AMBIENTES LIVRES DE FUMO

Leis antifumo melhoram a satde publica

0 fumo passivo € uma fonte primaria de poluicéo do ar em locais de trabalho e outros ambientes fechados, como bares, restaurantes
e aeroportos. A exposicdo ao fumo passivo causa cancer de pulmio e outras doencas pulmonares (como bronquite), doencas
cardiacas, recém-nascidos de baixo peso e outras condicoes graves. As leis antifumo melhoram a sadde pablica, reduzindo a
exposicao das pessoas ao fumo passivo, ajudando fumantes a reduzir o consumo de cigarros, e ajudando fumantes a parar de fumar.

Leis antifumo reduzem a poluicao do ar em ambientes
fechados.

Leis antifumo eliminam o fumo passivo, fonte primaria
de poluigdo do ar em ambientes fechados, ¢ melhoram
significativamente a qualidade do ar.

* Um estudo com mais de 1.800 locais publicos em 32
paises revelou que o nivel de polui¢do do ar em ambientes
fechados era 89% mais baixo em lugares sem fumo do
que em locais onde o fumo era permitido.!

* Uma revisdo da implementacdo de leis antifumo em
multiplas localidades revelou que o nivel de poluicao
do ar em ambientes fechados caiu 71%—99% apos a
implementagdo de legislagao local, estadual ou nacional
em Nova York, Massachusetts, Delaware, Hawalii,
Escocia, Irlanda, Inglaterra, Finlandia e Italia.?

* No Uruguai, a concentragdo de nicotina no ar (um
subproduto do fumo) caiu em média 91% entre os locais
publicos testados (escolas, hospitais, governos, edificios,
aeroportos e bares) apds a implementagao da lei antifumo
nacional do pais.*
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Leis antifumo reduzem a exposi¢ao ao fumo passivo.

Pesquisas mostram consistentemente que leis antifumo
reduzem a exposi¢do ao fumo passivo entre trabalhadores
e ndo trabalhadores.

* Nos Estados Unidos, a exposi¢do ao fumo passivo entre
a populacdo ndo fumante caiu de 88% durante 1988—
1991 para 40% durante 2007-2008. Essa redugdo ¢
atribuida, em grande parte, a aumentos nos numeros de
leis municipais e estaduais proibindo o fumo em locais de
trabalho e ambientes publicos fechados e a menores taxas
de tabagismo.’

* Na cidade de Nova York, 150.000 menos habitantes
passaram a ficar expostos ao fumo passivo no trabalho um
ano apos a implementacdo da lei do ar limpo na cidade.®

» Um ano apds a lei antifumo da Escdcia, de 2006, os niveis
de cotinina salivar (um biomarcador para exposi¢cdo ao
fumo passivo) caiu 89% entre funciondrios de bares nao
fumantes.’

Leis antifumo melhoram a saitide publica.

As leis antifumo reduzem a exposi¢do ao fumo passivo e
melhoram a satde publica em geral.

* Uma meta-analise conduzida pelo Instituto de Medicina
dos Estados Unidos concluiu que as leis antifumo
diminuem os eventos corondrios agudos, como infarto do
miocardio.® Por exemplo:

o Na Escocia, as internagdes para sindrome coronariana aguda
em nove grandes hospitais cairam 17% nos 10 meses apos
a implementacdo de sua lei antifumo nacional. Houve uma
reducdo de 14% no ntmero de internagdes para sindrome
coronariana aguda entre fumantes, uma reducdo de 19% entre
antigos fumantes, e uma redugdo de 21% entre pessoas que
nunca haviam fumado.’

o Em Saskatoon, no Canada, a incidéncia de ataques cardiacos
caiu 14% no primeiro ano apds a implementagdo de sua lei
antifumo de 2004.1°

* Asinternagdes hospitalares diminuiram para infarto agudo
do miocardio em 13%, para angina instavel em 33%, para
derrames em 14%, e para asma em 22% em 2007, apos a
implementagdo da lei estadual antifumo no Arizona."

* Um estudo comparando as internag¢des hospitalares médias
para asma seis anos antes ¢ trés anos depois da legislacao
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antifumo da Escocia em 2006 revelou que as admissdes * Nove meses apos a lei antifumo da Irlanda de 2004,
hospitales para asma cairam 15% entre criancas em idade 59% dos fumantes relataram que haviam diminuido o
escolar (<15 anos)." numero de cigarros em fungao da lei, 46% relataram que
* Em Neuquén, na Argentina, uma pesquisa entre o0s a lei aumentou sua probabilidade de parar, e, daqueles
funcionarios de 88 bares revelou uma redugdo em sintomas que pararam, 79% afirmaram que a lei os ajudou a ter
respiratorios (antes da proibicdo 58%, apds a proibicao sucesso."”
29%) e uma reducdo em irritacdo nos olhos, nariz ou * Uma revisao de 26 estudos dos Estados Unidos, Australia,
garganta (antes da proibi¢do 86%, apds a proibigao 38%) Canada e Alemanha revelou que, depois que os locais
dentro de trés meses apos a implementagdo de uma lei de trabalho implementaram politicas 100% antifumo,
100% antifumo." as taxas de tabagismo entre os funciondrios cairam 4%
* Um ano ap6s a implementacao da lei antifumo na Irlanda, e aqueles que continuaram a fumar fumavam 3,1 menos
em 2004, funcionarios de bares de Dublin apresentaram cigarros por dia.'®
melhoras na fun¢do pulmonar medida e redugdes » NaNoruega, o fumo diario entre trabalhadores da industria
significativas em sintomas de irritagdo (ex., vermelhidado alimenticia caiu 7% apds a implementagdo de uma lei
nos olhos, coriza nasal, garganta arranhando).? antifumo em restaurantes e bares. Em geral, houve uma
* Um més apo6s a lei antifumo na Escdcia, funcionarios de queda de 12% no consumo de cigarros per capita entre
bares com asma mostraram melhoras nas infec¢des das trabalhadores da industria alimenticia (como gargons,
vias aéreas e na qualidade de vida autorrelatada.'* bartenders, etc)."
Leis antifumo ajudam a reduzir o consumo de cigarros Principais mensagens

e o inicio do fumo entre jovens.

Leis antifumo ajudam a reduzir as oportunidades de fumar
e tornam o tabaco menos socialmente aceitavel. Além de

proteger ndo fumantes, as leis antifumo reduzem os indices
de tabagismo e o consumo em fumantes.'s * Reduzem o consumo de cigarros ¢ ajudam os fumantes

a parar de fumar.

As leis antifumo:

* Reduzem a exposicdo ao fumo passivo e melhoram a
qualidade do ar em ambientes fechados.

* Um relatério do Banco Mundial sobre a epidemia global
de tabaco concluiu que restrigdes ao fumo podem reduzir * Salvam vidas e tém impactos imediatos na saude
o consumo geral de tabaco em 4-10%.' publica.
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