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La ley integral de ambientes libres de humo se aplica sólo al 5 por ciento de la 
población mundial.1  Más de la mitad de los países permiten que se fume en las 
oficinas gubernamentales, los lugares de trabajo y otros lugares cerrados.2 

Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco (CMCT)
El artículo 8 del FCTC guía a las partes a través de normas mínimas para adoptar e 
implementar políticas efectivas de aire libre de humo, las cuales “brindan protección 
contra la exposición al humo del tabaco en lugares de trabajo cerrados, transporte 
público, lugares públicos cerrados y, según corresponda, en otros lugares públicos.” 
Los gobiernos deben crear un respaldo público a través de campañas educativas, 
aprobar una legislación integral y mantener el respaldo público mediante el 
cumplimiento de la ley.

Mensajes clave
Las leyes de aire libre de humo ayudan a garantizar el derecho  ••
fundamental de todos a respirar aire limpio.
Las leyes de aire libre de humo protegen la salud de los trabajadores y  ••
los no fumadores y estimulan a los fumadores a abandonar el hábito.  
Todos los países, independientemente de su nivel de ingresos, pueden ••
implementar las leyes de aire libre de humo en forma efectiva.   

Argumentos a favor de los ambientes libres de humo
No existe un nivel seguro de exposición al humo del tabaco.•• 3  El humo de segunda 
mano contiene al menos 69 carcinógenos conocidos y es una de las 
causas principales de enfermedades, tales como diversos tipos de cáncer y 
enfermedades coronarias.4,5

La única manera efectiva de proteger a las personas es proporcionar aire 100% libre de ••
humo. Los espacios designados para fumadores y los enfoques similares no funcionan.6  
El organismo internacional que establece las normas para la calidad del aire en 
lugares cerrados concluyó que la ventilación y otras tecnologías de filtración de 
aire no pueden eliminar los riesgos para la salud causados por la exposición al 
humo de segunda mano.7

Las leyes de aire libre de humo ayudan a la economía y no producen daño a comercios ••
como restaurantes y bares. Una revisión integral de todos los estudios disponibles 
sobre el impacto económico de las leyes de aire libre de humo en los lugares de 
trabajo concluyó que: “Los mejores estudios no informaron sobre un impacto, 
negativo o positivo, de las leyes de aire libre de humo en restaurantes y bares en 
las ventas o el empleo.” 8

Los ambientes libres de humo son populares.•• 9  Los lugares en donde se introdujeron 
las leyes de aire libre de humo disfrutan de un respaldo público generalizado. 
En 2006, Uruguay se convirtió en el primer país del continente americano que 
implementó la política de aire 100% libre de humo. La prohibición obtuvo el 
respaldo de 8 de 10 uruguayos, incluidos casi dos tercios de los fumadores del 
país.10

Una de las seis medidas económicas respaldadas por la 
OMS para reducir las cifras de muertos por el tabaco

Ambientes libres de humo

La evidencia es clara. 
No existe un nivel seguro 
de exposición al humo 
del tabaco de segunda 
mano. Varios países ya 
han tomado cartas en el 
asunto. Insto a todos los 
países que aún no lo han 
hecho a que ejecuten 
este paso inmediato e 
importante a fin de pro-
teger la salud de todas 
las personas, exigiendo 
que los lugares cerrados 
y públicos estén 100% 
libres de humo”.

Dra. Margaret Chan, 
Directora General, OMS,  
29 de mayo de 2007.
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