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Para un control eficaz de la exposicion al
Humo Ambiental de Tabaco (HAT), no sirven
los sistemas de ventilacion

La Agencia Internacional de Investigacion sobre el
Cdncer de la OMS y decenas de Agencias de gobiernos
de todo el mundo han declarado el Humo Ambiental
de Tabaco (HAT), como un cancerigeno para el cual
no existe un umbral seguro de exposicién: cualquier
cantidad es perjudicial para las personas expuestas,
siendo considerado ademads, como el principal conta-
minante de los espacios cerrados. Este es el principal
fundamento cientifico y médico de las regulaciones
del consumo de tabaco en los lugares ptblicos.

Justamente cuando se plantean legislaciones para
regular el humo ambiental de tabaco —y sélo enton-
ces— surgen noticias sobre innovaciones técnicas que
dicen ofrecer soluciones que permitirian compartir es-
pacios cerrados entre fumadores y no fumadores con
separaciones supuestamente seguras.

Estos sistemas, lo mismo que los sistemas conven-
cionales de aireacion o aire acondicionado, pueden re-
ducir una parte de las sustancias toxicas del tabaco

Razones por las que los sistemas de ventilacion son inefi-
caces para eliminar los cancerigenos del humo de tabaco

= Gran parte de las sustancias toxicas del tabaco se encuentran en
forma de vapor (mondxido de carbono, amoniaco, formaldehi-
do, acetaldehido, cianuro de hidrégeno, n-nitrosodietilamina,
etc.) en concentraciones nocivas par la salud.

= Una solucion basada en los sistemas de ventilacion para elimi-
nar esos gases no es viable. El sistema de ventilacion para elimi-
nar los vapores cancerigenos y las particulas toxicas de peque-

L_|  fo tamano requeriria una velocidad de intercambio de aire in-
soportable, equivalente a la magnitud de un pequefio huracén,
debido a que es necesario un elevadisimo ntimero de renova-
ciones/hora para reducir (no eliminar) el riesgo.

= Los locales de ocio con los mejores sistemas de ventilacion
siempre presentan concentraciones de nicotina en ambiente su-
periores a 2,4 pg/m>. Por encima de ese umbral, los empleados
presentan un riesgo de cancer de pulmén de 3/10.000. Si los ni-
veles exceden los 7,5 pg/m® (tipico en bares, pubs y discotecas),
los empleados presentan riesgo de de infarto cerebral (1/1000)
y de infarto de miocardio (1/100) a lo largo de su vida laboral.
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que se hallan en forma de particulas, pero no eliminan
la nicotina ni la gran parte de las sustancias téxicas
del tabaco que se encuentran en forma gaseosa (Mo-
noéxido de carbono, Amoniaco, Formaldehido, Acetal-
dehido, Cianuro de Hidrégeno, N-nitrosodietilamina,
etc.) en concentraciones peligrosas par la salud.

Un informe de junio 2005 de la Asociacién America-
na de Ingenieros de Calefaccién, Refrigeracion y Aire
Acondicionado (ASHRAE) concluia que no existen en
el mercado sistemas capaces de depurar los vapores to-
xicos del tabaco. La tinica proteccién es eliminar el ta-
baco de los espacios publicos cerrados o crear espacios
fisicamente separados (tabiques, mamparas, crista-
les...) con ventilacién independiente del resto del local
y evitando que sean zonas de paso para las personas
que no fuman, tal como contempla la Ley 28/2005.

Ninguna tecnologia de ventilacién ni de aire acondicionado,
incluyendo los llamados “desionizadores” y “generadores
de cortinas de aire”, ha demostrado eliminar los riesgos de
la exposicién al humo de tabaco. La evidencia cientifica so-
bre este asunto es concluyente.

En el caso de que la Ley no se pueda o no se quiera cumplir
por los costes ocasionados, la opcion de coste cero es con-
vertir el local en un espacio totalmente libre de humo.

La declaracion de locales libres de humo, es una alternativa
amparada ademas por la Ley 28/2005.

Aunque algunos sistemas de ventilacién no sean
caros, resultan ineficaces, por lo tanto son muchas
mas las ventajas que ofrece un local totalmente libre
de humos.

Ademads de todo lo anterior, hay que recordar que
los sistemas de ventilaciéon para separar espacios de
fumadores y no fumadores son sistemas ilegales, ya
que la ley 28/2005 especifica claramente que dicha
separacion debe ser fisica y completa.

Los fabricantes lo reconocen: los sistemas
de ventilacion no protegen frente al HAT

Los propios fabricantes de sistemas de ventilacion in-
forman de la incapacidad de sus sistemas para depurar
los toxicos del humo de tabaco, y por tanto, enfatizan
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los fabricantes de sistemas de ventilacion®

Algunos ejemplos de los avisos a los consumidores de

“Nuestra empresa no ofrece garantia, ni implicita ni explicita, an-
te cualquier persona (fumadora o no) que instale nuestros purifi-
cadores de aire, sistemas de limpieza da aire, o depuradores, co-

Si en lugar de locales libres de humo, se opta por crear es-
pacios separados para las personas que fuman y las que no,
entonces —siempre que no sean zonas de paso para los no
fumadores— esta separacion debe ser fisica, es decir asegu-
rada mediante la construccion de tabiques, o la instalacion
de mamparas o cristaleras, con puertas de separacion y sis-

mo alternativa para asegurar un ambiente libre de humo de taba-
co capaz de proteger frente a los riesgos causados por la
exposicion al humo ambiental de tabaco”.

“No hacemos énfasis en que este producto proteja a la gente del
humo de segunda mano. Los desionizadores electronicos para
purificar el aire no eliminan estos riesgos para la salud. Los desio-
nizadores no ayudan a eliminar los gases que se encuentran en el
humo del tabaco”.

“Ningun sistema de ventilacion o de limpieza del aire puede pro-
teger frente a los dafiinos efectos del humo de tabaco de segunda
mano. Un aire limpio empieza con un ambiente libre de tabaco”.

(*)Este tipo de avisos legales, se pueden encontrar en Internet en las paginas de fabricantes
como Allergy Buyers Club Inc., Brookstone, Aller Air Industries Inc., The Shaper Image.com, etc.

que no se hacen responsables de la eliminacién de los
riesgos para la salud derivados de la exposicién al hu-
mo ambiental de tabaco.

La mejor opcion: locales completamente
libres de humo

La tnica opcién eficaz para proteger a la poblacién de
los riesgos de la exposicién al HAT, es eliminar el ta-
baco de los espacios cerrados de ocio y restauracion.
Resulta mucho mds barato y saludable, dado que con
seguridad, los propietarios podrdn ofrecer locales
mucho mas saludables, sus empleados sufrirdn me-
nos bajas laborales y tendrdn menos gastos de lim-
pieza y mantenimiento del local.

Hosteleria e industria tabacalera

En todos los paises en los que se han planteado leyes
para proteger la salud publica frente al humo am-
biental del tabaco, diversos sectores se han manifes-
tado agresivamente en contra, entre ellos estdn algu-
nos sectores de la hosteleria.

Esta posicion no es casual. Las tabacaleras tienen
conexiones desde hace afios con organizaciones de la
hosteleria a las que financian, manipulan y utilizan.
Estd documentado que HORECA Internacional reci-
bié en 1994 de la industria tabacalera un total de

temas de ventilacién independiente.

eficaces, y ademas son las que exige la Ley 28/2005.

Estas medidas aunque no aseguran la situacion ideal, si son

200.000 US$, mientras que la IHA (International Ho-
tels Association) recibié 160.000 US$, tal como pue-
de comprobarse el documentos desclasificados por
orden judicial en los Juicios de Minnessotta de 1998
(documento n° 2041233469-76, en Www. tobaccos
cam.ucsf.edu). En estos documentos aparece con fre-
cuencia la palabra “acomodacién” o “adaptacién”,
como un eufemismo que hace referencia a acomodar
las normas legales a sus intereses (no al revés).

Las estrategias de las tabacaleras para encontrar
aliados entre las organizaciones de la hosteleria y los
propietarios de locales de ocio son variadas. Siem-
bran alarmismo infundado, afirmando que las medi-
das destinadas a asegurar espacios cerrados libres de
humo llevardn a la ruina a los bares y restaurantes.
Con ello logran la simpatia de las asociaciones de
hosteleros, que se convierten en vehiculos de propa-
ganda de intereses propios de las tabacaleras. Mani-
pulan a los empresarios para que opten por la adqui-
sicidon de costosos sistemas de ventilacién como su-
puesta forma de eludir las leyes reguladoras. Usan a
las organizaciones del sector para oponerse a las me-
didas de coste cero encaminadas al cumplimiento de
la Ley (p.ej. prohibir fumar en todo el local). En los
documentos internos de la industria tabacalera pue-
de leerse:

“Hay que convencer a los propietarios de bares y
restaurantes que las medidas de espacios libres de
humo son un ‘veneno’. Entonces serd fdcil vender-
les que los sistemas de ventilacion (acomodacion)
son el antidoto.”

“Los programas de ‘adaptacion’ sirven como en-
lace entre nosotros y la industria hostelera. Nuestra
capacidad para interactuar de forma efectiva con el
sector de la hosteleria es critica para nuestro obje-
tivo final, que es mantener la capacidad de nues-
tros clientes para disfrutar de nuestros productos



(los cigarrillos) en lugares piiblicos como bares,
restaurantes, hoteles y grandes almacenes. Estas re-
laciones son todavia mas importantes si las Leyes
reguladoras contimiian aumentando...”.

Documentos internos de Phillip Morris accesibles
en: www.tobaccoscam.ucsf.edu

{Perjudican las regulaciones de tabaco a la
hosteleria?

Los argumentos “universales” para oponerse a las re-
gulaciones para la prevencién del tabaquismo son re-
dundantes y se pueden resumir en las siguientes afir-
maciones: a) no son necesarias; b) van a ser imposi-
bles de cumplir; y ¢) van a perjudicar los negocios.
En esta linea argumental algunos sectores de la hos-
teleria en nuestro pais han salido a la luz publica ale-
gando futuras pérdidas de 20.000 puestos de trabajo,
1.600 millones de euros y caidas de la clientela del
8% . Sin embargo la cuestion es saber si algo similar
ha ocurrido en los numerosos paises en que este tipo
de regulaciones u otras mds estrictas han entrado en
vigor en los tultimos 10 afos.

Entre estos paises o estados tenemos: los restau-
rantes del Estado de California (desde 1995); los ba-
res, restaurantes y hoteles de la ciudad de Nueva
York (desde 1995); los bares y restaurantes de Co-
lumbia Britdnica (desde 2001); los pubs y restauran-
tes de Irlanda, Noruega, Italia y Suecia (2004-2005).

sHa ocurrido algo semejante en estos paises? ;Qué
decian los augurios?. En California, las campafas
alarmistas de la hosteleria anunciaron pérdidas del
30% del volumen de negocio. Sin embargo en Cali-
fornia el negocio hostelero aument6 su facturacién
entre 1995 y 2000.

-
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En la ciudad de Nueva York los augurios fueron se-
mejantes pero los beneficios de los hoteles y el turis-
mo en Nueva York aumenté entre 1995 y 1999 segtn
la New York City Convention & Visitor’s Bureau. En
ese mismo periodo los beneficios declarados al fisco
por los propietarios de bares y restaurantes de la ciu-
dad de Nueva York se incrementaron en un 9%.
Mientras tanto, la prevalencia de tabaquismo en esta
ciudad descendié un 11 % seguin datos de Instituto del
Cancer “Roswell Park”. Entre 1995 y 2000 se crearon
en la ciudad de Nueva York 12.000 puestos de trabajo
netos en la hosteleria mientras en el resto del estado
se perdian puestos de trabajo a pesar de no haber le-
yes reguladoras. En Columbia Britdnica (Canadd), la
prohibicién no afect6 negativamente las tendencias
estructurales en los bares y cafeterias en el periodo
2001-2003, observandose un repunte de beneficios
tras pérdidas en los tres anos anteriores a la Ley.

En Bélgica, segin public6 HORECA (Organizacion
internacional del sector de hoteles, restaurantes y ca-
feterias), una Ley parecida a la irlandesa ocasionaria
la pérdida de 20.000 a 40.000 puestos de trabajo, pe-
ro segun la pdgina web de la propia patronal sélo tra-
bajan en este sector 14.183 personas. La industria
hostelera de Luxemburgo sentencié en una rueda de
prensa : “Es un hecho que los pubs de Irlanda han
perdido un 20% de sus beneficios”. Pero segun datos
oficiales hechos publicos en el informe del gobierno
irlandés, a partir de los datos de la “Oficina Central
de Estadisticas” de Irlanda, en este pais, se lleva pro-
duciendo una caida en el volumen de ventas de los
pubs/bares desde 2001. Asi la caida de la facturacién
en 2003 fue de un 4,2%; la caida en 2004 llego a al-
canzar un 4,4 % ; mientras que la caida en 2005 —un
ano después de la aplicacién de la Ley en mayo de
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En ningln pais del mundo las leyes de este tipo han su- En resumen:

puesto pérdidas para el sector de la hosteleria.

Tampoco en Irlanda o en Italia, a pesar de que informacio-
nes imprecisas y de fuentes poco fiables intenten decir lo
contrario.

= Los sistemas basados en ventilacion, renovacion o depuracion de
aire son inefectivos para eliminar los téxicos del humo tabaco.

= La industria tabacalera presenta estas alternativas —a través de
organizaciones y empresas interpuestas— para eludir las leyes

reguladoras.

= Cuando politicos y planificadores sanitarios hablan con las orga-
nizaciones de hosteleria deben saber que en realidad estan ne-
gociando con la industria tabacalera y, por tanto, actuar en con-
secuencia, en defensa de la salud publica y del interés general.

= El CNPT tiene serias dudas de la honestidad y responsabili-
dad social de algunas organizaciones de hosteleria y hay in-
dicios que ponen en duda el papel independiente de dichas
organizaciones.

Ningun gobierno legislaria contra los intereses de un sector
tan relevante para la economia y para el bienestar de sus ciu-
dadanos como son los sectores de la restauracion y del ocio.

2005— se redujo al 3,3%. Segtn los expertos, esta
caida de las ventas en Irlanda y otros paises obedece
a una razon que no tiene nada que ver con las regu-
laciones del tabaco: la gente compra las bebidas en

las tiendas y las consume en su casa, o en la calle, en

mayor medida que afhos atrds. Por otro lado, y segin
las mismas fuentes oficiales, el turismo en Irlanda
entre los anos 2003 y 2004, crecié en un 3,2% (Ofici-
na Central de Estadisticas, febrero 2005).

El efecto de la Ley reguladora del uso del tabaco en
Noruega en la facturacion de bares y restaurantes ha
sido neutro segin evaluaciones independientes publi-
cadas en mayo de 2005. En general el 76% de los nor-
uegos han seguido acudiendo a los negocios hosteleros
igual que antes de la Ley, mientras un 12% han acudi-

de que habria conflictos con la entrada en vigor de la
ley mientras que, después de su aplicacién, sélo el
13% de los noruegos siguen teniendo esta percepcion.

En 2003, investigadores australianos y norteameri-
canos revisaron todas las evaluaciones de los efectos
de las leyes del tabaco en la hosteleria, encontrando
sélo 21 estudios independientes, rigurosos y fiables.
No habia un solo estudio que demostrara prejuicios
para la hosteleria.

do menos y otro 12% ha acudido mds. Es decir, por
cada cliente que pierden ganan uno nuevo. Puesto que
la mayoria de noruegos no fuma (75%), lo normal es
que los negocios vayan al alza en vez de a la baja. Por
otra parte, el 74% de la poblacién tenia la percepcién

Para saber mas

Si desea ampliar informacién: www.cnpt.es
Si quiere consultar documentos muy comprometedo-
res, visite: www.tobaccoscam.ucsf.edu
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