MDECIDE Rekommendationsformulér

Fraga: Bor rokning begridnsas pa allmanna platser utomhus?

Problem: Allmanheten utsatts for passiv rok pa allmanna platser utomhus. Att andas in andras tobaksrok innebar
exponering for samma substanser som en person som roker. Utover eventuell padverkan pa hélsan fran den passiva roken
paverkas ocksa barns normer kring rokning av att vistas i miljoer dar andra roker.

Insats: Inforande av rokfria allmanna platser utomhus.

Jamforelse: Att inte infora fler rokfria allmanna platser.

Arena: Utomhus i Sverige.

Utfall: Attityder (acceptans) till rokfria miljoer, rokprevalens och insjuknande i sjukdomar relaterade till rokning.

KRITERIER BEDOMNING FORSKNINGSSTOD OCH OVRIG INFORMATION

Det finns idag mycket begransad kunskap om halsoeffekter av passiv rékning utomhus och det finns inga nivaer
som kan anses som sakra. (1, 2) En sammanstallning av litteraturen om férekomst och spridning av
tobaksrokspartiklar utomhus visar att: 1) rékning orsakar en forhojd partikelkoncentration som avtar med okat
avstand fran rokkallan; 2) férhojda partikelkoncentrationer har uppmatts i allmanna utomhusmiljéer dar rokning
forekommer, som till exempel uteserveringar, gagator och entréer. (3) Passiv rokning inomhus 6kar risken for
hjartsjukdom, stroke, lungcancer och irritation i ndshalor hos vuxna. Barn till kvinnor som exponerats for passiv
rokning under graviditeten har lagre fodelsevikt jamfért med andra barn och barn som exponeras under
Arproblemet | Nej Sannolkt Osikert Samolikt Ja | Varernr = UPPVAXten har 6kad risk for pl6tslig spadbarnsdod, sjukdomar i mellandrat, sjukdomar i luftvagarna och minskad
allvarligt? inte a lungkapacitet. (4)

oo o o o

PROBLEM

Barn ar sarskilt kansliga for alla typer av yttre miljoféroreningar. (5) Barn har en hégre andningsfrekvens an
vuxna och far darfor i sig mer tobaksrok i forhallande till sin kroppsvolym. Utover de direkta skadeverkningarna
fran den passiva roken okar ocksa risken att barn borjar roka om de vistas i miljoer dar andra roker. (6)
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Ar manga

ménniskor
berorda av
problemet?

Nej

O

Sannolikt ~ Osékert ~ Sannolikt  Ja

inte

O

O

Ja

O o

\ Varierar

| en undersokning om passiv rokning som genomférdes i september 2013 svarade deltagarna pa hur ofta de
exponerades for passiv rok utomhus pa specifika allménna platser. (7) Figuren nedan sammanfattar
intervjupersonernas svar.

Hur ofta utsiitts du for andras tobaksrok utomhus?

Utanfor en offentlig entré. till exempel till en affir, ett
képcentrum eller en vardcentral?

I anslutning till kollektivtrafiken, till exempel pi en
busshallplats eller tagperrong?

:
|
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i |
I en park. badplats, lekpark? I:l:l
i
|
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|
. |
|

Pa en uteservering, till exempel café, restaurang, bar,
kiosk?

Pi trottoar eller gigator?

Pa utomhus sportanligening. arena, festivalomrade? D:I

0 10 20 30 40 50 60 %

| B Varje dag [0 Nigon gang 1 veckan [0 Nigon ging 1 manaden |

Andelen som exponerades for passiv rok var hogst i den yngre aldersgruppen (16-34 ar). Tjugosex procent av
foraldrar till barn under 18 ar ansag att det var svart att skydda sina barn fran passiv rok utomhus och 24
procent av vuxna tyckte att det var svart att skydda sig sjalva. (7)
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FORTJANSTER & RISKER ASSOCIERADE MED INSATSEN

PICO 1

, , ) , , Utfall Riskforandring Vetenskapligt underlag = Kvalitet pa evidensen
Nej ~ Sannolikt ~ Osékert Sannolikt Ja : Varierar
inte Ja
O 0O O o O 0O PICO-fraga 1: Minskar rékningen i befolkningen dar rokfria miljéer inforts jamfort med dér rokfria miljoer inte inforts?
" PICO 2 . e . - a .
Ar de . ) . . . Narrativ sammanstalining visar ingen En systematisk litteraturdversikt. . Oversikten &r bedémd och
" Nej  Sannolikt ~ Osékert ~Sannolikt Ja | Varierar " . . . . -
forvéantade inte Ja Rékprevalens evidens for en reduktion men Narrativ analys. Ingen godkénd med
onskade O O 0 O O 0O underlaget &r begrénsat. metaanalys tillganglig. (8) granskningsmallen AMSTAR
effekterna
stora?
PICO-fraga 2: Gor inforandet av rokfria allménna platser att befolkningen dér detta inforts blir mer positiva till rokfria miljoer jamfort med
PICO 3 befolkningen pa platser dar rokfria miljoer inte inforts?
Nej  Sannolikt ~ Osakert ~Sannolikt Ja Varierar
inte Ja Narrativ sammanstalining visar att En systematisk litteraturdversikt. : Oversikten &r bedémd och
O 0O O o o o Attityder till rokfria miljoer acceptansen och stodet for rokfria Narrativ analys. Ingen godkand med
miljder okade efter inforande. metaanalys tillganglig. (8) granskningsmallen AMSTAR
PICO-fraga 3: Minskar rokfria allménna plaster risken att drabbas av sjukdom/besvér bland befolkningen jamfort med icke rokfria allméanna
platser?
o . —_— Oversikten ar beddmd och
. N Relativ risk: En systematisk litteraturdversikt. -
PICO 1 Akut hiirtsjukdom 0,85 (95 % KI 0,82 tll 0,88) Metaanalys. (9) B e STAR
Nej  Sannolikt ~ Osékert ~ Sannolikt Ja Varierar 9 g
inte Ja
) N i o Oversikten ar beddmd och
Ar de o O o o o o Annan hjirtsjukdom * (F){%I?t(l\é ;E/I:.Kl 4411085 '\Eﬂr; ts;]y;rztaelIr;:xtl%()Iltteraturovers|kt. godkénd med
fo__rvalr(ltzde : : : : granskningsmallen AMSTAR
odnskade
effenlf)terna PICO 2 . . ) )
Sma Nej  Sannolikt ~ Osékert ~Sannolikt Ja | Varierar a . Relativ risk: En systematisk litteraturdversikt. Overﬁlkten ar bedomd och
inte Ja Cerebrovaskulara sjukdomar 0,81 (95 % KI 0,70 tll 0,94) Metaanalys. (9) godkénd med
O 0O ] O 0O 0O ' ’ ' ' granskningsmallen AMSTAR
PICO 3 Oversikten ar beddmd och
Nej ~ Sannolikt ~ Osékert ~Sannolikt Ja | Varierar . . . % Relativ risk: En systematisk litteraturdversikt. vers| ten ar bedomd od]
ine Ja Sjukdomar i andningsorganen 0,76 (95 % KI 0,68 till 0,85) Metaanalys. (9) 9°dka|:‘0.' med lon AVSTAR
O 0O ] 0O 0O 0O granskningsmallen

*For definition av utfall - se referens
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PICO 1
Mycket Lag  Maéttlig  Hog Ingen Varierar
lag evidens
O O O O O O PICO-fraga 3 forts.
PICO 2 Oversikten &r beddmd och
Mycket  Ldg  Mttig HGg : Ingen : Varierar Sjukhusinlaggning av barn pa Riskforandring:-10,10% (95 % Kl -15,20 | En systematisk litteraturdversikt. versikten ar bedomd oc
lag evidens * o QOdkand med
. grund av astma till -5,00) Metaanalys. (10) .
Hur &r O O 0O O O O granskningsmallen AMSTAR
sékerheten i
de bedémda
PICO 3 .
effekterna? G .
Mycket ~Lag  Matlig Hog . Ingen  Varierar Laa fodelsevikt * Riskforandring: En systematisk litteraturdversikt. Og:;:zme%:(; bedomd och
lag evidens 9 -1,70 % (95 % K1 -5,10 till 1,60) Metaanalys. (10) granskningsmallen AMSTAR
o o oo o O
PICO1 o . —— Oversikten ar beddmd och
. ) . . . NPT, Riskforandring: En systematisk litteraturdversikt. -
) Nej ~ Sannolikt  Osékert Sannolikt Ja | Varierar Fortidig fodsel * | 0 o Kl e godkand med
ir de inte Ja 10,40 % (95 % Kl -18,80 till -2,00) Metaanalys. (10) granskningsmallen AMSTAR
forvintade O O O o o 0O
onskade
effekterna PICO 2
S_?ora,, ! Nej  Sannolikt ~ Osékert Sannolikt Ja i Varierar
forhallande inte Ja
till de
oonskade 0o O 0o o . CE 1o
effekterna? For definition av utfall - se referens
PICO 3
Nej  Sannolikt ~ Osékert ~Sannolikt Ja : Varierar
inte Ja
o O O O O 0O
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) Resursbehovet initialt: lagstiftning, implementering och utvardering, inklusive informationsinsatser till
Ar behovet av Nej Samnoikt  Osikert Samnolkt Ja | vaierr | @llmanheten, lansstyrelser, kommuner och andra berérda aktérer. Kommunerna kan komma att behéva utéva
L:?:ﬁrlglgékap, - ;”:"e - 5 - - tillsyn p3 de aktuella platserna.
personal) lagt? ‘
Resursbehovet pa langre sikt: tillsyn och fortsatt utvardering.
Inforandet av rokfritt inomhus paverkar insjuknandet i ett flertal olika sjukdomar, fér vuxna saval som for barn.
% Manga av dessa sjukdomar star for en stor del av sjukdomsbérdan i Sverige.
[m]
§ Matningar av rokprevalensen i Ottawa, Kanada, har visat en minskning fran 14,7 procent 2011 till 11,9 procent
2 2013. Minskningen ar statistiskt signifikant och sammanfaller i tid med inférandet av rokfria utemiljéer. (11)
ﬁ Ar kostnaden lag i Nej Sannoikt Osikert Sanmolit Ja | Varierar Det gar inte att utesluta att andra atgarder och férandringar i samhallet kan ha haft betydelse fér minskningen.
“ relation till det inte Ja
forvéntadeutfallet?  [1 01 00 0O 0O O Berakningar avseende samhillsbesparingar till féljd av inférandet av rokfritt utomhus har inte genomforts.
Men det finns god vetskap om att minskad rékprevalens innebar samhallsnytta.
Det finns inga indikationer pa att restaurangbranschen i Sverige har drabbats av negativa ekonomiska
konsekvenser till foljd av rokforbudet pa restauranger och andra serveringsstallen inomhus som inférdes 2005.
(12)
Tillgangligheten till allmanna platser for personer med till exempel allergier, astma eller kansliga luftror
paverkas av forekomsten av passiv rok pa dessa platser. Insatsen skulle kunna leda till en 6kad tillgénglighet
< och jamlikhet i samhallet.
§ Hur péverkar Reducerad Sannolikt Osékert Saﬁnolikt Okad Varierar
o insatsen jamlikhet i reducerad Okad Folkhdlsomyndighetens enkéat Halsa pa lika villkor visar att yngre personer (16-29 ar) och personer med enbart
é halsa? O O O O O O grundskoleutbildning exponeras for passiv rék inomhus i hogre utstrackning dn dldre personer och personer
s med gymnasial — eller eftergymnasialutbildning. Inga stora skillnader sdgs mellan man och kvinnor. (13) Aven i
den undersdkning som Statens folkhalsoinstitut 14t géra 2013, om passiv rok utomhus, framkom att yngre
personer oftare ansag sig exponerade men ingen tydlig skillnad observerades baserat pa utbildningsniva. (7)
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ACCEPTANS

Stodet for rokfritt pa allmanna platser utomhus ar starkt. Starkast ar stodet for rokfritt vid offentliga entréer
och plaster dar man véntar pa kollektivtrafiken. | tabellen nedan presenteras andelen positiva till rokfritt pa
olika platser utifran den ovan ndmna undersdkningen om passiv rék utomhus. (7)
Plats Andel positiva till att platsen ska
vara rokfri
Offentliga entréer 85 %
Hallplatser, perronger och andra platser i anslutning till kollektivtrafik 70 %
Af insatsen , Parker, badplatser och lekplatser 61 %
vérderingsmassigt Nej ~ Sannolikt  Osékert  Sannolikt Ja : Varierar U - 61 %
acceptabel for de inte Ja teserveringar 0
flesta aktorer? O O O o o O Sportanlaggningar, arenor och festivalomraden 59 %
Trottoarer och gagator 25%
Aven bland ungdomar finns stod for inforandet av rokfria miljder utomhus. Ar 2009 angav 71 procent att de
ansag att rokning pa uteserveringar bor vara forbjudet. (14)
| Sverige har olika aktorer pa eget initiativ paborjat arbetet med att infora rokfria miljoer utomhus. Genom
personlig kommunikation med ANDT-samordnare har det framkommit att till exempel fotbollsarenan
Finnvedsvallen i Jonkoping och en uteservering i Pitea ar rokfria. Ett kopcentrum i Balsta har infért en rokfri
zon kring centrumet och hogskolebiblioteket i Jonkdping har en rokfri entré.
Tar insatsen hénsyn Nej  Sannolikt ~ Osékert  Sannolikt  Ja Varierar | huvudsak bor tva perspektiv beaktas:
till individens ratt till inte Ja 1) Personer som utsattas for passiv rok mot sin vilja
sjdlvbestimmande? = [1 [ O o o o 2) Personer vars mojlighet att roka begransas
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Om insatsen ar mojlig att genomféra ar nara knutet till om insatsen ar varderingsmassigt acceptabel for
aktorer som berors. Stodet ar idag hogt bland allmanheten for rokfria miljoer.

Det ar juridiskt mojligt att infora rokfria miljoer utomhus och idag finns redan reglerade utomhusmiljoer, till

exempel skolgardar. Det som rent praktiskt skiljer inomhus- respektive utomhusmiljéer ar att inomhusmiljéer

Ar insatsen méili har en naturlig avgransning i sjdlva lokalen medan en avgrdansning av en utomhusmiljo ofta behdver beskrivas.
. J1g Nej  Sannolikt ~ Osékert ~Sannolikt Ja | Varierar

att genomfora? inte Ja

0O 0O 0 O O 0O Insatsen ar i linje med de dtgarder som foreskrivs enligt artikel 8 i Ramkonventionen om tobakskontroll; att

: infora effektiva atgarder for att skydda mot exponering for tobaksrék pa arbetsplatser inomhus, allmanna

transportmedel, offentliga platser inomhus och i férekommande fall andra offentliga platser. (15)

| Ontario, Kanada, gick inférandet av rokfria miljoer relativt Iatt, konstaterade berdrda tjansteman. Arbetet
med att fa allmanheten och berdrda aktorer redo for forandring ansags redan gjort i och med inférandet av
rokforbud pa allmanna platser inomhus. (11)

Om insatsen ar langsiktigt hallbar ar, liksom om den ar mojlig att genomféra, knutet till om insatsen ar
varderingsmassigt acceptabel for aktorer som berors. Stodet ar idag starkt bland allmanheten for rékfria
miljoer.

GENOMFORBARHET

Utvarderingar av rokforbud pa restauranger och andra serveringsstallen inomhus, som genomfordes 2005, har
visat att den omedelbara foljsamheten var hog. Till exempel konstaterades enbart elva 6vertradelser under

Arinsatsen hallbar | @ Senrolkt Osakert - Samnolit - Ja Varerar totalt 1 163 tillsynsbesok i 47 kommuner direkt efter inférandet av rokférbudet (férsta hilften av juni manad).
pa lang sikt? O O 0 O 0O 0 (16) Under resterande del av ar 2005 var foljsamheten fortsatt hog och 80-89 procent av kommunerna ansag

att férbudet uppratthallits i mycket hog grad. (17) Allmanhetens attityder har varit 6vervagande positiva till
rokforbudet. Attio procent angav att de gick ut lika ofta som tidigare, 10 procent gick ut oftare medan 5
procent angav att de gick ute mer séllan. (12)

Det finns inga indikationer pa att restaurangbranschen har drabbats av negativa ekonomiska konsekvenser till
foljd av rokforbudet inomhus pa restauranger och andra serveringsstéllen. (12)
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Fraga: Bor rokning begransas pa allmanna platser utomhus?

Avvégda konsekvenser

Odnskade konsekvenser Odnskade konsekvenser évervager Balansen mellan Onskade konsekvenser

Onskade konsekvenser

Gvervéger klart dver sannolikt dver dnskade och o6nskade Gvervéger sannolikt 6ver dvervéger klart bver
onskade konsekvenser onskade konsekvenser konsekvenser oonskade konsekvenser oonskade konsekvenser
i de flesta miljéer i de flesta miljéer ar oséker i de flesta miljoer i de flesta miljéer
O O O O O
Rekommendation Vi rekommenderar inte insatsen Vi rekommenderar insatsen under vissa Vi rekommenderar insatsen
forutséttningar
O O O
Motivering
Overviganden i
samband med
genomférande
Viktiga
osakerhets faktorer

Uppfdljning och
utvérdering

Forskningsprioriteringar
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