Leyes de ambientes libres de humo de tabaco

N o existe un nivel seguro de exposicion al humo del tabaco. El Articulo 8 del Convenio Marco

para el Control del Tabaco de la OMS y sus Directrices obligan a las Partes a promulgar e
implementar politicas integrales de ambientes libres de humo de tabaco antitabaco para todos los
lugares publicos cerrados, incluso los lugares de trabajo y el transporte publico, sin excepcion, para
prevenir la exposicion al humo de tabaco ajeno, mejorar la salud publica y salvar vidas. Las leyes de
ambientes libres de humo de tabaco integrales mejoran la salud publica al reducir la exposicion al
humo de tabaco ajeno entre los no fumadores, ayudar a los fumadores a dejar de fumar o a reducir
cuanto fuman, prevenir que los jévenes comiencen a fumar y hacer que fumar sea menos socialmente
aceptable.

Exposicion mundial al humo de tabaco ajeno

» Alrededor del 43% de las mujeres y el 30% de los hombres a nivel EXPOSICION AL HUMO
mundial estuvieron expuestos al humo de tabaco ajeno en 2017." DE TABACO AJENO EN

+ Aproximadamente el 56% de los jovenes (de entre 12y 15 afios) a lo EL LUGAR DE TRABAJO
largo de 68 paises con ingresos bajos y medios estuvieron expuestos al ENTRE ADULTOS QUE TRABAJAN

humo de tabaco ajeno en 2016.2 EN ESPACIOS CERRADOS

* En muchos paises, la fuente principal de exposicion al humo de tabaco
ajeno se encuentra en el lugar de trabajo.

El humo de tabaco ajeno causa dafos a la salud

» El humo de tabaco ajeno contiene una mezcla compleja de mas de
7000 sustancias quimicas, que incluyen alrededor de 70 agentes
carcinégenos conocidos.?

* En los adultos, la exposicion al humo de tabaco ajeno causa cancer de
pulmén, accidente cerebrovascular y cardiopatia (inclusive infartos de
miocardio).*

* En los nifios, la exposicion al humo de tabaco ajeno ocasiona muerte
subita del lactante, peso bajo al nacer, deterioro de la funcién pulmonar,
infecciones respiratorias (tales como bronquitis y neumonia), sintomas
respiratorios crénicos y agudos (tales como tos y disnea), otitis y
ataques de asma intensos que ocurren con mayor frecuencia.*

» La exposicion al humo de tabaco ajeno mata a aproximadamente 1,2 42.79% _
millones de personas cada afio.® i

% DE ADULTOS

Las leyes de ambientes libres de humo de tabaco 50.9% (SRS
integrales mejoran la salud publica
51.3% I
la concentracion de particulas de nicotina presentes en el aire (un

* En Montevideo, Uruguay, luego de que se implementara una ley
de ambientes libres de humo de tabaco nacional integral en 20086,
70% R
indicador del humo de tabaco ajeno) disminuyé en un 91% en los
eSpaCiOS pL'Jb”COS.G FUENTE: Global Adult Tobacco Survey.

» Se estima que las leyes de ambientes libres de humo de tabaco que
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incluyen a lugares de trabajo, restaurantes y bares Internacional sobre el Control del Tabaco China
reducen el riesgo de sufrir un infarto de miocardio en mas reciente, realizada entre 2013 y 2015, indica
un 85%.4 que la exposicion al humo de tabaco ajeno en los

- La evidencia indica que las leyes de ambientes restaurantes sigue siendo muy alta, con un valor del
libres de humo de tabaco integrales disminuyen el 72%.°
riesgo de padecer un accidente cerebrovascular en Las leyes de ambientes libres de humo de tabaco no
un 81%.2 perjudican a los negocios.

» Los fumadores que trabajan en ambientes libres de
humo de tabaco consumen entre 2 y 4 cigarrillos
menos por dia en promedio.’

Permitir fumar en los lugares de trabajo y en
lugares publicos es una carga para la economia

* Impone una carga financiera importante a través

Las leyes de ambientes libres de humo de del incremento de los costos médicos, la pérdida de

tabaco parciales no funcionan productividad debido a enfermedades, las primas
de seguros mas altas y el aumento de los costos de

Las leyes antitabaco parciales eximen a ciertos limpieza y mantenimiento de la propiedad.”

tipos de lugares publicos de la prohibicion de

fumar o permiten que los establecimientos tengan
areas destinadas a los fumadores. Las areas

Las leyes de ambientes libres de humo de tabaco
no perjudican a la industria de la hospitalidad

zonas destinadas a los fumadores, incluso cuando * En 2016, el Instituto Nacional del Cancer de

cuentan con sistemas de ventilacion, no previenen la los EE. UU. y la Organizacion Mundial de la

exposicion a humo de tabaco ajeno porque el humo Salud realizaron una evaluacion exhaustiva de

del tabaco se desplaza facilmente desde las areas las publicaciones econdmicas sobre el control

destinadas a los fumadores a las areas zonas de no del tabaco y concluyeron que: “Las politicas de

fumadores dentro del mismo establecimiento y los ambientes libres de humo de tabaco no tienen

trabajadores aun tienen que ingresar a las zonas ningun impacto econémico negativo sobre los

destinadas a los fumadores para proveer servicios. restaurantes, bares y otros segmentos de la

« En Shenyang, China, se implemento una ley de industria hotelera. [...] De hecho, muchos estudios
ambientes libres de humo de tabaco parcial en proporcionan pruebas de un pequefio efecto positivo
2008 que permite areas destinadas a los fumadores de las politicas de ambientes libres de humo de
en restaurantes. Los resultados de la Encuesta tabaco sobre la actividad comercial”.”

Mensages clave
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