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Ankstyva nauda metus rukyti

Santrauka

Mesti rakyti yra vienas svarbiausiu bet kurio amziaus rakancio asmens
zingsniy siekiant pagerinti sveikatg ir gyvenimo kokybe. Pacientai daz-
nai izvelgia tik ilgalaike nauda metus rakyti, ta¢iau ne maziau svarbi ir
motyvuojanti yra ankstyva nauda sveikatai, kuri pasireiskia iskart nu-
stojus rukyti. Sis straipsnis — tai metimo rakyti pasekmiu per pirmuo-
sius nerakymo metus santrauka, taip pat pateikiami irodymai, kaip me-
timas rakyti pagerina fizine ir psichine sveikata, yra naudingas finan-
siskai, keicia elgesi ir iSvaizdq. Jau per pirma ménesi metus rukyti pa-
stebimos teigiamas poveikis kvépavimo, Sirdies ir kraujagysliu, lytinei,
vir§kinimo sistemai bei kitu organu sistemoms bei organizmo funkci-
joms. Rikymo nutraukimas pries§ ar per néstuma sumazina rizika gimti
mazo svorio naujagimiui, taip pat perinatalinés mirties ir prieslaikinio
gimdymo rizika. Vienintelé ligu grupé, kuriai rikymo metimas neturi
ankstyvos naudos, yra onkologinés ligos. Metus rakyti pageréja burnos
kvapas, pasvieséja dantu emalio spalva, ne taip greit formuojasi rauks-
lés, pageréja odos ir nagu buklé. Pacientams, sergantiems psichikos li-
gomis ir metusiems rakyti, sumazéja nerimo lygis, reiau susergama
depresija. Taip pat padidéja pasitikéjimas savimi, atsiranda didesnis
gyvenimo kontrolés jausmas, pageréja finansiné padétis. Neseniai mete
rukyti Zzmonés pradeda atsakingiau ziaréti i kitus kasdienius iprocius —
kreipia démesi i sveikg mityba, pradeda mankstintis, suvartoja maziau
alkoholio bei dazniau apsilanko pas gydytoja profilaktiskai pasitikrinti
sveikatos. Straipsnis gali bati naudojamas kaip metodiné ir motyvaciné
priemoné bendrosios praktikos gydytojams bei pacientams, svarstan-
tiems mesti rakyti.

Reik$§miniai Zodziai: ruikymas, metimas, greita, ankstyva, nauda.

IZA"GA mesti rakyti, nes nauda sveikatai néra
tik tolima, ji iSryskéja iSkart nustojus

Mesti rukyti yra bene vienas svar- | rukyti.

biausiy bet kurio amziaus rukandio

asmens zingsniuy siekiant pagerinti sa- METODIKA

vijauta, sveikatq ir gyvenimo kokybe.
Pacientai daznai izvelgia tik ilgalaike
nauda, taciau ne maziau svarbi ir mo-
tyvuojanti yra ankstyva nauda sveika-
tai, kuri pasireiSkia iSkart nustojus
rakyti. Sis straipsnis — tai metimo ri-
kyti pasekmiu per pirmuosius neruky-
mo metus santrauka ir irodymai, kaip
metimas rukyti pagerina fizine ir psi-
chine sveikata, yra naudingas finan-
sigkai, keicia elgesi ir i§vaizda. Si san-
trauka gali bati naudojama kasdieneé-
je gydytoju praktikoje, norint paska-
tinti pacienta mesti ruakyti, taip pat
gali bati naudinga informaciné prie-
moné pacientui, siekiant ji motyvuoti

LABORATORINE MEDICINA » 2017, t. 19, Nr. 2(74)

Publikaciju apie greita naudq metus
rakyti buvo ieSskoma elektroninése
mokslo duomenu bazése ,PubMed®,
~Web of Science“ ir ,Google Scholar®.
Paieskai buvo pasirinkti Zodziai, api-
badinantys nauda: ,benefit’, ,advan-
tage®, ,improvement”, ,amelioration”
arba ,gain, ir zodziai, apibadinantys
laika: ,short-term®, ,immediate®, ,acu-
te“, ,rapid, ,instant“ arba ,quick®, vi-
sus §iuos zodzius derinant su ,smok-
ing cessation“. Buvo nagrinégjami tiek
originalts straipsniai, tiek rastos kitu
tyréju apzvalgos. Straipsniai buvo
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analizuojami, esminiai ju teiginiai pa-
teikiami rezultatu dalyje.

FIZINES SVEIKATOS POKYCIAI

Didziausia studiju dalis apzvelgia
nauda fizinei sveikatai metus ruakyti.
Nurodomas teigiamas poveikis kvépa-
vimo, Sirdies ir kraujagysliu, lytinei,
vir§kinimo bei kitoms organu siste-
moms ir organizmo funkcijoms.

Jau maziau nei per vieng ménesi
po rakymo metimo plauciuose pagereé-
ja duju difuzija [1, 2] epitelio pralaidu-
mas [3], Sirdies vainikinése arterijose
pageréja vazokonstrikcija, pageréja li-
pidogramos rezultatai, fibrinolizinés
sistemos funkcija, sumazéja oksidaci-
nis stresas [4-6], vyrams, turintiems
sutrikusia erektiline funkcija, jau po
1 ménesio metus rukyti pageréja he-
modinamika varpos kraujagyslése ir
padidéja varpos standumas [7, 8], o
per 3 ménesius pageréja spermos ko-
kybé [9]. Pacientams, metusiems ra-
kyti, sumazéja turimas gastroezofagi-
nis refliuksas [10], o jei yra opu skran-
dyje —jos gyja greic¢iau [11]. Nikotinas
(gautas rukant) pasalinamas i$ orga-
nizmo per kelias dienas [12].

Per 2 ménesius metus rukyti page-
réja zaizdu gijimas, sumazéja poope-
raciniy komplikaciju rizika [13-14].

Per 3 ménesius pageréja plauciu
funkciniai rodikliai, subjektyviai su-
mazéja simptomai pacientams, ser-
gantiems LOPL ir bronchine astma
[15-17].

Per 12 ménesiu metus rakyti su-
mazéja mirties rizika nuo Sirdies ir
kraujagysliu ligu (ypa¢ koronarinés
Sirdies ligos), statistiSkai reikSmingai
sumazéja létinés obstrukcinés plauciu
ligos (LOPL) pauméjimu daznis [11,
18-23].

Rukymo nutraukimas pries ar per
néstuma sumazina rizika gimti mazo
svorio naujagimiui, taip pat perinata-
linés mirties ir prieslaikinio gimdymo
rizika [12, 24-26].

Vienintelée ligu grupé, kuriai raky-
mo metimas neturi ankstyvos naudos,
yra onkologinés ligos (tiek visos ben-
drai, tiek konkrec¢iai plauciu vezys).
Net metus rakyti, islieka padidéjusi
rizika susirgti dauguma Siy ligu. Rizi-
ka sumazéja tik po 2—5 metu metus ra-
kyti, priklausomai nuo rukymo stazo
ir praeityje surakytu cigareéiu kiekio
[11].

PAGEREJUSI SAVIJAUTA

Estetiniai poky¢iai. Rukymas yra
siejamas su blogu burnos kvapu, paki-
tusia dantu spalva, periodonto ligo-

mis. Metus rukyti Sie pozymiai ir ligos
iSnyksta per trumpa laika [27, 28]. Ra-
kymas taip pat kenkia odos i§vaizdai.
Metus rukyti palengvéja dermatologi-
niu ligu, pavyzdziui, psoriazés, delnuy
ir padu pustuliozés (galuniu palinéli-
nés), odos opu, eiga [29]. Metus rakyti
pageréja bendra odos ir nagu iSvaizda,
ne taip greitai susidaro raukslés, kaip
rukaliams, normalizuojasi odos at-
spalvis [30].

Psichosocialiniai poky¢iai. Yra
irodymu, kad metus rukyti ne tik pa-
didéja pasitikéjimas savimi, taciau at-
siranda didesnis savo gyvenimo kon-
trolés jausmas ir Sie poky¢iai pajaucia-
mi grei¢iau nei per pirmuosius neru-
kymo metus [11].

Keliu studiju duomenimis, mete
rukyti Zmonés labiau isitraukia i vi-
suomenine veikla, yra socialiai akty-
vesni, o tebertukantys Zzmonés maziau
isitraukia i visuomenine veikla, ne-
meégsta buti démesio centre ir yra la-
biau linke i socialine izoliacija [11, 31].

Metimas rukyti yra susijes su kita
sveikatai naudinga elgsena. Pastebé-
ta, kad neseniai mete rukyti Zmonés
pradeda atsakingiau ziaréti i kitus
kasdienius iproc¢ius — atidziau renkasi
maisto produktus ir domisi sveika mi-
tyba, pradeda mankstintis, suvartoja
maziau alkoholio bei dazniau apsilan-
ko pas gydytoja profilaktiskai pasitik-
rinti sveikatos [32-36].

NAUDA PSICHINEI SVEIKATAI

Daugéja irodymu, kad metus rakyti
pageréja psichiné sveikata ir kad tei-
giami poky¢iai prasideda nuo pat pir-
mos dienos. Nors prasta nuotaika, ne-
rimas, disforija yra dazni abstinenci-
jos simptomai, ta¢iau jie vargina paly-
ginti trumpai [37]. Per pirmus metus
buvusiu rakoriy pasitenkinimo gyve-
nimu, malonumo jausmas padidé¢ja ir
prilygsta niekada nerukiusiuju pasi-
tenkinimo gyvenimu lygiui [38]. Dau-
guma — 60 % neseniai rukiusiy Zmoniy
ivardija, kad jauciasi laimingesni me-
te rukyti, o 35 % jauciasi laimingi tiek
pat tiek dabar, tiek anksé¢iau, kai raké
[39].

Metimas rukyti atsiliepia ir gretu-
tinéms psichikos ligoms. Pacientai,
sergantys nerimo sutrikimais, mete
rukyti jau per pirma savaite aiskiai
jauéia nerimo lygio sumazéjima [40].
Taip pat irodyta, kad nerimas mazéja
per visus 6 ménesius metus rukyti
[41].

Taip pat yra irodymu, kad tarp me-
tusiuju rukyti per 12 ménesiu reiks-
mingai sumazéja depresijos ir nerimo
paplitimas [42—44].

FINANSINE NAUDA

Metus rukyti galima gauti akivaiz-
dzios finansinés naudos. Didziosios
Britanijos tyrimai rodo, kad rukantieji
tabako suktines per savaite vidutinis-
kai joms isleidzia 23,7 svaru (apie
29 eurus), o rukantieji pramoniniu ba-
du pagamintas cigaretes — 26,3 svaru
(apie 31 eura). Per metus tai sudaro
1232,40 svary (apie 1450 euru) sukti-
néms cigaretéms ir 1367,60 svaru
(apie 1610 euru) pramoninéms [45,
46]. Didziojoje Britanijoje vienas ru-
kantis Zmogus vidutiniSkai isleidzia
apie 5,2 % savo pajamu rukymo reik-
méms. I§laidos cigaretéms santykinai
didesnés Zmoniu, uzdirban¢iu mazes-
nes pajamas, tad sudaro didesne ju is-
laidu dali nei nurodytas vidurkis [47].

Irodyta, kad rakoriu Seimos daz-
niau patiria finansiniuy sunkumu nei
nerukanc¢iu asmenu Seimos [48]. Taip
pat pastebéta, kad asmenys, turintys
finansiniy sunkumu, reéiau nuspren-
dzia mesti rukyti, tad isivelia i uzbur-
tq rata — pajamuy stygius skatina stre-
sa, o stresas — nora griebtis cigaretés.
Taciau pavykus i$ uzburto rato iSeiti ir
metus rukyti labai greitai pajau¢iama
finansiné nauda [49].

Finansinés i$laidos rukymui Lie-
tuvoje, ko gero, labai nesiskirtu nuo
Didziosios Britanijos duomenu. Lietu-
vos statistikos departamento duome-
nimis, 2012 metais Lietuvoje kasdien
(tirti nuo 20 iki 64 metu amziaus as-
menys) rake 13 % moteru ir net 33 %
vyru. Tais paéiais metais vienam gy-
ventojui teko vidutiniskai 907 cigare-
tés per metus [50]. Ivertinant rakymo
masta Lietuvoje, rakanciuy asmenu
Seimas neabejotinai paliefia tabako
pramonés finansiné nasta.

ISVADOS

Yra daug ,greitu pergaliu“ metus ra-
kyti, ir kiekvienam svarbiausi vis kiti
laiméjimai. Tadiau pagrindiniai yra
Sie: pageréjusi sveikatos buklé, psichi-
kos sveikata, iSvaizda, teigiami finan-
siniai poky¢iai.

Kiekvienas bandantis mesti rukyti
teigiamus pokycius turétu pastebeti
pats — galbat vieni pasireiks§ greiciau,
o kiti nebus tokie akivaizdus.

Neabejojama, kad mesti rakyti vi-
sokeriopai naudinga, ta¢iau svarbu
suprasti, kad nauda ateis ne tik po ilgo
laiko, ta¢iau ir kiekviena diena metus
rukyti gyvenimui suteiks nauju laime-
jimu. @
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Gauta:
Priimta spaudai:
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Summary

THE SHORT-TERM BENEFITS OF STOPPING SMOKING

Agné Satrauskiené,
Viktorija Andrejevaitée

Stopping smoking is possibly the single
most important step a person can take to
improve their well-being, whatever their
age. Despite the benefits of smoking ces-
sation being self-evident, however, be-
cause of the long time horizon of benefits
generally associated with smoking cessa-
tion, more acute gains from stopping
smoking may be more motivating. This
briefing summarises evidence relating to
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