér det dr utomhus.?

Bildning av pigment

I 6verhudens understa skikt finns pigmentcel-
ler som producerar ett brunt firgimne, mela-
nin, som skyddar mot ultraviolett stralning. Nar
huden utsitts for solljus 6kar produktionen av
pigmentet och huden blir brunare. P4 huden
finns ocksa sma morka flickar som dr ansam-
lingar av pigmentceller. De kallas for fodelse-
mérken eller pigmentnevi.

Studier fran Australien och Sverige visar att
pigmentnevi dr vanligare bland barn som bor
ndrmare ekvatorn. Detta talar for att pigment-
nevi har ett samband med hur mycket UV-stral-
ning vi utsitts for. En svensk studie har visat att
ju battre fordldrar tycker om att sola, desto fler
pigmentnevi har deras barn.® Pigmentnevi ar i
sin tur en riskfaktor for malignt melanom.
Aven individens formaga att bilda pigment har
stor betydelse for risken att bridnna sig i solen.
De som ér rodhériga och blonda och de med
ljus hud som ldtt blir brénda eller far fraknar ar
sarskilt kansliga.

Hudcancer

Till de negativa effekterna av solning hor att
UV-stralning kan ge bréannskador som skadar
arvsanlagen i hudens celler.” Pa sikt kan sddana
skador orsaka hudcancer, men cancerformen
drabbar mycket sidllan barn och unga. UV-stral-
ning anses orsaka upp till 90 procent av alla
hudcancerfall.’

Den allvarligaste typen av hudcancer é&r
malignt melanom. Denna cancertyp orsakas
framst av bridnnskador som gett upphov till
rodnad och sveda i huden under barndomen.
Men éven den totala méngden UV-strélning,
frdn barndomen upp till vuxen alder, kan ha
betydelse. Sjukdomen kan alltsd grundldggas
redan i lag élder, men utvecklas forst flera
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decennier senare. Tack vare en 6kad medveten-
het och forbittrad diagnostik upptidcks och
behandlas alltfler fall av malignt melanom pa
ett tidigt stadium. Prognosen for dem som
insjuknar har darfor forbattrats.

Skivepitelcancer dr en mindre allvarlig hud-
cancerform som framst drabbar personer som
har vistats mycket i solen. Skivepitelcancer ar
vanligare hos mén 4n hos kvinnor och progno-
sen dr som regel god for dem som drabbas.

Den vanligaste formen av hudcancer &r
basalcellscancer, som dr en godartad tumor.
Basalcellscancer drabbar framst personer som
solar ofta, men mindre regelbundet.

Forekomst av hudcancer

Hudcancer dr den vanligaste cancerformen i
Sverige, men barn under 15 &r drabbas mycket
sédllan. Under 2004 fick 564 personer i Stock-
holms ldn diagnosen skivepitelcancer, medan
365 personer fick diagnosen malignt melanom.*
For basalcellscancer finns dnnu inga exakta
siffror, men uppskattningsvis far cirka 5 000
personer diagnosen varje ar i Stockholms lidn.

I stockholmsregionen och pa Gotland plana-
de insjuknandet i hudcancer ut under 1990-
talet. En forklaring kan vara landstingets sats-
ning pé att upptédcka hudcancer pé ett tidigt sta-
dium. Men idag verkar insjuknandet oka igen.
Under en 20-arsperiod har ¢kningen varit i
medeltal ca 2 procent per ar for malignt mela-
nom och ca 3,5 procent per ar for skivepitelcan-
cer. Om vi antar att malignt melanom fortsitter
att 0ka med 1 procent per ar kommer 537 per-
soner inom Stockholms ldns landsting att
insjukna i malignt melanom ar 2020.”

Betydelse av breddgrad och hudtyp

Antalet hudcancerfall i Sverige varierar med
geografisk breddgrad. Hudcancer dr vanligast i
sodra Sverige, ddar UV-stralningen dr starkast.
Detta stimmer &dven med forhéllandena i
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Tabell 11.1 Andel barn som skyddas mot solen pa nagot eller nagra av foljande satt nar de ar i
Sverige, i 6vriga norra Europa eller i andra lander med liknande solstyrka.

Ja, flera ganger Ja, men Nej,
Solskyddsbeteende i veckan (%) mer sdllan (%) aldrig (%)
Badutflykter och dylikt undviks mitt pa dagen
4 ars alder 23 33 44
8 ars alder 16 31 53
12 ars alder 10 22 69
Klader, t.ex. t-shirt och keps
4 ars alder 74 21 6
8 ars alder 54 35 12
12 ars alder 35 40 25
Vistas i skugga
4 ars alder 35 49 16
8 ars alder 26 46 28
12 ars alder 16 43 41
Solskyddskram
4 ars alder 66 24 10
8 ars alder 55 32 13
12 ars alder 41 39 20
Nagot av ovanstaende alternativ
4 ars alder 83 14
8 ars alder 70 24 6

12 ars alder

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003
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Tabell 11.2 Andel barn som skyddas mot solen pa nagot eller nagra av foéljande satt nar de ar i
lander med starkare sol, t.ex. i sddra Europa.*

Ja, flera ganger Ja, men Nej,
Solskyddsbeteende i veckan (%) mer séllan (%) aldrig (%)
Badutflykter och dylikt undviks mitt pa dagen
4 ars alder 51 27 22
8 ars alder 39 34 27
12 ars alder 28 30 41
Klader, t.ex. t-shirt och keps
4 ars alder 87 10 B
8 ars alder 75 21
12 ars alder 62 29 10
Vistas i skugga
4 ars alder 68 27 5
8 ars alder 58 34
12 ars alder 46 39 15
Solskyddskram
4 ars alder 88 8 4
8 ars alder 83 12
12 ars alder 79 14 7
Nagot av ovanstaende alternativ
4 ars alder 92 6 2
8 ars alder 87 11 2
12 ars alder 83 13

* Siffrorna baseras pa dem som har uppgett att de har rest till lander med starkare sol.

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersokning 2003
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Tabell 11.3. Andel barn som skyddas mot solen*, uppdelat pa féraldrars utbildningsniva.

Foradrars utbildningsniva

| Sverige, 6vriga norra
Europa eller i andra

I lander med starkare sol,
t.ex. i sédra Europa? **

lander med liknande solstyrka?

Skyddas flera ganger i veckan (%)

Grundskola 52

Gymnasieskola 68

Eftergymnasial utbildning 73

Hogskola 70

*Solskyddet kan innebara att:

Badutflykter och dylikt undviks mitt pa dagen

Barnet anvander klader, t.ex. t-shirt och keps

Barnet vistas i skugga

Barnet smorjs in med solskyddskram

**Siffrorna baseras pa dem som har har rest till sddana lander.

Skyddas flera ganger i veckan (%)

64

84

91

91

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

Australien dér fler drabbas av malignt mela-
nom ju ndrmare ekvatorn man kommer. Men i
Europa &r sjukdomen vanligare i Norge, Sveri-
ge och Finland 4n i exempelvis Spanien och Ita-
lien. Detta beror antagligen pé skillnader i hud-
typ, med avseende pa hur ldtt man blir brun
eller branner sig i solen.

En studie har visat att malignt melanom é&r
vanligare bland personer med skandinavisk
hudtyp @n bland personer som invandrat till
Sverige fran sydligare lander.
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Hur skyddas barn mot
UV-stralning?

Barnens milj6- och hélsoundersokning visar att
fordldrar skyddar de yngre barnen i storre
utstrackning 4n de éldre (tabellerna 11.1 och
11.2).Vid fyra ars édlder skyddas 83 procent, vid
atta ars alder 70 procent och vid tolv ars alder
54 procent. Barnen skyddas oftast med hjilp av
kldder som tédcker utsatta delar av kroppen
eller med solskyddskram som smorjs in péd
barnens hud.

Vid resor till lander med starkare sol kléar 87
procent av fordldrarna pa sina fyradringar och
88 procent smorjer in dem med solskyddskram
(tabell 11.2). Det finns dock en grupp fordldrar
som skyddar sina barn vid resor till linder med
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Tabell 11.4 Andel barn som skyddas mot solen* flera ganger i veckan, uppdelat efter hur ofta

de vistas utomhus.

Barns utevistelser

Andel barn som skyddas mot solen

flera ganger i veckan (%)

Sa gott som dagligen 72
Ibland 59
Aldrig 48

* Solskyddet kan innebéra att:

Badutflykter och dylikt undviks mitt pa dagen
Barnet anvander klader, t.ex. t-shirt och keps
Barnet vistas i skugga

Barnet smorjs in med solskyddskram

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersékning 2003

starkare sol, men som inte skyddar dem i Sveri-
ge. Forédldrar med ldangre utbildning dr mer
bendgna att skydda sina barn @n fordldrar med
enbart grundskoleutbildning (tabell 11.3).

Barnens miljo- och hilsoundersokning visar
att ju mer ett barn vistas utomhus desto mer
skyddas det mot sol (tabell 11.4). Det finns
ingen skillnad mellan hur pojkar och flickor
skyddas mot solen och barnen i Stockholms ldn
skyddas i lika hog utstrickning som barnen i
Ovriga Sverige.

Foraldrars attityder, beteenden

och kunskaper

En annan stockholmsundersokning visar att 84
procent av de forédldrar som har barn mellan ett
och tva ars alder tycker att de har tillricklig
kunskap om sol och solskydd.* Trots det hade 19
procent av barnen ndgon gang under det senas-
te dret brént huden sa att den blivit r6d sedan
de varit i solen. Trettiofem procent av barnen
hade varit utomlands pé sol- och badsemester
fore sin tvaarsdag. De flesta forédldrarna angav
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media som informationskélla for hur barnet
skulle skyddas mot solen.

En svensk studie av sjudringar fran tvd kom-
muner i Norrland och tvd kommuner i sodra
Sverige visar att 32 procent av barnen hade
varit utomlands fore sju ars alder och att 12 pro-
cent av barnen hade brint sig fore tva ars élder.*
Tvaariga stockholmsbarn verkar resa utom-
lands nagot mer 4n skanska och norrldndska
och har ocksé brént sig oftare.

Barns utemiljé och UV-stralning

I Haninge kommun i Stockholms ldn har man
undersokt vilken roll forskolans utemiljo spelar
for den méngd UV-stralning som barn utsétts
for.” Undersokningen genomfordes vid tva for-
skolor; en med lekredskap som till storsta del
lag i skugga och en annan dir lekredskapen
fanns i solen. Studien visar att de barn som
kunde leka i skugga utsattes for 13 procent
mindre midngd UV-stralning &n de barn som
gick vid den forskola dér lekredskapen lag i ett
soligt lage
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Solariesolning

De nordiska stralskyddsmyndigheterna anser,
liksom EU:s vetenskapliga kommitté for kon-
sumentprodukter, att solning i solarier sanno-
likt okar risken for malignt melanom. Personer
under 18 ar eller med ljus och kénslig hud bor
inte sola i solarier 6ver huvudtaget.'""

Att forebygga hudcancer

Hudcancer dr en vanlig cancerform i Sverige,
men ocksé en av de former som sannolikt &r lét-
tast att forebygga. Men eftersom det tar lang tid
att utveckla hudcancer kan effekterna av fore-
byggande atgiarder métas forst langt senare.

Nar det géller att minska risken for hudcan-
cer dr det framst vart beteende i solen som har
betydelse. Men dven om fordldrar och andra
vuxna i barns ndrhet har goda kunskaper om
solskydd dr det inte sidkert att det leder till ett
beteende som minskar den skadliga méngden
UV-stralning. Dérfor behover hilso- och sjuk-
varden bli bittre pa att ta fram och anvinda
kunskap om hur forédldrar kan péaverkas att
skydda sina barn mot solen.
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Férebyggande arbete

Miljomal
Statens stralskyddsinstitut (SSI) &r ansvarig
myndighet for miljokvalitetsmalet Sdker strél-
miljo. Ett av delmélen 4r att antalet arliga fall av
hudcancer som orsakas av solen inte ska vara
fler ar 2020 &n ar 2000. Fram till och med ar 2004
har dock antalet insjuknanden i hudcancer okat.
Om okningen fortsétter i samma takt kommer
Sverige inte kunna na malet for Séker stralmiljo.
Liansstyrelsen i Stockholms lidn driver det
regionala arbetet med att uppnd miljomalet.

Stralskyddsinstitutets handlings-
plan
Stralskyddsinstitutets nationella handlingsplan
for UV-stralning syftar pa kort sikt till att ta bort
risken for briannskador i solen och att minska
den totala méngden av UV-stralning som varje
ménniska utsdtts for.”? Pa langre sikt bor attity-
der, mode och skonhetsideal fordndras for att
bryta trenden av 6kande antal hudcancerfall.
For 2005 prioriterades kunskapsformedling
om hur barn och ungdomar bér umgds med
solen. Larare och skolpersonal r viktiga kun-
skapsformedlare i detta arbete. Utbildningsma-
terial finns att bestilla fran Stralskyddsinstitutet.

Stralskyddsinstitutets solrad for

barn

e Barn under 6 méanader bor inte utséttas for
direkt solljus.

e Hatt och troja dr ett maste nér barnet leker pa
stranden.
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® Barn bor leka i skuggan och helst inomhus
mitt pa dagen.

® Det &r kul och skont att leka i poolen men
vattnet skyddar inte mot solen.

Stockholms ldans landstings tio vikti-
gaste miljéatgarder

Stockholms ldns landsting har tagit fram en lista
pé de tio viktigaste miljoatgarderna for att oka
hélsan i ldnet. Att minska midngden UV-strél-
ning som befolkningen utsétts for &r en av miljo-
atgdrderna.

Viktiga aktorer
Socialstyrelsen dr en nationell expert- och till-
synsmyndighet for bla. hilsoskyddsfragor.

www.socialstyrelsen.se

Statens stralskyddsinstitut arbetar for ett gott
stralskydd for ménniskor och miljo. www.ssi.se

Arbets- och miljomedicin 4r Stockholms lidns
landstings kunskapscentrum for miljorelaterad
ohilsa. Vid Arbets- och miljomedicin bedrivs
forskning om UV-stralning och hudcancer.
www.folkhélsoguiden.se

Cancerfonden ir en ideell organisation med
uppgift att samla in och férdela pengar till can-
cerforskning, informera om cancer och ge stod
till olika verksamheter. www.cancerfonden.com
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Miljdgifter

| dagens samhaélle framstélls och hanteras stora
mangder kemiska @mnen och metaller. Manga
av dessa amnen kan i tillrackligt héga halter
verka som miljogifter, som kan skada naturens
ekosystem och manniskors hélsa. | héga halter
kan miljogifter forsamra manniskors fortplant-
ningsformaga, skada centrala nervsystemet
och orsaka bl.a. cancer. Miljogifter kan spridas
vida omkring och oavsett var och hur vi lever sa
har idag alla manniskor matbara halter av
industrikemikalier i kroppen.

Foster och barn ar ofta mer kansliga fér mil-
jogifter eftersom de vaxer och utvecklas. Barn
far dessutom i sig proportionellt sett mer miljo-
gifter eftersom de andas, ater och dricker mer i
forhallande till sin vikt an vuxna. Idag vet vi
inte hur miljogifter i de Iaga nivaer som finns i
Stockholmsomradet kommer att paverka barns
framtida halsa.

Hur mycket skadliga amnen som ett foster
utsatts for beror framst pa den blivande mam-
mans mat- och levnadsvanor. For att skydda fos-
ter fran miljogifter i mat har Livsmedelsverket
utfardat kostrekommendationer. Kvinnor avrads
aven fran att anvanda alkohol och nikotinhaltiga
produkter under graviditet och amning.

Endast 43 procent av kvinnorna med grund-
skoleutbildning kanner till de nationella kost-
rekommendationerna for gravida jamfort med
85 procent av kvinnorna med hégskoleutbild-
ning. Det ar darfér angelaget att informatio-
nen till kvinnor med kortare utbildning for-
battras.
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Kemiska @mnen, bland annat vissa metaller
och 16sningsmedel, i en gravid kvinnas arbets-
miljo kan skada fostret. Vid en graviditet ska
arbetsgivaren omgaende gora en riskbedom-
ning av arbetsmiljon.

Aven om halterna av miljogifter &r laga i livs-
medel, sa ar mat den viktigaste kallan till miljo-
gifter for barn. Darfor ar féraldrarnas och aven
forskolans och skolans kunskaper om mat vikti-
ga for barns halsa.

De flesta barn i Stockholms l&n dricker huvud-
sakligen kommunalt vatten som ar av god kvali-
tet, men 6 procent av barnen dricker vatten fran
egen brunn. Om ett barn dricker vatten fran
egen brun bor vattnets innehall av eventuella
féroreningar kontrolleras.

Tack vare miljoférbattrande atgarder har mil-
josituationen i Stockholms lan férbattrats under
de senaste 30 aren. Regelbundna matningar
visar att manga av miljégifterna har minskat i
manniskors kroppsvatskor. Halten av bly i blod
hos barn samt dioxiner och PCB i bréstmjolk har
minskat med nastan 75 procent. Den halsorela-
terade miljoévervakningen ar viktig for att
folja nivaerna av miljogifter och for att bevaka
spridningen av nya amnen vars halsoeffekter vi
inte kanner till. For att miljon i Stockholms lan
ska bli annu battre maste den dagliga anvand-
ningen av gifter begransas ytterligare och
redan férorenade omraden saneras.

Miljogifter



| dagens samhalle hanteras tusentals
olika kemiska @mnen, som kan verka
som miljogifter. Hur barns framtida
halsa paverkas av de halter av miljo-
gifter som finns i Stockholms lan ar till
stora delar oklart och darfér rekom-
menderas ofta forsiktighetsprincipen.
Barn far framst i sig miljoégifter genom
maten. Under fostertiden och nar bar-
net ammas har mammans kostvanor,
livsstil och arbetsmiljo stor betydelse
for hur det utsatts for miljogifter. |
Stockholms lan har miljogifterna mins-
kat i bade miljé och manniska under
de senaste 30 aren.

Under de senaste 40 aren har ”larm” om olika
miljogifter fatt stort utrymme i massmedia. Mil-
jogiftslarmen har bland annat handlat om diox-
iner som orsakar cancer, hormonstorande
dmnen som forsdmrar fortplantningsforméagan
och metaller som skadar nervsystemet. De fles-
ta av dessa alarmerande rapporter handlar om
foster och barn, eftersom de ar kénsligare for
miljogifter 4n vuxna. Men uppgifterna utgar
oftast fran skador som har uppstétt pa grund av
mycket hoga halter av miljogifter i samband
med miljokatastrofer eller under laboratorie-
experiment.

I dagens samhaille framstélls och hanteras
tusentals olika kemikalier. Kemikalierna ingar
inte bara i ett stort antal produkter utan bildas
ocksa i olika tillverknings- eller forbrannings-
processer. Fran borjan betraktades utsldapp av
fororeningar som ett lokalt problem, som var
begrinsat till utslappskillornas ndrmaste om-
givning. Men s& smaningom uppticktes det att
miljogifterna spreds vida omkring och till och
med hittades hos isbjornar i Arktis och hos
pingviner i Antarktis. Oavsett var och hur vi
lever s har idag alla ménniskor métbara halter
av industrikemikalier i kroppen. Lds mer om
miljogifter och hur de pdaverkar barns hdlsa i
Miljohdlsorapport 2005 som ges ut av Socialsty-
relsen.

Miljégiftssituationen
i Stockholms lan

Miljon i Stockholms lén belastas mer 4n andra
regioner av miljofororeningar eftersom lianet dr
tattbefolkat. Befolkningstédtheten leder till fler
transporter, mer avfall och annan miljostoran-
de verksamhet. Men dagens miljoproblem
orsakas ocksa av aktiviteter som skedde for
manga ar sedan. I ldnet finns cirka 6 200 omré-
den som misstidnks vara fororenade pa grund av
tidigare industriell verksamhet.

Kemikaliesamhallet

Sedan mitten av 1900-talet har méangden kemiska
produkter och kemikalietillsatser i olika material
Okat dramatiskt. Andra varldskrigets slut brukar
ses som kemikaliesamhallets startpunkt eftersom
nya kunskaper och ny teknik gjorde det majligt
att skapa och massproducera en mangd nya
kemiska produkter. Den kemiska industrins fram-
steg ledde bland annat till nya lakemedel, nya
material, utveckling av drivmedel, bekampnings-

medel och konstgddsel. Denna utveckling bidrog
till att 6ka levnadsstandarden fér manniskorna i
vastvarlden och innebar battre tillgang till mat,
battre bostader och lakemedel. Inte minst har
detta lett till att manniskors halsa har férbattrats.
| Sverige 6kade medellivslangden for man och
kvinnor med drygt 30 procent mellan ar 1900 och
2004. Under samma period sjonk spadbarnsdod-
ligheten fran ca 7 procent till 3,1 promille.

Miljogifter
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Miljéfororeningar och miljégifter

Miljoféroreningar
En miljoférorening ar ett kemiskt amne eller en blandning av olika @mnen som pa ett oonskat satt
har spritts i miljéon, exempelvis i mark, luft eller vatten.

Miljogifter

En miljéférorening betecknas som ett miljogift om det kan skada miljon eller ett ekosystem. De
kemiska amnen som verkar som miljégifter ar ofta stabila och langlivade, dvs. det tar lang tid,
ibland mé&nga &r, innan de bryts ner. Amnets stabilitet innebdr inte bara att effekterna pa miljén
och olika ekosystem blir langvariga utan ocksa att de hinner spridas 6ver stora omraden och aven
anrikas innan de bryts ned.

Metaller och organiska miljoféroreningar

Metaller och organiska miljéféroreningar, som manniskor utsatts for genom mat, vatten, luft,
omgivning och olika konsumtionsprodukter ar de allvarligaste miljogifterna fran halsosynpunkt.
Metaller som kan verka som miljogifter ar till exempel kvicksilver, kadmium, bly och arsenik.
Exempel pa organiska miljoféroreningar ar dioxiner, polyklorerade bifenyler (PCB), bromerade
flamskyddsmedel, bekampningsmedel (DDT), ftalater och alkylfenoler.

Ett effektivt miljoarbete savil regionalt,
nationellt som internationellt har lett till att
halterna av kdnda miljogifter i ldnet har mins-
kat och dven fortsétter att minska. For att mil-
jon i Stockholms ldn ska bli 4nnu béttre maste
den dagliga anvidndningen av gifter begrinsas
ytterligare samtidigt som nya skadliga dmnen
maste identifieras for att inte orsaka problem i
framtiden. I de flesta fall har man lyckats
komma till rdtta med stora lokala utslépp fran
exempelvis avloppssystem och industrier. Istél-
let har andra fororeningsskéllor som olika kon-
sumentprodukter, biltrafik och jordbruk fatt
storre betydelse. Ett okat kretsloppstdnkande
dédr producenterna far ta ett okat ansvar for
sina produkters miljopaverkan kan till viss del
motverka spridningen av miljoféroreningar.
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Halsorelaterad
miljédvervakning

Naturvardsverket har ansvaret for att f6lja hal-
terna av miljogifter i var omgivning. Utifran
kunskaperna om hur miljogiftssituationen ut-
vecklas regionalt, nationellt och internationellt
kan atgédrder vidtas for att begriansa utslapp och
for att minska méngden miljogifter som barn
och vuxna utsétts for.

Matning av miljogiftshalter

i manniska

Hur mycket miljogifter som finns i kroppen stu-
deras bést genom att halterna av &mnena mits i
olika kroppsvitskor. Regelbundna métningar av
miljogifter visar hur stora mangder vi utsétts for
och om atgédrderna for att minska miljogifter i
naturen far effekt. Naturvirdsverket maéter
bland annat bly hos barn, kadmium hos kvinnor
och kvicksilver i blod och hér hos gravida. Orga-
niska miljofororeningar méts ocksa i brostmjolk
och i blod fran hogkonsumenter av fisk.
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Figur 12.1 Halterna av PCB och dioxiner i sillgrissleagg fran Stora Karlsé over tid.
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Kalla: Naturvardsverket, 2006.

Bly i blod hos barn

Under de senaste decennierna har halten av bly
i blodet hos svenska barn minskat successivt.
Mellan 1970 och 2002 sjonk halten av bly i blod
med néstan 75 procent och idag verkar nivan ha
stabiliserat sig pa under 20 pg/l. '* Denna niva
ar knappt en tiondel av griansvirdet for bly i
blod hos kvinnor i fertil dlder som utsétts for
bly isitt arbete.

De minskade halterna av bly i blod ar ett
resultat av att tillsatsen av bly i bensin har mins-
kats kontinuerligt under flera ar for att sedan
tas bort helt och héllet 1994.

Miljogifter i brostmjolk
Eftersom brostmjolk ofta dr den huvudsakliga
fodan under livets forsta manader dr det viktigt
att folja halterna av miljogifter i brostmjolk.
Halterna av dioxiner och PCB har minskat
med néstan 75 procent i brostmjolk hos mam-
mor fran Stockholms 1dn mellan 1970 och 1998
och verkar fortsétta att minska med 5-10 pro-
cent per ar.’ Under de senaste aren har ocksa
trenden med stigande nivder av bromerade
flamskyddsmedel kunnat brytas. Olika mjukgo-
rare av plaster, sa kallade ftalater, har under de
senaste decennierna hittats i brostmjolk. Myck-
et hoga nivder av vissa ftalater anses kunna
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stora djurs fortplantningsformaga och 1984 for-
bjods anvindning av ftalaten DEHP (dietyl-
hexylftalat) i plastfilm som kommer i kontakt
med livsmedel. Senare forbjods dven ftalater i
vissa andra typer av plast.

Miljogifter i mat

Genom mat far barn i sig den storsta delen av
de miljoféroreningar som de utsitts for. Darfor
foljer Livsmedelsverket bade befolkningens
konsumtionsvanor och halterna av olika orga-
niska miljofororeningar i livsmedel. Resultaten
visar att halterna av miljogifter minskar i
svenskproducerade livsmedel som fisk, mejeri-
produkter och kétt. Mellan 1991 och 2004 mins-
kade halterna av organiska miljoféroreningar i
fett fran notboskap med 6-8 procent per ar och
med 10-12 procent per ar i svinfett.

Miljogifter i naturen

Halterna av miljogifter i svensk natur har mins-
kat avsevirt sedan 1970-talet. Det kan man se
genom att f6lja halterna av miljogifter som PCB
och dioxiner 1i sillgrissledigg fran Stora Karlso
utanfor Gotland (figur 12.1) Halterna i grissle-
dggen kan ses som sammanfattande matt pa
miljogifterna i Ostersjoomradet, eftersom griss-
lorna dter Ostersjofisk frén flera olika bestand.

167



Halsoeffekter
av miljogifter

Barns upptag av miljogifter

Barn &dr mer kénsliga for kemiska d&mnen efter-
som de véxer och utvecklas. Barn fér i sig miljo-
gifter genom mat, vatten, luft, omgivning och
saker de stoppar i munnen. Kemiska d&mnen
kan tas upp av kroppen genom mag- och tarm-
kanalen, luftvigarna och huden. Eftersom barn
har en hogre @mnesomsittning och ett storre
energibehov dn vuxna behover de andas, dta
och dricka mer i forhallande till sin kroppsvikt
an vuxna. Barns kroppsyta dr dessutom storre
an vuxnas i forhallande till vikten, vilket leder
till att de relativt sett tar upp storre miangder
amnen genom huden dn vuxna. Darfor far barn
i sig proportionellt sett mer fororeningar &n
vuxna.

De miljogifter som barn far i sig kan lagras i
kroppen och utsondras ofta mycket ldngsamt.
Det innebdr att halterna av miljogifter i krop-
pen Okar med barnets alder om det utsitts for
samma méingd ar efter ar. Hur barns hilsa
paverkas pa sikt av de halter av miljogifter som
finns i stockholmsregionen idag &r inte klarlagt.

Ohadlsa pa grund av miljogifter

Hoga halter av miljogifter kan forsdmra fort-
plantningsféormagan, skada centrala nervsyste-
met och orsaka cancer. Men slutsatserna om hur
manniskor paverkas av miljogifter bygger i stor
utstridckning pa resultat fran laboratorieexperi-

ment. I de fall ddr ménniskor har tagit skada av
miljogifter har de oftast utsatts for miljogifter
genom olyckor, miljokatastrofer, olamplig ar-
betsmiljo eller mycket speciella kostvanor.

Miljégifter under
fosterperioden

Ett foster paverkas av miljogifter, likemedel,
alkohol och nikotin som Overfors fran mam-
man. Hur mycket skadliga 4mnen som fostret
utsétts for beror framst pa den blivande mam-
mans matvanor, medicinintag, arbetsmiljo samt
hennes bruk av alkohol, droger och nikotin.
Eftersom det inte &dr helt klarlagt vilka nivéer
som kan skada fostret bor forsiktighetsprinci-
pen gélla i alla situationer.

Foster dr mest kénsliga for skador under de
forsta tre till atta graviditetsveckorna da em-
bryot utvecklas och organen bildas. Om fostret
tidigt utsitts for hoga halter av skadliga &mnen
finns det risk for missfall, missbildningar och
utvecklingsstorning hos barnet. *

Miljogifter som tungmetaller, dioxiner, PCB
och bekdampningsmedel kan skada den norma-
la fosterutvecklingen hos olika djur.’ Utifran
dessa kunskaper har man diskuterat om ocksa
ménniskofoster kan drabbas av missbildningar
pa grund av dessa miljogifter. Men antalet miss-
bildningar har varit oférandrat i Sverige sedan
borjan av 1970-talet. Det finns alltsd ingen
anledning att tro att gravida kvinnor i Stock-
holms lidn eller ovriga Sverige utsdtts for sa
hoga halter av miljogifter att antalet missbild-

ningar okar hos barn. Misstankar har dven
framforts om att vissa miljogifter okar risken
for exempelvis utvecklingsstorning och forsam-
rad inldrningsféormaga hos barn. Men kunska-
perna om sddana samband &r dn si ldnge
begriansade.

Forsiktighetsprincipen

Med forsiktighetsprincipen menas ett synsatt och en strategi
som innebar att man i férvag ska vidta de atgarder som behovs
for att undvika skador pa manniskor eller miljé.

Kalla: SOU 1997:84
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Den blivande mammans matvanor
En av de viktigaste kéllorna till organiska mil-
jogifter och metaller under fosterstadiet dr den
mat som mamman &ter innan och under gravi-
diteten. Vissa fiskarter som fet Ostersjofisk,
abborre och gddda kan innehalla hoga halter av
miljogifter. Ett hogt intag av exempelvis metyl-
kvicksilver fore och under graviditeten kan,
utan att pdverka mamman, skada fostrets nerv-
system som r sarskilt kiansligt. For att skydda
foster har Livsmedelsverket utfirdat kostre-
kommendationer. De riktar sig speciellt till gra-
vida kvinnor men dven till alla flickor och kvin-
nor i barnafodande alder, eftersom miljogifter
som skadar foster kan stanna kvar i kroppen
under lang tid. Las mer om kostrdden pé Livs-
medelsverkets hemsida, www.slv.se.

Alkohol och tobak

Det dr vilkédnt att alkoholmissbruk under gra-
viditeten ger fosterskador. Idag misstinker
man att dven mingder som i Sverige réknas
som ett "normalt” drickande kan orsaka beteen-

Rokning under graviditeten okar risken for
tillvixthdmning hos fostret samt plotslig spad-
barnsdod och allergisjukdomar hos barnet nir
det #r fott. Aven snusning och anvindning av
nikotinlikemedel under graviditeten kan ge
hoga nikotinnivéer i blodet, som paverkar fost-
rets hélsa. Lds mer om detta i kapitel 9.

Lékemedel och naturlédkemedel

Om en gravid kvinna har ndgon sjukdom som
kraver regelbunden medicinering som kan
innebéra en hélsorisk for fostret ska hon kon-
takta specialistmodravarden. Att avstd fran
nodvindiga mediciner kan innebédra en storre
risk for fostret dn att fortsdtta med behandling-
en.

Gravida kvinnor bor vara forsiktiga med
naturldkemedel eftersom vissa sorter har visat
sig innehélla tungmetaller. Lakemedelsverket
avrader till exempel kvinnor att behandla gra-
viditetsillamdende med kalebasskrita som
innehéller bly. Det finns dven aktuella exempel
pa naturlikemedel som ér tillverkade av orter
och som innehéller hoga halter av bly. Dessa
preparat har bl.a. orsakat blyforgiftning i stock-
holmsregionen.”

Fritidssysselsattningar
Olika fritidssysselsdttningar kan innebédra att
gravida kvinnor utsétts for farliga 16sningsme-

Exempel pa lakemedel som kan skada foster

Neurosedynkatastrofen i borjan av 60-talet, vackte varlden till
medvetande om att foster kunde skadas av mammans lakeme-
delsanvandning. Barn till kvinnor som anvénde neurosedyn (eg.
Talidomid), under de forsta fem till atta graviditetsveckorna
foddes med ofullstandig utvéxt av armar och ben. Ett annat
exempel ar behandlingen av gravida kvinnor med ett syntetiskt
Ostrogen for att motverka missfall (dietylstilbestrol). Behand-
lingen orsakade bland annat cancer i underlivet hos deras dott-
rar och missbildning av kénsorganen hos barnbarnen av man-
ligt kén.

destorningar, inldrningssvarigheter och hyper-
aktivitet hos barn. Hoga halter av alkohol kan
orsaka olika typer av utvecklingsstorningar. En
av de allvarligaste effekterna av hoga alkohol-
halter dr alkoholfetopati, som kdnnetecknas av
hjarnskador, litet huvud och specifika ansikts-
drag. Eftersom &dven sma& méngder alkohol
misstdnks kunna skada fostret rdder Livsme-
delsverket gravida kvinnor att helt avsta fran
alkohol.
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del, metaller och andra kemiska &mnen. Sddana
skadliga &mnen kan exempelvis finnas i konst-
nirsmaterial, bekdmpningsmedel for trad-
gérdsanviandning och i harfarger. Gravida kvin-
nor ska sjdlvklart undvika produkter som inne-
héller kemikalier som é&r klassade som foster-
skadande eller cancerframkallande.

Arbetsmiljon for gravida

Ett fosters hélsa kan skadas av den gravida
kvinnans arbetsmiljé om nivaerna av kemikali-
er,metaller och 16sningsmedel 4r hoga. Brister i
arbetsmiljon eller skyddsutrustningen kan leda
till att fostret utsétts for kemikalier med fos-
terskadande eller cancerframkallande egen-
skaper. I yrken didr man anvinder 10sningsme-
delsbaserad férg, exempelvis som mélare eller
nagelteknolog, kan gravida utsdttas for hoga
halter om ventilation och utsug inte fungerar
tillfredsstdllande. En gravid kvinna ska inte
utsdttas for hoga nivéer av l1osningsmedel 1 sitt
arbete och enligt forsiktighetsprincipen bor
hon inte heller mala med 16sningsmedelsbase-
rad firg pa sin fritid.

Arbetsgivaren har ansvar for att en gravid
kvinnas arbetsmiljo inte innebér ndgra risker for
hennes foster. En riskbedomning ska goras sa
fort arbetsgivaren fér vetskap om graviditeten.
Vid riskbedomningen kan arbetsgivaren exem-
pelvis ta hjidlp av foretagshilsovard, arbets-
miljoingenjor eller en arbets- och miljomedi-
cinsk klinik. Vid misstanke om olamplig arbets-
miljo for gravida som bor i Stockholms ldn kan
modrahilsovarden hénvisa till Arbets- och mil-
jomedicin inom Stockholms léns landsting for
riskbedomning och radgivning. Den gravida
kvinnan kan dven kontakta Arbets- och miljo-
medicin direkt.

Vid rddgivning dr det viktigt att ta eventuell
oro pd allvar och att géra en noggrann utredning
om hur den gravida kvinnan utsétts for risker i
arbetsmiljon. Men det dr ocksa viktigt att inte
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oroaionddan. En del risker dr kénda sedan tidi-
gare och omfattas av arbetsmiljoregler. Exem-
pelvis far gravida kvinnor inte komma i kontakt
med bly genom sina arbetsuppgifter. Om den
gravida kvinnans arbetsmiljo innebér en risk for
fostret maste arbetsgivaren forsoka undanroja
risken eller omplacera kvinnan. Om detta inte 4r
mojligt har en gravid arbetstagare ratt att fa
havandeskapspenning fran Forsdkringskassan
fran den dag som riskerna har pavisats. *

Miljégifter under
barndomen

Det nyfodda barnet utsétts direkt efter fodseln
for en rad dmnen som kan skada dess hilsa.
Exempelvis kan det finnas miljogifter i brost-
mjolk, omgivning, olika hygienprodukter och
leksaker. Hur barn utsitts for miljogifter varie-
rar under uppvéxten. Under de forsta tva lev-
nadséren sker en 6vergang fran brostmjolk till
annan mat samtidigt som barnets vistelse i barn-
vagn och famn byts ut mot nya miljéer som golv,
sandldda, lekplatser och trafikmiljo. Barnets sétt
att anvidnda leksaker fordndras fran att de fraimst
stoppas i munnen till att barnet leker med dem.

Brostmjolk

Brostmjolk dr for manga barn den enda maten
under det forsta levnadshalvaret. Barn som
ammas kan utséttas for miljogifter som utsond-
ras frdin mamman i brostmjolken. For att skyd-
da det diande barnet har Livsmedelsverket
utfardat kostrad. I kostrdden rekommenderas
exempelvis att ammande mammor bér undvika
fisksorter som innehéller hoga halter av miljo-
gifter. Eftersom fisk dr ett nyttigt baslivsmedel
ar det viktigt att rdden dr utformade sa att inte
kvinnor minskar intaget av all fisk, utan bara
undviker de utpekade sorterna.
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Tabell 12.1 Andel mammor till &tta manader gamla barn i Stockholms 1an som kéanner till
Livsmedelsverkets kostrad for fisk, uppdelat efter utbildningsniva och fodelseland.

Mammor till atta manader gamla barn som kénner till Livsmedelsverkets kostrad foér fisk.

Alla

Utbildning Hogskola
Gymnasium
Grundskola

Ursprungsland Sverige

Ovriga Norden
Ovriga Europa
Ovriga varlden

(%)

Kalla: Barnens miljo- och halsoundersokning 2003

Tabell 12.2 Andel barn som hel- eller delammas vid fyra och sex manaders alder, uppdelat efter

mammornas utbildningsniva.

Mammans hégsta utbildning

Hogskola 81
Gymnasium 69
Grundskola 57

Barn som ammades helt
i minst 4 manader (%)

Barn som hel- eller
delammades i minst
6 manader (%)

Kalla: Barnens miljé- och halsoundersékning 2003

Kunskap om kostrad

Enligt Barnens miljo- och hélsoundersokning
kdnner 77 procent av alla mammor med &tta
ménader gamla barn till kostrekommendatio-
nerna. Attiofem procent av kvinnorna med
hogskoleutbildning kénner till kostrdden, men
bara 43 procent av kvinnor med grundskoleut-
bildning. Kunskaperna om kostradden varierar
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ocksa mellan kvinnor med olika ursprungsland
(tabell 12.1). Bland de kvinnor som #r fodda i
lander utanfér Europa kénner bara 37 procent
till kostraden.

Amning

Halterna av miljogifter i brostmjolk har mins-
kat successivt fran 1970 till 1998. Exempelvis
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har halterna av dioxiner och PCB minskat med
ndstan 75 procent och den sjunkande trenden
fortsdtter. Aven om barn far i sig miljogifter
genom brostmjolk dr nivderna sd ldga att de
positiva effekterna med amning vida 6verstiger
de negativa. Idag rekommenderar barnhilso-
varden att barn ska ammas helt i sex ménader
och forst dérefter infors smakportioner. Svens-
ka kvinnor hor till dem som ammar mest av alla
kvinnor i virldens i-linder, men inom Stock-
holms l4n finns det tydliga skillnader i amnings-
monster mellan mammor som har olika utbild-
ning. Bland mammor med hogskoleutbildning
ammar 81 procent sina barn helt, dvs. utan till-
ligg av annan kost, i minst 4 manader. Attiosju
procent ammar sina barn helt eller delvis i
minst 6 manader. Bland mammor med grund-
skoleutbildning ammar 57 procent sitt barn helt
i minst 4 manader och 62 procent ammar sitt
barn helt eller delvis i minst 6 manader.

Mat

Barn far i sig den 6verviagande delen av de mil-
jogifter som de utsétts for genom mat. Efter det
forsta levnadsaret Overgadr barnet alltmer till
den mat som de vuxna dter. Men fortfarande ar
det hénvisat till vad fordldrarna erbjuder. For-
dldrarnas, forskolans och skolans kunskaper
om matens betydelse &r viktigt for barnets
framtida hélsa.

Barns behov av mat dr 2-5 génger storre per
kilo kroppsvikt dn vuxnas och dirfor kan barn
utsédttas for mer miljofororeningar i forhallan-
de till sin vikt. For sma barn finns kostrekom-
mendationer for fisk och for livsmedel som
naturligt innehéller forhéllandevis hoga halter
av nitrit, som till exempel spenat.

Dricksvatten

Dricksvatten av god kvalitet dr av stor betydel-
se for sma barns hilsa eftersom de dricker
mycket vatten i forhallande till sin kroppsvikt.
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Vatten fran egen brunn

De flesta barn i Stockholms ldn dricker huvud-
sakligen kommunalt vatten som 4r av god kva-
litet. Men 6 procent av alla barn i Stockholms
léan dricker vatten frén egen brunn. I vissa kom-
muner ar det vanligare med egen brunn. I Norr-
tdlje kommun dricker 43 procent av barnen vat-
ten frdn egen brunn, medan andelen é&r 35 pro-
cent i Varmdo och 26 procent i Ekero. Den
Okande anvédndningen av dricksvatten fran
egna brunnar beror pa att alltfler familjer
bositter sig permanent i fritidshusomraden
som saknar kommunalt vatten.

Kvaliteten pa vatten frdn egen brunn kan till
exempel paverkas av radon, arsenik och fluor.
Vid héga nivéer kan dessa @mnen orsaka nega-
tiva hélsoeffekter. Vid anvidndning av egen
brunn dr det darfor bra att 1ata analysera vatt-
net. Om vattnet innehéller hoga halter av hél-
soskadliga &mnen finns det bra reningsmetoder
for enskilda brunnar. Kommunernas miljokon-
tor kan ge rdd och information om vattenanaly-
ser.

For kommunalt vatten finns EU:s dricksvat-
tendirektiv med gransviarden for bekdmpnings-
medel, fluor, nitrat och koppar. Lis mer om
dricksvatten frdn egen brunn pa Sveriges geo-
logiska undersoknings hemsida, www.sgu.se

Likemedelsrester i dricksvatten

Smé méngder av lakemedelsrester har hittats i
kommunalt dricksvatten i ldnet. Det dr viktigt
att uppmirksamma detta problem, men det
maste ocksd papekas att méngderna dr mycket
sma. Ett av dmnena som har sparats dr oxaze-
pam, den verksamma bestdndsdelen i det lug-
nande likemedlet Sobril. Men halten av oxaze-
pam é&r sa lag att man maste dricka 5 miljoner
liter vatten, det vill sdga tvé liter vatten varje
dag i sjutusen ar for att fé i sig mangder som
motsvarar en tablett av ldkemedlet.
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Barn mellan nio manaders och fyra ars
alder dricker fem ganger sa mycket vat-
ten i forhallande till sin kroppsvikt som
vuxna. Det innebar att ett barn som
dricker foérorenat vatten proportionellt
sett far i sig stérre mangder férore-
ningar an en vuxen.

Luftburna @mnen

Genom luftvigarna och huden kan det nyfodda
barnet utsittas for irriterande @mnen och aller-
gen i luften som kan paverka hélsan negativt.
Om man behover mala om barnets sovrum
eller skaffa nya mobler rekommenderas forsik-
tighetsprincipen for att skydda barnet frén irri-
terande @mnen som avges fran nya material och
farger. Luftféroreningar inomhus i form av
cigarettrok och kvivedioxider (NO:) fran gas-
spisar kan ocksa paverka barns hélsa negativt,
liksom luftféroreningar som fors in utifran. Lds
mer om detta i kapitel 6 om inomhusmiljé och i
kapitel 7 om luftfororeningar utomhus.

Ftalater och flamskyddsmedel i inomhusmiljon
Barn kan utsittas for ftalater och bromerade
flamskyddsmedel genom luften de andas inom-
hus. Ftalater ingér som mjukgorare i PVC-mat-
tor och kan avges till luft och damm.

Bromerade flamskyddsmedel anvinds for att
forsvara antdndning och minska spridning av
brand i elektronisk utrustning som datorer och
TV-apparater.
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Produkter for barn

Idag finns det manga hudvards- och hygienpro-
dukter som &r speciellt framtagna for barn.
Men trots att de marknadsférs som sarskilt
skonsamma kan de innehdlla kemikalier som
kan péaverka barns hilsa negativt. Aven barns
klader, leksaker och baddutrustning kan inne-
halla kemikalier.

Blojor

Alla smé barn behover blojor och oftast anvin-
der de engéngsblojor. Det dr okdnt om barn far
isig kemikalier genom att anvidnda engéngsblo-
jor. Under de senaste 15 aren har blgjperioden
forlangts. 1989 blev barn torra vid ca tvd ars
alder, men idag anvidnder ménga fyradringar
bloja. Att blojperioden har blivit lingre kan
bero pa att engingsblojor med torr yta och
bekvam passform inte skapar samma obehag
hos barnet som tidigare generationers blgjor.

Vatservetter

Under senare ar har anviandning av vatservet-
ter vid blojbyte okat kraftigt. Véitservetter inne-
héller ett flertal olika kemikalier, framforallt
konserveringsmedel och parfymémnen, som &r
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klassade som halsofarliga. I vissa fall kan dessa
amnen framkalla allergiska besvédr i huden.
Kemikalieinspektionen anser att vétservetter
ska ses ”som en riaddare i noden, inte som ett
dagligt hjalpmedel”.’

Textilier

Barn kan utsdttas for kemikalier som avges
fran kldader och baddutrustning genom hud och
andningsvigar, men vid tvitt av nya textilier
minskar overskott och rester av farg, bekamp-
ningsmedel och andra kemikalier i tyget. Kemi-
kalieinnehallet i ny baddutrustning och nya
klader kontrolleras av och till av myndigheter.

Ftalater i leksaker och andra produkter for barn
Leksaker och andra produkter for barn under
tre &r som kan stoppas i munnen, som till exem-
pel nappar och bitringar, far sedan 1999 inte
innehélla vissa ftalater. Trots det hittades ftala-
ter i badleksaker s& sent som 2002. De produk-
ter som tillverkas i Sverige kontrolleras, men
det dr mer oklart vad de produkter som tillver-
kas utomlands innehéller. Det tillfélliga forbud
som finns idag for sex olika ftalater i leksaker
och barnartiklar kommer sannolikt att ersittas
med ett totalférbud mot de tre ftalater (DEHP,
DBP,BBP) som dr mest hdlsovédliga i alla slags
leksaker och barnartiklar under 2006. Ftalater
som har mindre farliga egenskaper (DINP,
DIDP, DNOP) kommer att férbjudas i leksaker
och barnartiklar som 4r avsedda for barn under
tre &r och som kan stoppas i munnen.
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Nya barnavardsprodukter,
marknadsféring och
miljolarm

Nya barnavardsprodukter

Hos fordldrar finns ofta ett nskemal om att de
produkter som de anvinder i varden av sina
barn ska vara riskfria fran hélsosynpunkt, men
ibland kan produkter som anvinds for att for-
enkla varden innebéra att barn utsétts for ono-
digt stora méngder av kemikalier. Ett exempel
pa detta ér vétservetter for smébarn. Den inten-
siva marknadsforing av barnavardprodukter
som riktas till smabarnsforéldrar bidrar sanno-
likt till att 6ka anvdndningen av denna typ av
hygienprodukter.

Riskkommunikation om miljégifter
Inom miljogiftsomradet &r det viktigt att kom-
munikationen om olika risker fungerar pa ett
bra sétt gentemot fordldrar. I massmedias rap-
portering om miljogifter far ofta de risker som
beror foster och barn stort utrymme och ibland
bygger slutsatserna pé ett otillrackligt kun-
skapsunderlag. Darfor ar det viktigt att hélso-
och sjukvérdens personal och andra aktorer
inom miljogiftomradet kan balansera sddana
budskap och vid behov ge mer saklig informa-
tion. Inte minst dr det viktigt att riskerna inte
overdrivs sd att de ger upphov till en rddsla som
i sin tur kan leda till andra konsekvenser for
barnets hilsa. Exempelvis far inte rddslan for
miljogifter i fisk leda till att gravida och
ammande kvinnor undviker all fisk, utan endast
de utpekade sorterna, eftersom fisk &r ett nyt-
tigt livsmedel.

Miljogifter



Foérebyggande arbete

Nationella folkhalsomal

Inom ramen for mélomrade 5 ”Sunda och sikra
miljoer och produkter” dr det framforallt delom-
radena: Sund yttre miljo/luftkvalitet, Sunda pro-
dukter och Sund inomhus- och nérmiljo som har
betydelse for hur barn utsétts for miljoférorening-
ar och miljogifter. Aven malomréade 4 ”Okad hélsa
i arbetslivet”, har betydelse for hur gravida kvin-
nor och skolbarn utsétts for skadliga &mnen.

Miljomalet for en giftfri miljo
Miljokvalitetsmalet for en giftfri miljo végleder
arbetet for hur miljon ska bli fri fran &mnen och
metaller som skapats i eller utvunnits av samhallet
och som kan hota méanniskors hilsa eller den bio-
logiska mangfalden. For att uppna maélet om en
?eiftfri miljo” ar det angeldget att olika typer av
foretag, verksamhetsutovare, myndigheter och
konsumenter tar sin del av ansvaret for att minska
halterna av gifter i miljon.

Regionalt miljomalsarbete

Léansstyrelsen har foreslagit en rad atgiarder for att
forbattra miljogiftssituationen i Stockholms lén.
For mer information om det regionala miljomaélet
for en giftfri miljo, se kapitel 2 om hallbar utveck-
ling for miljo och hdlsa.

Kommunernas miljomalsarbete
Kommunerna i Stockholms ldn har foreslagit en rad
atgédrder, inom ramen for ”Agenda 21”-arbetet.

Miljogifter

EU:s nya kemikalielag

REACH (Registration, Evaluation and Authori-
sation of Chemicals) dr en ny kemikalielagstift-
ning som ska inféras i EU och som ska skydda
manniskor och miljo fran kemiska risker genom
att registrera, utvardera, godkdnna och begriansa
kemiska d&mnen. Lagen innebér ett kraftigt utvid-
gat ansvar for dem som tillverkar och importerar
kemiska dmnen till EU. Tillverkare och importo-
rer ska analysera och redovisa om deras dmnen
medfor risker och vilka sidkerhetsitgiarder som
behovs. Framover kommer inte &mnen med sér-
skilt farliga egenskaper for hélsa och miljo att fa
anvindas utan sérskilda tillstind. REACH berék-
nas tréda i kraft under 2007.

Viktiga aktorer

Arbetsmiljoverket dr en nationell myndighet som
bl.a. ger ut foreskrifter om gravida kvinnors
arbetsmiljo. www.av.se

Kemikalieinspektionen ansvarar for det nationel-
la miljomalet " giftfri miljo” och for att EU:s
kemikalielagstiftningen, REACH, genomfors i
Sverige. www.kemi.se

Livsmedelsverket utfardar kostrad som riktar sig
till flickor och kvinnor i barnafédande &lder samt
till gravida kvinnor och ammande mammor.
www.slv.se

Likemedelsverket dr den nationella myndigheten
som ansvarar for godkdnnande och kontroll av
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likemedel, naturlikemedel och medicintekniska
produkter. Verket informerar bl.a. om anvand-
ning av likemedel under graviditet och amning.
www.lakemedelsverket.se

Naturvardsverket bedriver inom ramen for sin
miljodvervakning programmet "hélsorelaterad
miljodvervakning”. www.naturvardsverket.se

Socialstyrelsen utovar bl.a. tillsyn och foljer, ana-
lyserar och rapporterar om barns hélsa.
www.socialstyrelsen.se

Statens folkhiilsoinstitut ir ett nationellt kun-
skapscentrum for folkhélsa, som dven foljer upp
den nationella folkhilsopolitiken och utovar till-
syn. www.thi.se

Sveriges geologiska undersokning (SGU) &r cen-
tral myndighet for geologi och mineralfragor i
Sverige. SGU undersoker, dokumenterar och
informerar om berggrund, jordarter och grund-
vatten i Sverige. www.sgu.se

Institutet for miljomedicin vid Karolinska Institu-
tet bedriver forskning om sambanden mellan
olika miljofaktorer och barns hélsa.
www.ki.se/IMM

Linsstyrelsen har foreslagit en rad atgirder, inom
ramen for det regionala miljomalsarbetet, for att
forbattra miljogiftssituationen i Stockholms lan.
www.ab.lst.se
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Arbets- och miljomedicin 4dr Stockholms ldns
landstings kunskapscentrum for arbets- och mil-
jorelaterad hilsa. Arbets- och miljomedicin ger
rad och gor riskbedémningar avseende miljogif-
ter. Vid Arbets- och miljomedicin bedrivs dven
forskning om sambanden mellan miljéférorening-
ar och ohilsa hos barn. www.folkhalsoguiden.se

Maédra- och barnhilsovarden inom Stockholms
lans landsting har en sarskilt viktig funktion som
radgivare nar det géller miljogiftsrisker for
mamma, foster och barn.

Stockholms kommuner foreslar en rad dtgérder,

inom ramen for det kommunala ”Agenda 21”-
arbetet.

Miljogifter
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Om Barnens miljé-
och halsoundersékning




Barnens miljé- och halsoundersékning
i Stockholms lan har bestatt av en
enkatundersékning och en medicinsk
halsoundersékning. | enkatundersodk-
ningen deltog 7 180 barn och deras
foraldrar och i hdlsoundersékningen
deltog 749 av dessa barn. De barn som
ingick i Barnens miljé- och halsounder-
sokning var atta manader, fyra ar, atta
ar och tolv ar gamla.

Enkdtundersékning

Under 2003 gjordes en omfattande enkétun-
dersokning om hur barni ldrarna atta manader,
fyra ar och tolv ar i hela Sverige utsétts for olika
miljofaktorer och hur deras hélsa paverkas av
miljon. Resultaten frdn denna nationella under-
sOkning, som omfattar ca 30 000 barn, finns att
lasa i Socialstyrelsens Miljohdlsorapport 2005.
For att belysa hur barn i Stockholms l4n mar
har rapporten Barns hdlsa och miljo i Stock-
holm 2006 tagits fram. Undersokningen av barn
i Stockholms lén skiljer sig frdn den nationella
genom att dven attadriga barn deltog och
genom att en grupp av fyra-, dtta- och tolvariga
barn genomgick en medicinsk hélsoundersok-
ning. I denna regionala undersokning har dven
uppgifter om barnens socioekonomiska forhal-
landen ingatt och resultaten har kunnat analy-
seras mer utforligt utifrén var i Stockholms ldn
barnet bor. De uppgifter som ligger till grund
for rapporten avser att spegla barns miljo och
hélsaialla dldrar upp till 14 &r i Stockholms l4n.

Urval och utskick

Under perioden mellan februari 2003 och
februari 2004 skickades 10 695 enkéter ut till
fordldrar till slumpmaissigt utvalda barn i de
fyra aldersgrupperna i Stockholms ldn. Enké-
terna skickades ut i nio omgéngar, som fordela-
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des jamnt 6ver aret, eftersom en del miljofakto-
rer och besvir dr vanligare under vissa drstider.
For att ett barn skulle fa delta i undersokningen
krivdes att minst en forédlder var fodd i Sverige
eller hade varit bosatt i Sverige i minst fem r. I
lanet fanns det ca 90 700 barn i de olika alders-
grupperna som uppfyllde dessa krav. Svaren
fran de tillfrdgade foridldrarna har sedan bear-
betats for att vara representativa for alla de
343 000 barn upp till 14 &r som bor i Stockholms
lan.

Bortfall

Trettiofyra enkéter nddde aldrig fram till utval-
da barns foréldrar pa grund av att barnet hade
avlidit, flyttat utomlands eller inte kunde nds av
annan orsak. Av de 7 250 formuldr som skick-
ades in, plockades 30 bort eftersom barnet hade
flyttat till ett annat lén efter det att barnet hade
valts ut for att delta. Ytterligare 40 enkiter
plockades bort for att mindre 4n tvé tredjedelar
av frdgorna var besvarade. Det innebér att rap-
porten baseras pé uppgifter fran 7 180 av de 10
661 fordldrar som fick enkdten (67 procent).
Hogst andel enkiter besvarades och skickades
in av forédldrarna till de yngsta barnen. Andelen
besvarade enkiter sjonk med stigande &lder
hos barnen (tabell 13.1). Svarsfrekvensen i
undersokningen i Stockholms l4n var ndgot
lagre dn i den nationella undersokningen.

Fragorna i enkdten

Fragorna i enkiten har utformats med hjilp av
experter inom olika omréden for barns hélsa
och miljo. Eftersom barn utsétts for miljofakto-
rer pa olika sétt i olika aldrar och eftersom dven
hilsoeffekterna varierar i olika aldersgrupper
har vissa av frdgorna anpassats for respektive
aldersgrupp. Frégorna besvarades av barnens
foraldrar och handlade bland annat om barnets
bostad, hilsotillstdind, symtom och hur barnet
utsitts for tobaksrok. I frageformuléren till de
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Tabell 13.1 Antal barn i malbefolkningen, antal barn i urvalet, antal enkater som har
analyserats och andel enkater som har analyserats.

Stockholms lén 8 manader
Malbefolkning 23 900
Urval 3189
Enkater som har analyserats 2334
Andel analyserade enkater (%) 73

4 ar 8 ar 12 ar Totalt
20 300 22 100 24 400 90 700
2491 2489 2492 10661
1668 1584 1594 7 180
67 64 64 67

atta- och tolvariga barnen fanns dessutom fra-
gor som riktade sig direkt till barnen. Dessa fra-
gor handlade om deras trivsel i hem, skola och
olika besvarsupplevelser pa grund av ljud och
dofter.

Enkitfragorna for de olika aldersgrupperna
finns att lisa pa www.folkhalsoguiden.se.

Bakgrundsuppgifter fran register
Bakgrundsuppgifter om forildrarnas yrke, fodel-
seland, civilstdnd och utbildning samt om barnets
hélsa vid fodseln hiamtades fran olika register,
som exempelvis registret over totalbefolkningen
(RTB) och utbildningsregistret. Dessa uppgifter
anvindes for att komplettera de enkétsvar som
kommit in. For att kunna presentera olika upp-
gifter pa kartor himtades geografiska koordina-
ter frdn Lantmiteriverket.

Bearbetning av resultat

For att enkétsvaren ska spegla tillstdndet i hela
den barnbefolkning som har studerats har en
kalibreringsvikt tagits fram. Kalibreringsvikten
visar hur manga barn i befolkningen som varje
barn i undersokningen representerar utifrdn
det totala antalet barn i respektive aldersgrupp,
olika bakgrundsuppgifter och hur manga som
har svarat.

Om barnens miljo- och halsoundersékning

Statistiska centralbyran

Allt arbete med urvalet av barn, utskick och
registrering av enkiter, bakgrundsuppgifter
och kalibreringsvikter skottes av Statistiska
Centralbyrans (SCB) enkitenhet i Orebro. Nir
alla uppgifter fran enkiterna hade avidentifie-
rats skickades de vidare till Arbets- och miljo-
medicin vid Stockholms ldns landsting for vida-
re bearbetning och analys.

Tolkning av resultat
For att resultaten frén den undersokta gruppen
av barn ska representera Stockholms ldns barn
pé ett korrekt satt krivs att tillrackligt manga
individer ingér i varje analys. Fa studier har for-
delen av att ha sé stort urval som denna, men
trots det kan materialet bli for litet nér det delas
upp i mindre grupper. Om analyser gors pa hela
den befolkning som ska belysas dr det mycket
sannolikt att det varde man far skiljer sig med
mindre 4n 1 procentenhet fran det sanna virdet
for befolkningen. Med mindre undergrupper
Okar osdkerheten och for undergrupper som ar
mindre dn 10 procent av alla barn i ldnet kan
det observerade vardet ligga upp till 5 procent-
enheter fran det sanna vérdet.

Barnens miljo- och hédlsoundersokning har en
noggrant utarbetad enkit, ett stort urval och en
god svarsfrekvens. Men enkédtundersokningar
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fargas alltid av hur de som besvarar enkéten tol-
kar frdgorna och hur de bedémer sin hélsa och
de olika miljofaktorer som enkiten fragar efter.
Dirfor bor dessa uppgifter tolkas med en viss
forsiktighet. I denna undersokning har frédgorna
till storsta del besvarats av fordldrar, som har
agerat som ombud for sina barn. Vid tolkningen
bor darfor dven hénsyn tas till att frdgorna inte
har besvarats direkt av den som frigan beror.
Eftersom fragorna om barnets hélsotillstand
och frdgorna om hur barnet har utsatts for olika
miljofaktorer har besvarats vid ett och samma
tillfalle gar det inte att dra négra slutsatser om
orsakssamband mellan miljofaktorer och hélsa.

Bakgrundsuppgifter om barnet

Barnets fordldrar

Ett barns familjforhéllanden &r ofta svara att
identifieraien sddan hir undersokning. I denna
rapport hénvisar vi ofta till barnens forédldrar
och med barnets fordldrar menar vi néstan all-
tid barnets vardnadshavare. Barnets vdrdnads-
havare dr ju ocksé i de flesta fall barnets biolo-
giska fordldrar, men en del barn bor med endast
en biologisk forilder eller enbart med adoptiv-
eller fosterfordldrar. Vardnadshavarens svar
efterfrdgades for frdgor som rorde barnets
familjs miljo, vanor och beteenden, medan fra-
gor som berorde biologiska eller genetiska
uppgifter riktades till de biologiska fordldrar-
na, oavsett om de dr vardnadshavare eller inte.
Till varje barns enkétsvar kopplades register-
data bade om de biologiska fordldrarna och om
vardnadshavarna. I de allra flesta analyser har
registeruppgifter om vardnadshavarna anvénts.
Uppgifter om de biologiska fordldrarna har
anvénts om fragestillningen berort drftlighet.

Socioekonomi

Familjens socioekonomiska situation kan ha
betydelse for hur barnets utsitts for olika miljo-
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faktorer och for barnets hélsa. I den hir under-
sokningen har Dbarnets socioekonomiska
grupptillhorighet bestamts utifrédn fordldrarnas
gemensamt hogsta utbildningsnivd. Uppgifter
om forédldrarnas utbildningsnivd har hémtats
frdn SCB:s utbildningsregister och vid behov
har denna information kompletterats med upp-
gifter frin enkiten.

Foraldrarnas utbildningsnivé dr uppdelad i
fyra kategorier: universitet/hogskola, eftergym-
nasial utbildning, gymnasial utbildning samt
grundskola eller kortare utbildning. Fa barn har
fordldrar med enbart grundskoleutbildning och
ndr resultaten frin denna kategori sdrredovisas
bor de tolkas med forsiktighet. Samtliga analy-
ser dér uppgifter om utbildning ingér har kon-
trollerats genom att samma analys har gjorts i
undersokningsmaterialet for hela Sverige. I de
fall dar skillnader med avseende pa olika
utbildningsnivéer i Stockholms ldn inte kan ses
i materialet frdn hela Sverige har resultaten
bedomts som alltfor svartolkade och uteldm-

nats i rapporten.

Fordldrarnas fodelseland

Hur ett barn utsitts for olika miljofaktorer kan
dven ha samband med fordldrarnas etniska
ursprung. I den hér rapporten har barnets etnis-
ka bakgrund bestdmts utifrdn vardnadshavar-
nas fodelseland. Linderna har delats in i fyra
kategorier: Sverige, Ovriga Norden, Ovriga
Europa eller Nordamerika samt Ovriga viirlden.
Om ett barn har fordldrar med olika fodelseldn-
der, har barnets etniska bakgrund bestdmts
utifrdn den forélder vars fodelseland dr ndrmast
Sverige geografiskt. Om ndgon av fordldrarna
ar fodd 1 Sverige hor barnet till kategorin Sveri-
geoch omingen av forédldrarna ar fodd i Sverige,
men nagon ar fodd i 6vriga Norden hamnar bar-
net i kategorin Ovriga Norden. Relativt fa barn
hamnade i kategorin Ovriga Norden och dérfor
bor resultaten fran denna kategori tolkas med
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forsiktighet nér de sdrredovisas. Samtliga analy-
ser om etnisk bakgrund har dven utforts i under-
sokningsmaterialet for hela Sverige. Om de
resultat som visar att fordlderns etniska bak-
grund har betydelse for barnets milj6 eller héilsa
inte kan ses i materialet fran hela Sverige sa har
analysresultaten inte tagits upp i rapporten om
barn i Stockholms lédn.

Jamforelser med 6vriga Sverige
I flera fall har vi undersokt hur barn i Stock-
holms Idn mar och hur de utsétts for olika miljo-
faktorer jamfort med barn i Ovriga Sverige.
Eftersom attadringar endast ingar i Stockholms
lans undersokning saknas jamforelser for denna
aldersgrupp med barn i 6vriga Sverige.
Forekomsten av olika miljofaktorer kan varie-

raiolika typer av kommuner och dérfor har jim-
forelser gjorts mellan barn som bor i olika kom-
muner i ldnet. I januari 2005 reviderade Sveriges
Kommuner och Landsting kommungruppsin-
delningen,som delar in Sveriges kommuner i nio
kategorier utifrdin kommunstorlek, andel av
befolkningen som pendlar till arbete i en annan
kommun och kommunens industriella verksam-
het.! For att i analyserna fé tillrdckligt ménga
barn i varje kommuntyp har vi minskat antalet
kategorier frén nio till fyra: storstadskommuner,
forortskommuner, storre kommuner samt ovriga
kommuner (tabell 13.2). I Stockholms ldn finns
detinte ndgra kommuner som passar in i katego-
rin 6vriga kommuner och dérfor saknas det upp-
gifter for Stockholms lén i denna kategori vid
jamforelser med 6vriga Sverige.

Tabell 13.2 Antal analyserade enkater i olika typer av kommuner. Jamférelser av Stockholms
[an med 6vriga Sverige pa kommunniva. Enkater fran attaariga barn ingar inte.

Kommuntyp i Barnens Stockholms  Ovriga Totalt Kategori enligt
miljo- och hdlsoundersokning lan Sverige kommungruppsindelning
Storstadskommuner Storstader
Antal kommuner 1 2 3
Antal analyserade enkater 2053 767 2 820
Férortskommuner Forortskommuner
Antal kommuner 20 18 38
Antal analyserade enkater 2948 1395 4343
Stérre kommuner Storre stader
Antal kommuner 5 97 102 Pendlingskommuner
Antal analyserade enkater 595 13877 14 472 Ovriga kommuner, éver
25 000 invanare
Ovriga kommuner Glesbygdskommuner
Antal kommuner - 147 147 Varuproducerande kommuner
Antal analyserade enkater - 7 342 7 342 Ovriga kommuner,

12 500 - 25 000 invanare

Ovriga kommuner, mindre &n

12 500 invanare

Om barnens miljo- och halsoundersékning
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Geografisk indelning av Stockholm
Barnen i undersokningen har valts ut slumpmaés-
sigt och den geografiska spridningen Over ldnet
ar god. For att ldttare kunna urskilja forekoms-
ter av olika miljofaktorer i storstadsregionen har
kategorierna storstadskommuner och fororts-
kommuner delats in i ytterligare tva kategorier
vardera med utgangspunkt frdn nirheten till
stadskérnan (tabell 13.2).

Indelningen ledde till att stadsdelarna i Stock-
holms kommun (storstadskommuner) delades
in i de tvé kategorierna innerstad och ytterstad,
medan forortskommuner delades in i kategori-
erna centralortsndra och ej centralortsnira
(diagram 13.1 och tabell 13.3).

Diagram 13.1 Karta 6ver geografisk indelning
av Stockholms 1an med kommun- och stads-
delsgranser.

Tabell 13.3 Stockholms [dn med kommuner och stadsdelar.

Vid jamforelser mellan
Stockholms lén och
ovriga Sverige

Vid jamforelser inom
Stockholms lén

Storstadskommuner - Stockholm innerstad
|:| Stockholm ytterstad
Foérortskommuner |:| Centralortsnara

|:| Ej centralortsnara

Stérre kommuner

med en befolkning pa

25 000 invanare eller mer

Ovriga kommuner =

|:| Storre stader, pendlings-
kommuner och kommuner

Kommuner och stadsdelar

Kungsholmen, Norrmalm, Ostermalm,
Maria-Gamla Stan, Katarina-Sofia

Kista, Spanga-Tensta, Rinkeby,
Hasselby-Vallingby, Bromma, Enskede,
Skarpnack, Farsta, Vantér, Alvsjo,
Lilieholmen, Hagersten, Skarholmen

Danderyd, Nacka, Sundbyberg, Solna,
Lidingd

Upplands Véasby, Vallentuna, Osteréker,
Varmdo, Jarfalla, Ekerd, Huddinge,
Botkyrka, Salem, Haninge, Tyreso,
Upplands-Bro, Taby, Sollentuna, Vaxholm

Nykvarn, Sédertélje, Norrtalje, Sigtuna,
Nynashamn
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Barns hilsotillstdnd och hur de utsitts for
olika miljofaktorer kan skilja sig at i olika geo-
grafiska delar av lidnet. Kdnnedom om sidana
skillnader kan vara av betydelse bade for hélso-
och sjukvérden och for dem som é&r ansvariga for
att atgdrda miljoproblem. For att underlitta
tolkningen av dessa resultat har ldnet i vissa fall
delats in i landstingets olika geografiska bered-
ningsomraden (diagram 13.2 och tabell 13.4).
Framfor allt har detta gjorts i analyser som har
betydelse for hilso- och sjukvarden.

Sammanslagna fragor

For att uppskatta hilsoutfall och hur barn utsitts
for olika miljofaktorer har det ibland varit nod-
véandigt att anvénda svar fran flera fragor i enké-
ten och uppgifter frén olika register tillsammans.
Exempelvis har det ibland krévts svar frén flera
olika fragor for att kunna definiera olika aller-
giska besvir.

Diagram 13.2 Karta 6ver geografiska
beredningsomraden i Stockholms 1an med
kommun- och stadsdelsgranser.

Tabell 13.4 Geografiska beredningsomraden med respektive kommuner och stadsdelar.

Beredningsomrade

|:| Nordost
|:| Nord
- Nordvast

|:| Norra Stockholm
|:| Innerstaden

[ ] sedra Stockholm
Skarholmen

|:| Sydost
|:| Syd
B sydvast

Huddinge, Botkyrka

Kommuner och stadsdelar

Norrtalje, Osteraker, Vaxholm, Vallentuna, Taby

Danderyd, Liding6, Sigtuna, Sollentuna, Upplands Vasby

Jarfalla, Upplands-Bro, Solna, Sundbyberg

Kista, Spanga-Tensta, Rinkeby, Hasselby-Vallingby, Bromma, Ekerd
Kungsholmen, Norrmalm, Ostermalm, Maria-Gamla stan, Katarina-Sofia

Enskede, Skarpnack, Farsta, Vantér, Alvsjé, Liljeholmen, Hagersten,

Varmdo, Nacka, Tyresd, Haninge, Nynashamn

Sodertalje, Nykvarn, Salem
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En genomgéende regel for sammanslagna
frdgor har varit att de individer som svarat pa
minst en av de aktuella frdgorna har ingatt i
analyserna.

I de flesta fall dér en frdga har ménga svars-
alternativ sd har en del svarsalternativ slagits
samman vid analyserna for att underlaget for
varje kategori ska blir storre och for att resulta-
tet ska blir mer overskadligt.

Halsoundersékning

Utover den skriftliga enkdt som besvarades av
forédldrarna till 7 180 barn, s& genomgick 749 av
barnen en medicinsk hilsoundersokning. De
fyra-, &tta- och tolvariga barn som hade besvarat
enkéten och som bodde inom Sachsska barn-
sjukhusets upptagningsomrade, dvs. delar av
landstingets beredningsomriden i Innerstaden,
Sodra Stockholm, Sydost och Syd, samt ett antal
slumpéssigt utvalda barn i angrdnsande om-
réden, tillfrdgades om att delta i hdlsoundersok-
ningen. Alla 749 barn undersoktes pa Sachsska
barn- och ungdomskliniken vid Sodersjukhuset
i Stockholm dér en barnsjukskoterska mitte
barnens vikt och lingd samt tog blodprov. I
blodproverna mittes forekomsten av allergi-
antikroppar mot olika luftburna allergen och
fododmnesallergen. Alla barn intervjuades av

Tabell 13.5 Antal barn som har genomgatt
hélsoundersékningen.

Alder Pojkar Flickor  Totalt
4ar 125 130 255
8ar 131 129 260
12 ar 125 109 234
Totalt 381 368 749

Tabell 13.6 Antal barn fran olika geografiska
beredningsomraden som har genomgatt
hélsoundersékningen.

Beredningsomrade Antal
Norra Stockholm 129
Innerstaden 117
Sédra Stockholm 204
Sydost 239
Syd & sydvast 60
Totalt 749

samma barnsjukskoterska om olika besvirs-
upplevelser som kan orsakas av ljud och dofter.
Frdgorna om besvirsupplevelser fanns &dven
med i enkédtundersokningen, men formulerades
om for att passa som intervjufragor i hilsoun-
dersokningen.

Unders6kning om allmant
halsotillstand och halso-
relaterad livskvalitet

Inom sjukvéirden mits oftast olika sjukdomars
svarighetsgrad med hjélp av symtom, medicin-
forbrukning och hilsoundersokningar. Men
dessa matt stimmer inte alltid overens med
individers upplevelser och kénslor eller hur
personer med nagon sjukdom fungerar i varda-
gen. I Barnens miljo- och hélsoundersokning
har darfor dven barnens allmédnna hilsotill-
staind och hilsorelaterade livskvalitet mitts,
bade for att ge en mer komplett bild av hur bar-
nen mar och for att undersoka hur deras hélso-
tillstdnd péverkar deras dagliga aktiviteter och
livskvalitet. Frdgorna om allmént hilsotillstand
och hélsorelaterad livskvalitet har besvarats av
fordldrarna till de &tta- och tolvariga barnen.

Om barnens miljo- och halsoundersékning



Allméant halsotillstand

Barnets allmidnna hélsotillstind méts genom
att fordldrarna besvarar frdgan "Hur bedomer
du att ditt barns allmédnna hélsotillstdnd varit
den senaste ménaden?” med négot av svarsal-
ternativen mycket gott, gott, nagorlunda, daligt
eller mycket daligt. Bland vuxna har svaret pa
denna fraga visat sig kunnat forutsdga perso-
ners framtida sjukdom och for tidiga dod pa ett
tillforlitligt satt.?

Livskvalitetsinstrumentet EQ-5D

For att f4 mer detaljerad information om ett
barns hilsotillstdnd har det generella livskvali-
tetsinstrumentet EQ-5D anvénts. EQ-5D ir ett
standardiserat och vil validerat instrument for
att méta hélsorelaterad livskvalitet, som kan ge
svar pd hur barnet mar fysiskt, psykiskt och
socialt.*** En version av EQ-5D, framtagen for
att fordldrarna till atta- och tolvériga barn skul-
le kunna bedo6ma sitt barns héilsa, inkluderades
i Barnens miljo- och hilsoundersokning. Med
EQ-5D anger fordldrarna hur svara problem
(inga problem, mattliga respektive svdra pro-

Om barnens miljo- och halsoundersékning

blem) barnet har i fem olika dimensioner av
hélsa: rorlighet, hygien, huvudsakliga aktiviteter,
smidrtor/besvir och oro/nedstimdhet. 1 EQ-5D
ingar dven EQ VAS, en termometerliknande sa
kallad visuell analog skala (VAS). P4 EQ VAS
markerar fordldern den punkt pé skalan mellan
0 och 100 som motsvarar barnets hélsotillstand.
Virdet 100 star for "bésta tdnkbara hélsa” och
0 for ”sdamsta tdnkbara hilsa”. EQ VAS visar
alltsa hur forédldrarna virderar sitt barns samla-
de hilsotillstind, medan EQ-5D visar i vilka di-
mensioner fordldrarna anser att deras barn har
problem.

Resultaten frédn EQ-5D presenteras i pro-
centandelar, medan resultatet fran EQ VAS
presenteras som ett medelvirde.

Livskvalitetsinstrumentet EQ-5D ir framta-
get av the EuroQol Group, en internationell
grupp som etablerades 1987. EQ-5D anvénds
bade i kliniska studier och i befolkningsstudier
i Sverige och internationellt. Lis mer om miit-
ning av hilsorelaterad livskvalitet pa EuroQol-
gruppens hemsida, www.euroqol.org.
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Att var halsa paverkas av miljon ar valkant. Men forst
nu kan vi presentera resultat om hur barn i Stockholms
lan utsatts for olika miljéfaktorer och hur deras halsa
paverkas. Luftféroreningar, inomhusmiljéoproblem, bul-
ler och miljégifter ar nagra exempel pa miljéfaktorer i
storstadsregionen som kan orsaka negativa halsoeffek-
ter. Barn ar inte sma vuxna, utan skiljer fran vuxna nar
det galler halsorisker i miljon. De kan heller inte valja
sin milj6 sjalva och ar beroende av att foéraldrar och
samhalle kan stédja deras férutsattningar for halsa.

Rapporten Barns halsa och miljé i Stockholms 1an 2006 har
tagits fram av Arbets- och miljdmedicin inom Centrum fér
folkhalsa.

Centrum foér folkhalsa ar Stockholms lans landstings kun-
skapscentrum for folkhalsofragor, dar Arbets- och miljéme-
dicin arbetar for ett friskare arbetsliv och en halsosam milj6
for alla i befolkningen.

Rapporten Barns hélsa och miljé i Stockholms 1an 2006 kan bestallas
fran Stockholms lans landsting via e-post: informationsmaterial.lsf@sll.se
eller fax 08-737 49 59.

Rapporten kan ocksa laddas ner eller bestallas direkt fran
Centrum for folkhalsas webbplats, www.folkhalsoguiden.se





