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Forord

Det 6vergripande malet for folkhélsopolitiken ar att skapa samhalleliga
forutsattningar for en god hélsa pa lika villkor for hela befolkningen.
Tobaksrokning ar ett av de storsta folkhalsoproblemen i Sverige och bidrar till
stora sociala skillnader i halsa mellan olika grupper. Arligen orsakar rokningen
uppskattningsvis 100 000 sjukdomsfall och 12 000 dddsfall. R6kning paverkar
aven personer i omgivningen. Att ingen ofrivillig ska utsattas for tobaksrok ingar i
Mal for folkhalsan, en nationell folkhalsopolitisk proposition som antogs av
riksdagen 2003. Rokfria miljcer ar en viktig atgard for att forhindra att ungdomar
borjar roka och okar tillgangligheten till olika miljcer for alla som inte vill eller tal
att utsattas for passiv rokning. Ar 2005 infordes ett forbud mot rékning pa
restauranger och andra serveringsstallen och andelen som exponeras for passiv
rokning minskade.

Passiv rokning ar ett folkhdlsoproblem som lyfts av Varldshalsoorganisationen
(WHO) och da sarskilt i ramkonventionen om tobakskontroll. Enligt konventionen
atar sig parterna att genomfora atgarder for att skydda méanniskor fran tobaksrok.
Vidare forordas i EU:s radsrekommendation om ramkonventionen att
medlemslanderna bor infora atgarder for att minska barns och ungdomars
exponering for tobaksrok och att landerna ska arbeta for att ge skydd mot
tobaksrok pa alla platser som ar tillgangliga for allmanheten.

Statens folkhalsoinstitut, numera Folkhalsomyndigheten, fick 2012 i uppdrag att
utreda och analysera méjliga framtida rokfria miljoer pa allmanna platser dar
passiv rokning forekommer och i synnerhet dar barn vistas. Uppdraget aviserades i
regeringens atgardsprogram for alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken
2011. I uppdraget ingar aven att lamna forslag pa atgarder for att ytterligare minska
den passiva rokningen pa dessa platser. Eftersom rokning inomhus redan ar reglerat
i lag kom uppdraget att fokusera pa allmanna platser utomhus.

Arbetet med uppdraget har innefattat en undersdkning av allménhetens exponering
for tobaksrok och installningar till rokfria miljcer, tva litteraturdversikter, en
sammanstéllning av internationella erfarenheter samt en paneldiskussion med
intressenter.

Projektgruppen har bestatt av utredare Jenny Hansson, Linda Maripuu samt Lina
Wiklander med stod fran enhetschef Anna Jansson. Andra enheter har bistatt med
kunskap och stod for genomférande.
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Sammanfattning

Att ménniskor utsatts for passiv rokning ar ett folkhalsoproblem som lyfts av
Varldshalsoorganisationen (WHO). | enlighet med WHO:s ramkonvention om
tobakskontroll atar sig parterna att genomféra atgarder for att skydda manniskor
fran att exponeras for tobaksrok. Att ingen ofrivilligt ska utséttas for tobaksrok
ingar dven i Mal for folkhalsan, en nationell folkhalsopolitisk proposition som
antogs av riksdagen 2003.

Folkhalsomyndigheten har haft till uppgift att utreda och analysera férekomsten av
passiv rokning pa allménna platser och i synnerhet dar barn vistas. | uppdraget
ingar dven att lamna forslag pa atgarder for att ytterligare minska den passiva
rokningen pa dessa platser. Eftersom rékning inomhus redan &r reglerat i lag kom
uppdraget att fokusera pa allméanna platser utomhus. Arbetet med uppdraget har
innefattat en undersdkning av allménhetens exponering for tobaksrok och
installningar till rokfria miljoer, tva litteraturdversikter avseende rokens spridning
utomhus samt effekter av regleringar pa halsoutfall, prevalens samt stod for rokfria
miljoer. Arbetet innefattade aven en sammanstéllning av internationella
erfarenheter samt en paneldiskussion med intressenter.

Resultaten visar att det férekommer tobaksrok pa de platser som ingatt i
utredningen och att manga upplever sig utsatta for andras tobaksrok pa allmanna
platser utomhus. Vanligast forekommande var exponering vid entréer, pa trottoarer
eller gagator och pa uteserveringar. En fjardedel av dem som har barn under 18 ar
tyckte det ar svart att skydda barnen fran andras tobaksrok utomhus. En majoritet
av deltagarna i undersokningen var positiva till att infora rokfritt pa flera platser
utomhus. | panelen bedémde fem av de sju deltagarna att de 6nskade
konsekvenserna med en begransning av rokningen pa allmanna platser utomhus
Klart 6vervagde (3) eller sannolikt 6vervégde (2) de oonskade konsekvenserna i de
flesta miljéer. Under de senaste 10 aren har rokférbud pa allménna platser utomhus
inforts i ett flertal l&nder.

For att skydda allménheten for passiv rokning behover fler miljoer bli rokfria. |
arbetet med att ta fram forslag pa atgarder for att ytterligare minska den passiva
rokningen i miljoer dar ménniskor exponeras har myndigheten beaktat fyra
kriterier: hur vanlig exponeringen &r, om det finns mdjlighet att dar undvika
exponering, om barn vistas pa platsen och om allménheten ar positiv till
forandringen. Utifran ovan namnda kriterier anser myndigheten att det finns goda
skal att, som en del i ett samlat tobaksforebyggande arbete, med legala medel
infora rokfria allmanna platser utomhus. Skal bedoéms finnas géllande entréer till
byggnader som allmanheten har tilltrade till, platser dar allmanheten vantar pa
kollektivtrafik, uteserveringar samt lekplatser, sportanldggningar och arenor
utomhus som allménheten har tilltrade till. Myndighetens beddmning &r att de
positiva effekterna med stor sannolikhet skulle 6vervéiga de negativa. Ett inférande
av en reglering som hanterar ett rokforbud pa dessa platser kréaver ytterligare



juridisk analys. Atgarden méste atfoljas av omfattande informationsinsatser,
generella och riktade, samt av riktad tillsyn och utvardering.
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Summary

The fact that people are exposed to passive smoking is a public health problem
being highlighted by the World Health Organization (WHO). In accordance with
the WHO Framework Convention on Tobacco Control, the parties undertake to
implement measures to protect people from being exposed to tobacco smoke. That
nobody should be exposed to tobacco smoke involuntarily is also a part of the
Targets for public health, a national public health policy bill which was adopted by
the Riksdag in 2003.

The Public Health Agency of Sweden has been commissioned to investigate and
analyze the presence of passive smoking in public areas and particularly where
children are present. The commission also involves providing proposals for
measures to further reduce passive smoking in these areas. As indoor smoking is
currently already regulated by the law, the commission entailed focusing on
outdoor public places. The work on the commission has entailed an examination of
the public's exposure to tobacco smoke and approaches to smoke-free
environments, two literary surveys on the spread of smoke outdoors and effects of
regulations on health outcomes, prevalence and support for smoke-free
environments. The work also entailed a compilation of international experiences
and a panel discussion with stakeholders.

Results show that there is tobacco smoke in places which were included in the
investigation and that many feel that they are exposed to the tobacco smoke of
others in public places outdoors. The most common was exposure by entrances, on
pavements or pedestrian streets as well as open-air cafés/restaurants. One fourth of
those who have children below the age of 18 believe that it is difficult to protect the
children from the tobacco smoke of others outdoors. A majority of participants in
the survey and panel were positive towards introducing smoke-free zones outdoors
in several places. Over the last 10 years smoking has been banned in outdoor
public areas in a number of countries.

Protecting the public from passive smoking necessitates that more environments
become smoke-free. In the work on preparing proposals on measures for further
reducing passive smoking in environments where people are exposed, the agency
has taken four criteria into consideration: how common the exposure is, whether it
is possible to avoid exposure there, whether children are present in the area and
whether the public is positive towards the change. Based on the afore-mentioned
criteria, the agency believes that there are good reasons to introduce smoke-free
places outdoors as a part of coordinated tobacco prevention work with legal means.
It is deemed that there are reasons for entrances for buildings which the public has
access to, areas where the public waits for public transport, open-air
cafés/restaurants and playgrounds, sports grounds and arenas outdoors which the
public has access to. The agency assesses that there is a large probability of the
positive effects outweighing the negative ones. However, such handling
necessitates further legal analysis than that which has been addressed in this report



for forms of legislative measures which are appropriate to introduce. The measures
must be accompanied by extensive information initiatives, general and targeted,
and by targeted supervision and evaluation.
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Inledning

Passiv rokning éar ett folkhdlsoproblem som lyfts av Varldshalsoorganisationen
(WHO) och da sarskilt i ramkonventionen om tobakskontroll (1). Malet med
konventionen &r att skydda nuvarande och kommande generationer fran hélso- och
miljomaéssiga, sociala och ekonomiska konsekvenser av tobaksbruk och exponering
for tobaksrok. Konventionen ger parterna en ram for sin tobakskontroll for att
minska tobaksbruket och exponeringen for tobaksrék. Enligt ramkonventionen atar
sig parterna att genomfora atgarder for att skydda manniskor fran att exponeras for
tobaksrok. Vidare forordas i EU:s radsrekommendation om rékfria miljoer att
medlemslanderna bor infora atgarder for att minska barn och ungdomars
exponering for tobaksrok och att landerna ska arbeta for att ge skydd mot
tobaksrok pa alla platser som ar tillgangliga for allménheten (2).

Forutom internationellt viktiga styrdokument &r folkhalsopropositionen fran 2003
vagledande dar malomrade 11 bland annat innefattar samhalleliga insatser inom
tobaksomradet for att minska tobaksbruket (3). Till det 6vergripande malet har
aven fyra delmal faststallts:

e en tobaksfri livsstart fran ar 2014
e en halvering till r 2014 av antalet ungdomar som bérjar roka eller snusa

e en halvering till r 2014 av andelen som roker bland de grupper som roker
mest

e ingen ska ofrivilligt utséttas for rok i sin omgivning

Som en konkretisering till folkhalsopropositionen beslutade regeringen 2011 om en
ANDT-strategi (4). | strategin finns langsiktiga mal gallande tobak som syftar till
att tillgdngen ska minska, skyddande av barn mot skadliga effekter av tobak och att
antalet barn och unga som bérjar anvanda eller debuterar tidigt med tobak ska
successivt minska. Vidare beskriver strategin betydelsen av att minska antalet
personer som utvecklar skadligt bruk, missbruk eller beroende av tobak samt
antalet doda och skadade pa grund av sitt eget eller andras bruk av tobak ska
minska.

Folkhalsomyndighetens uppdrag har varit att utreda och analysera férekomsten av
passiv rokning pa allmanna platser, i synnerhet dar barn vistas, och lamna forslag
pa atgarder for att ytterligare minska den passiva rékningen pa dessa platser. |
uppdraget ingar att

e ge en fordjupad bild av i vilka miljéer personer riskerar att utsattas for
passiv rokning och vilka miljéer de helst ser som rokfria

e gesvar pa i vilken grad manniskor utsétts for passiv rokning i olika miljoer

e redovisa en evidensbaserad kunskapsoversikt dver forskning om rokfria
miljoer



beskriva erfarenheter fran lander som har infort mer restriktiva lagar om
rokfria miljoer

redovisa en konsekvensanalys av de forslag pa atgarder myndigheten
lamnar
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Bakgrund

Hur ménga i Sverige roker?

Fran 1980-talet har andelen som réker minskat i den vuxna befolkningen men de
senaste aren har minskningen avstannat. Vid samtliga tre matningar aren 2011-
2013 har andelen som uppger att de roker i befolkningen varit 11 procent. Ungefér
lika manga uppger att de roker da och da (5).

Majoriteten av de som roker dagligen finns i aldersgruppen 45-64 ar och det ar
vanligare bland personer med kortare utbildning, arbetsldsa och personer med
sjukpenning. Bland unga i arskurs 9 uppgav 12 procent av pojkarna och 16 procent
av flickorna att de roker, varav ca 3 procent roker dagligen (2,8 procent pojkar
samt 3,5 procent flickor) (6).

Rokning &r i dag en av de enskilt storsta orsakerna till sjukdomsbdrdan globalt och
i Sverige utgor tobaksrokning den fjarde storsta riskfaktorn for icke smittsamma
sjukdomar (7). Socialstyrelsen berdknar att 100 000 personer per ar insjuknar i
rokrelaterade sjukdomar pa grund av egen rékning och att tobaksrékning dodar 12
000 personer som roker varje ar i Sverige, vilket motsvarar 13 procent av den totala
sjukdomsbdrdan. Tobaksanvandandet i varlden beréknas resultera i en miljard
dodsfall under detta arhundrade.(8).

Exponering for passiv rokning

Passiv rokning innebér exponering for andras tobaksrok. Det kallas aven
milj6tobaksrok. Detta inkluderar bade den rék som den som roker andas ut och
sidoroken som uppkommer vid forbranningen av cigaretten (9). Att andas in andras
tobaksrok innebar exponering for samma cancerogena och toxiska substanser som
en person som réker, men i mindre grad (10).

Andelen av befolkningen som 2013 uppgav att de utsattes for passiv rokning
inomhus, i bade reglerade och oreglerade miljoer, var 17 procent. Fyra procent av
befolkningen utsattes i allménna inomhusmiljéer. Det ar vanligare att utsattas i
yngre aldrar an i 6vriga aldersgrupper (5). Som for rékning finns sociala skillnader
i exponering dven for passiv rokning (5).

Avseende utsatthet for passiv rokning utomhus visade en undersokning fran 2013
att mer &n hélften av den vuxna befolkningen utsatts for passiv rokning utomhus
minst en gang i manaden, varav fler man &n kvinnor (57 respektive 52 procent)
(12).

Barns exponering fér passiv rokning

Andelen barn i Sverige som har minst en forélder som roker dagligen har minskat i
samtliga aldersgrupper fran ar 2003 till ar 2011 (12). Exempelvis har andelen 4-
aringar med minst en foralder som roker minskat fran 18 procent 2003 till 9,6



procent 2011. Skillnaderna ar stora mellan barn beroende pa foraldrarnas
utbildningsniva.

Andelen barn till rokande foraldrar med universitetsutbildning var 2011 5 procent,
en halvering fran 2003. Samtidigt var andelen barn till rékande foraldrar med
enbart grundskoleutbildning i det narmaste oférandrad, fran 39 procent 2003 till
38 procent 2011. Det finns ocksa tydliga regionala skillnader i barns exponering
(12).

Tjugoatta procent av ungdomarna i enkatstudien »Tondringar om tobak” angav
2009 att de utsatts for andras rok vid busshallplatser minst en gang i manaden och
7 procent utsattes dagligen. Andra platser dar ungdomarna uppgav att de utsattes
minst en gang i manaden var tagstationer (15 procent), hemma (14 procent),
balkonger (10 procent) och i privata bilar (3 procent) (13).

Halsorisker med passiv rokning

Det finns inte nagra nivaer av passiv rokning som kan anses ofarliga (14, 15) men
riskerna minskar med avtagande exponering. Hos vuxna finns ett samband mellan
exponering och en 6kad risk for hjartsjukdom, lungcancer, stroke och irritation i
nashalorna (16). Utover de sjukdomar dar det finns tillrackligt vetenskapligt
underlag for att tala om ett orsakssamband finns indikationer for ett samband med
de femtiotal andra rokrelaterade sjukdomarna, till exempel brostcancer.

| Sverige beraknas passiv rékning arligen orsaka 5-10 fall av lungcancer hos
personer som aldrig rokt dagligen, samt ungefar 400 fall av hjart-karlsjukdom
bland personer som inte roker eller har rokt tidigare (17).

Passiv rokning paverkar ocksa direkt halsan hos vissa grupper. Till exempel uppger
nastan hélften av de vuxna med astma att de under det senaste aret upplevt
astmabesvar nér de har vistats i rokiga miljoer. Besvaren dr vanligare bland
kvinnor &n bland man. Aven bland personer som inte har en astmadiagnos, men
daremot langdragen snuva ar det vanligt att man fatt andningsbesvar vid vistelse i
rokiga miljoer (17).

Halsorisker for barn som utsatts for andras tobaksrok

Att utsattas for tobaksrok paverkar barns halsa negativt och det galler d&ven under
fostertiden. Gravida som utsatts for passiv rokning har en forhojd risk att foda barn
med en lag fodelsevikt (< 2 500 g) (16, 18). Man har uppskattat att barnen i snitt
véger 3040 gram mindre &n barn till kvinnor som inte utsatts for passiv rékning
under graviditeten (19). Det finns ocksa ett tydligt samband mellan passiv rokning
och plotslig spadbarnsddd (16, 18). Barn som bor i ett hushall dar en eller flera
personer roker har en mer &n fordubblad risk att do i plotslig spadbarnsdod (19).

Passiv rokning okar aven barns risk att drabbas av astmaliknande symtom (hosta,
slem i luftvégarna, rosslande andning och andndd) (16) samt nedre
luftvagsinfektioner (16, 18). UtGver de sjukdomar dar det finns tillrackligt
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vetenskapligt underlag for att tala om ett orsakssamband finns indikationer for ett
samband med en rad andra sjukdomar, till exempel astma.

I barnens miljohalsoenkat 2011 (20) uppgav cirka 40 procent av barnen med astma
(4- och 12-aringar) att de upplevt obehag av tobaksrok under de senaste
3 manaderna, jamfort med cirka 22 procent av barnen utan astma.

Styrdokument pa tobaksomradet

Den svenska lagstiftningen pa tobaksomradet bygger pa tobakslagen som tradde i
kraft 1 juli 1993 (1993:581). Lagen innehaller regler om begransning av rokning i
vissa lokaler (inklusive vissa omraden utomhus), en rokfri arbetsmiljo,
varningstexter och innehallsdeklarationer pa forpackningar, begransningar av
handel och marknadsforing samt produktkontroll av tobaksvaror. Under perioden
1994-2014 har riksdagen antagit flera lagforslag som har kompletterat eller
forandrat tobakslagen, bland andra rokforbudet pa skolgardar 1994 samt
rokforbudet pa restauranger och andra serveringsstallen 2005. | dag ar det enligt
tobakslagen inte tillatet att roka pa foljande platser i Sverige:

1. ilokaler som &r avsedda for barnomsorg, skolverksamhet eller annan
verksamhet for barn eller ungdom samt pa skolgardar och pa motsvarande
omraden utomhus vid forskolor och fritidshem

2. i lokaler som ar avsedda for hélso- och sjukvard

3. ilokaler som ar avsedda for gemensamt bruk i bostdder och inrattningar
med sérskild service eller vard

4. pafardmedel i inrikes kollektivtrafik eller i lokaler och andra utrymmen
som &r avsedda att anvandas av den som reser med sadana fardmedel

5. restauranger och pa andra serveringsstallen, utom nar servering sker
utomhus

6. iandra lokaler, &n sddana som avses i 1-5, som anvands nar en allmén
sammankomst eller en offentlig tillstallning, (2 kap. 1-3 § ordningslagen
(1993:1 617), anordnas

7. iandra lokaler, &n sddana som avses i 1-6, om allmanheten har tilltrade till
lokalerna

8. i ett visst antal av de rum eller liknande som upplats i hotell och andra
inrattningar dar tillfallig bostad yrkesméassigt upplats.

Ar 2005 godkénde riksdagen WHO:s ramkonvention om tobakskontroll.
Konventionen &r global men ger landerna mojlighet att anpassa atgarderna efter
sina nationella forutsattningar. Ramkonventionens artikel 8 handlar om att
begransa exponeringen for tobaksrok. Har framgar att landerna forbinder sig att
infora rattsliga och administrativa atgarder for att skydda befolkningen fran



tobaksrok pa arbetet, allmanna transportmedel och offentliga platser inomhus samt
i vissa fall andra offentliga platser.

I WHO:s riktlinjer for skydd mot tobaksrok antagna 2007 (21), framkom att det
kravs lagstiftning for att skydda manniskor mot exponering av tobaksrék da
frivilliga regler for rokfrihet upprepade ganger visat sig vara ineffektiva och gett
otillrackligt skydd. Lagstiftningen bor vara enkel, klar och utformad s att
efterlevnaden kan kontrolleras. Det framkom aven att skyddsatgarder kravs, i
forekommande fall, pa offentliga platser utomhus eller delvis utomhus (punkt 27)
(21).

| dag &r det, enligt tobakslagen i Sverige, den som dger eller disponerar en lokal, ett
annat utrymme eller ett omrade utomhus som svarar for att rokforbudet foljs.
Kommunen som omedelbar tillsynsmyndighet har, enligt 19 a och 20 § tobakslagen
(1993:581), mojlighet att meddela de forelagganden eller férbud, med eller utan
vite, som behdvs for att lagen ska foljas.

| EU-radets rekommendationer fran 2009, som bygger pa artikel 8 i WHO:s
ramkonvention och WHO:s riktlinjer fran 2007, star det bland annat att
medlemslanderna rekommenderas bland annat att infora atgarder for att minska
barns och ungdomars exponering for tobaksrok (21) och att ge skydd mot
tobaksrok pa alla platser som ér tillgangliga for allméanheten (21).

Erfarenheter av rokfria allmanna platser inomhus

WHO uttrycker att rékfria miljéer inomhus innebar ett skydd for dem som inte
roker fran att utsattas for passiv rokning och ar aven ett stod for dem som vill sluta
roka. De rokfria miljoerna bidrar till att farre cigaretter blir rokta och minskar
risken for aterfall hos dem som slutat (21).

Rokforbud pa restauranger och andra serveringsstallen infordes 2005 och mellan
aren 2004 och 2006 minskade andelen personer som utsattes for passiv rokning pa
offentliga platser. Ar 2004 uppgav 15 procent av mannen och 8 procent av
kvinnorna att de utsattes for passiv rokning i allménna inomhusmiljoer (22).
Motsvarande siffror 2006 var 3 respektive 2 procent (23). Under hésten 2005
bedomde mellan 80-89 procent av kommunerna att rokforbudet pa restauranger och
andra serveringsstéallen uppratthélls i mycket hég grad (24).

En studie infor och efter inférandet av rokfria serveringsmiljoer visade att
personalen pa restauranger, barer, nattklubbar, kasinon och bingohallar minskade
sin exponering for passiv rokning. Nikotinhalten i luften pa serveringsstéllena
minskade mellan de tva tidpunkterna, fran medianvérdet 7.50 pg/metill 0.16 pg/md.

Dessutom minskade andelen personer som utsattes for potentiellt skadliga
nikotinnivaer, motsvarande >0,5 pug/m?, fran 87 procent till 22 procent. Studien
visade ocksa att frekvensen av rapporterade andningsbesvar och dgonirritationer
blev halverad hos de som inte rokte efter inférandet av rokforbudet, Det fanns en
generellt positiv instéllining till lagandringen innan den tradde i kraft, och denna
instélining starktes ytterligare under studieperioden (25).
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Innan rokforbudet pa restauranger och andra serveringsstéllen tradde i kraft gjordes
en baslinjematning dar man tittade péa vad allmanheten ansdg om det kommande
rokforbudet, och i vilken utstrackning de kénde till férbudet. Baslinjemé&tning
foljdes darefter upp 6 manader senare. Malgruppen for bada métningarna var
befolkningen Gver 16 ar. Sex manader efter inforandet av forbudet ansag nio av tio
att det var positivt att restauranger, pubar och caféer var rokfria (26).



Metod

| uppdraget att utreda maéjliga rokfria miljéer pa allmanna platser ingick att ge en
fordjupad bild Gver var personer riskerar att utsattas for tobaksrok, vilka miljoer de
helst ser som rokfria samt i vilken grad de utsatts for passiv rokning. Utéver detta
ombads myndigheten att beskriva forskningsresultat om rokfria miljoer och de
erfarenheter som finns fran lander med restriktivare reglering av rokfria miljoer.
Awvslutningsvis ingick att redovisa en konsekvensanalys av myndighetens forslag
pa atgarder for att minska den passiva rokningen.

| detta avsnitt beskrivs vilka moment som genomférdes inom uppdraget, med syfte,
avgransningar och tillvagagangssatt. En narmare metodbeskrivning av varje
delmoment finns i bilagorna.

Passiv rokning pa allménna platser

Fragan om det férekommer passiv rokning pa allmanna platser avgransades till att
studera de allmanna platser som i dag inte &r reglerade som rokfria. Tva
infallsvinklar valdes: allmanhetens upplevda exponering samt pavisad forekomst
av tobaksrok. Upplevd exponering studerades genom en intervjustudie av ett
representativt urval av befolkningen och forekomst av tobaksrok genom en
sammanstélining av befintlig forskningslitteratur.

Intervjustudie om befolkningens exponering for passiv rokning och
installningar till rokfria miljéer

Ett representativt och slumpmaéssigt urval av befolkningen intervjuades om hur ofta
de upplever att de exponeras for passiv rokning utomhus och hur de staller sig till
rokfria allmanna platser. Undersokningen genomfordes av SKOP genom
telefonintervjuer. Totalt intervjuades 1 025 personer 16-84 ar. Fragorna om
upplevd exponering avgransades till att omfatta utomhusmiljoer som i dag inte &r
reglerade, och miljoerna fordelades pa sex fragor. For de olika miljoerna svarade
intervjupersonerna pa hur ofta de utsatts for andras tobaksrok utomhus: varje dag,
nagon gang i veckan, nagon gang i manaden, eller mer séllan eller aldrig. Da nagra
av de miljoer som ingick besoks oftare under sommaren genomfordes
understkningen under tidig host, 11-29 september 2013. For att korrigera for
eventuellt selektiva bortfall har en poststratifiering gjorts for region, kén och alder.
En detaljerad beskrivning finns i bilaga 1.

I intervjun stalldes ocksa en fraga om det upplevs svart att skydda sitt eller sina
barn fran andras tobaksrok utomhus. Fragan stalldes till dem i urvalsgruppen som
hade hemmavarande barn under 18 ar och svarsalternativen var ja eller ne;j.

Fragorna om befolkningens instéllningar till rokfria allmanna platser beskrivs
nedan.
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Tobaksrok utomhus: en litteraturdversikt om férekomst och spridning

Forskningsresultat om forekomst av tobaksrok utomhus och pa allméanna platser
sammanstalldes i en litteraturdversikt. Oversikten begransandes till att studera
utomhusmiljéer. Tva fragor studerades: Vilka nivaer av partiklar fran tobaksrok har
observerats i utomhusluften pa olika allmanna platser? Vilka nivaer av partiklar
fran tobaksrok har observerats i utomhusluften pa olika avstand fran en tand eller
rokt cigarett? Man undersokte halten av sma partiklar (PMs)* vilket ar en val
etablerad markor for att méta koncentrationer av miljotobaksrok (bilaga 2).

Stod for att inféra rékfria allmanna platser

Stodet for att infora rokfria allmanna platser undersoktes i SKOP:s intervjustudie.
Synpunkter inhdmtades ocksa fran berérda aktorer genom en paneldiskussion.

Intervjustudie om befolkningens exponering for passiv rokning och
installningar till rokfria miljder

| telefonintervjun dar man stallde fragor om upplevd exponering, undersoktes
ocksa befolkningens stod for rokfria miljoer. Fragorna handlade om vilka allmanna
miljoer utomhus som man tycker ska vara rokfria. Utomhusmiljoerna var fordelade
pa sex fragor och svarsalternativen var ja eller nej (bilaga 1).

Paneldiskussion

For att fa synpunkter fran intressenter pa en utdkad reglering av rokning pa
allméanna platser utomhus genomférdes en DECIDE-panel?. | metoden DECIDE
ingar ett formular med syftet att underlatta steget fran evidensgradering till
rekommendation (bilaga 3). | formuléret lyfts aspekter kring hur allvarligt och
utbrett ett specifikt problem &r och vilken evidens som finns for en specifik atgard,
samt balansen mellan fortjanster och risker vid implementering, genomférbarhet,
acceptans, resursanvandning, jamlikhet i halsa, sjalvbestimmande och hallbarhet.
Till panelen inbjods organisationer med intressen inom det tobakspreventiva
arbetet eller som direkt skulle kunna paverkas av att infora fler rokfria allmanna
platser. | sista steget i paneldebatten ombads panelen ta stéllning till fragan: Bor
rokning begrénsas pa allmanna platser utomhus?

Effekten av att inféra rokfria allmanna platser

Myndigheten har gatt igenom den vetenskapliga litteraturen for att aterge den
kunskap som finns om effekterna av att inféra rokfria allménna platser.

1 PM, 5 stdr for engelska particulate matter (partiklar) med en diameter om maximalt 2,5 mikrometer.

2 DECIDE st8r for engelska Developing and Evaluating Communication strategies to support Informed Decisions and
practice based on Evidence.



Rokfria allmadnna platser: effekten pd prevalensen av rokning, allménhetens
installningar och rokrelaterad ohalsa

Rapporten omfattar forskning om effekterna pa andelen som roker, installningar till
rokfria miljoer och rokrelaterad ohélsa, och ar baserad pa resultaten i befintliga
systematiska Oversikter (bilaga 4).

Internationella erfarenheter av att infora rokfria allmanna
platser

Internationella erfarenheter av rokfria allménna platser undersdktes genom att
samla in uppgifter om hur rokfria utomhusmiljéer inforts i ett antal lander.

Internationell utblick

I rapporten beskrivs hur rokfria utomhusmiljéer inforts i ett antal 1ander som i
uppbyggnad och levnadsstandard liknar Sverige. Information om rokfria
utomhusmiljéer i olika lander soktes framst pa webbplatser, men aven i litteraturen.
Redovisningen i denna rapport ger exempel pa rokfria utomhusmiljéer i andra
lander dar olika lagstiftningsatgarder aterges, men gor inte ansprak pa att ge en
komplett bild av lagstiftningen (bilaga 5).

| februari 2014 genomforde utredare vid myndigheten en studieresa till Kanada, for
att studera rokfria utomhusmiljoer i provinsen Ontario. Syftet med besoket var att
ta del av erfarenheter fran arbetet med rékfria utomhusmiljoer. Utredarna besokte
Woodstock, Hamilton, Ottawa och Toronto. Programmet for studiebesdket innehdll
seminarier och diskussioner med representanter fran nio olika organisationer inom
det tobaksforebyggande omradet (bilaga 6).

Rtgardsforslag och konsekvensanalys

I myndighetens atgardsforslag har sérskilt beaktats befintliga styrdokument om
folkhalsa och tobaksprevention. Forslaget utgar fran platser dar tobaksrok
forekommer och som inte omfattas av nuvarande regleringar. Myndigheten har
tagit hansyn till i vilken omfattning allménheten exponeras, vilka méjligheterna &r
att undvika att utsattas, vart barn vistas samt vilket stod som finns bland
allménheten for att géra en plats rokfri.

I konsekvensanalysen analyseras problemet med att allménheten utsatts for passiv
rokning, de mojliga atgardsalternativen, konsekvensen av dessa och den forvantade
effekten av atgarderna och vilka aktorer som berérs av dem.
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Resultat

| detta avsnitt beskrivs resultaten fran varje moment, och strukturen for vilka
fragestallningarna tas upp ar samma som i metodavsnittet. En mer detaljerad
beskrivning av varje delmoment finns i bilagorna.

Passiv rokning pa allménna platser

| intervjustudien om befolkningens exponering for passiv rékning och installningar
till rokfria miljoer svarade totalt 1 025 personer. Detta motsvarar 83 procent av alla
tillfragade (se bilaga 1 for detaljer).

Manga av deltagarna upplevde sig exponerade for tobaksrok pa allmanna platser.
De platser dar flest uppgav att de blev exponerade var offentliga entréer och
trottoarer eller gagator dér 57 respektive 55 procent blev exponerade for tobaksrok
minst en gang i manaden och drygt 10 procent varje dag. Varannan intervjuperson
uppgav ocksa att de utsattes for tobaksrok pa uteserveringar minst en gang i
manaden och 4 procent exponerades dagligen. Manga utsattes ocksa for tobaksrok i
anslutning till kollektivtrafiken; 35 procent utsattes minst en gang i manaden och

8 procent dagligen. For 6vriga miljoer, se figur 1.

Hur stor andel som exponeras pa en plats beror delvis pa hur manga som vistas dar.
Undersokningen visar att storstadsbor i stérre utstrackning &n andra utsatts for
tobaksrok vid entréer, i anslutning till kollektivtrafiken och pa uteserveringar.
Barnfamiljer exponeras oftare for tobaksrok i parker, pa strander och lekplatser an
personer utan hemmavarande barn, men oavsett plats utsatts yngre oftare an aldre
for andras tobaksrok.

Hur ofta utsatts du for andras tobaksrok?

Utanfér en offentlig entré [ B
I anslutning till kollektivtrafiken | P
I en park, pd en badplats eller lekpark [ NEGTGENGEG
P& en uteservering I
I

P4 en trottoar eller gdgata

P& sportanlaggning, arena eller festivalomrade E
utomhus
10

0 20 30 40 50 60

Varje dag  mNagon gang i veckan  mNagon gang i ménaden

Figur 1. Andelen personer som utsatts for andras tobaksrék utomhus pa olika platser
En fjardedel av dem med hemmavarande barn under 18 ar (26 procent) upplevde
att det var svart att skydda barnen fran tobaksrok utomhus.

Ungefar lika stor andel av dem utan barn hemma (24 procent) tyckte att det ar svart
att skydda sig sjalva fran andras tobaksrok utomhus.



Tillgangliga forskningsresultat om férekomst och spridning av tobaksrok utomhus
visar att det forekommer forhojda nivaer pa allmanna platser utomhus dar rokning

ar tillaten (bilaga 2). 1 observationsstudier uppmattes forhéjda nivaer vid samtliga

allmanna platser som studerats: restauranger, barer, caféer, gangvagar, gagator och
entréer till offentliga byggnader (figur 2).
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Figur 2. Koncentrationer av sma partiklar (PM2 ) vid allmanna platser utomhus (max-min).

| fyra experimentella studier dar koncentrationen av tobaksrok fran en cigarett
studerades visades kraftigt forhéjda varden inom en radie av 0,3-1 meter fran
rokkallan. Koncentrationerna av partiklar avtog med okat avstand fran kéllan. Det
langsta avstandet som studerades var 9 meter, och dar fanns ocksa forhojda véarden
i jamforelse med bakgrundsvardet (bilaga 2). Tobaksrok uppvisar olika
spridningsmaonster, dar det kan uppsta moln med hdga koncentrationer av partiklar.
Som forvéntat var koncentrationerna av tobaksrok hogre i medvind jamfort med
motvind och 6kade med antalet cigaretter.

Stod for att infora rdkfria platser

En majoritet av de tillfragade i SKOP-undersékningen (bilaga 1), var positiva till
att infora rokfritt vid offentliga entréer, pa platser dar man vantar pa
kollektivtrafiken, i parker, lekparker och pa badplatser, pa uteserveringar samt pa
sportanlaggningar, arenor och festivalomraden utomhus (figur 3). Daremot var
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stodet for att infora rokfritt pa trottoarer och gagator svagare. Oberoende av plats
var éldre personer mer positiva till rokfrihet &n yngre personer.

Tycker du att féljande platser ska vara rokfria?

Utanfor offentliga entréer

Platser i anslutning till kollektivtrafiken
Parker, badplatser och lekparker
Uteserveringar

Trottoarer och gégator

Sportanlaggningar, arenor och festivalomréden
utomhus

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
Ja

Figur 3. Andel personer som svarat ja pa frdgan “Ska féljande platser géras rokfria?”

| DECIDE-panelen ansag fem av de sju deltagarna att de 6nskade konsekvenserna
med en begransning av rékningen pa allmanna platser utomhus klart évervagde (3)
eller sannolikt 6vervagde (2) de oonskade konsekvenserna i de flesta miljoer.

Fem av deltagarna rekommenderade ocksa att inféra begransning av rokning pa
allmanna platser utomhus varav tva av dessa deltagare rekommenderade detta
under vissa forutsattningar. Forutsattningarna de uppgav var att begransningen:

o foregas av en tydlig och Iang informationskampanj som nar alla grupper i
samhallet

o infors stegvis
o foljs av god tillsyn och utvarderingar

Tva deltagare rekommenderade inte insatsen, utifran de intressen och arenor som
de foretradde. Men de menade samtidigt att det inte finns nagra hinder for enskilda
naringsidkare att infora begransningar pa frivillig basis. Mer information om
panelens rekommendationer finns i bilaga 7.

Effekten av att inféra rdkfria allmanna platser

Tre systematiska Oversiktsartiklar identifierades vid sokning efter
forskningsresultat om effekten av att infora rokfria allméanna platser (bilaga 4).
Samitliga Oversikter studerade effekterna av rokférbud inomhus och inga
systematiska dversikter om effekten av rokfria allménna platser utomhus
identifierades.

Det fanns begréansat vetenskapligt underlag om effekten av att inféra rokfria
allmanna platser inomhus pa prevalensen av rokning. Av de studier som ingick i



Oversikten visade fyra av sex studier som studerat férekomsten av rokning i
befolkningen en minskad prevalens (27).

| litteratursokningen patraffades inte nagra litteraturéversikter over effekterna pa
stodet for att gora allménna platser rokfria. Det rapporterades i stéllet som ett
bifynd i en Oversikt och dar visades ett 0kat stod for rokfria miljoer inomhus efter
regleringen, men detta resultat bor tolkas med forsiktighet (27).

I litteraturen finns stod for att rokfria miljoer minskar risken for viss typ av ohélsa
hos bade barn och vuxna. Rokférbudet pa allmanna platser inomhus sammanfaller
val i tid med forandringar i riskniva for ett antal sjukdomar. Risken for fortidig
fodsel sjonk med 10,4 procent (95 % konfidensintervall [KI] 2,0-18,8) och att barn
fods med mycket 1&g fodelsevikt i relation till graviditetstiden sjonk med 5,3
procent (95 % KI 5,2-5,4). Risken for barn att behéva sjukhusvard vid astma sjonk
med 10,1 procent (95 % Kl 5,0-15,2) vid jamfdrelser mellan tiden fére och efter
rokforbudet (28).

Risken sjonk aven for vuxna att laggas in pa sjukhus eller do till foljd av hjart-
karlsjukdomar eller lungsjukdomar. Risken for kranskéarlssjukdom var efter
rokforbudet 15 procent lagre (relativ risk [RR] 0,85, 95 % K1 0,82-0,88) &n innan,
och risken for annan hjartsjukdom var 39 procent lagre (RR 0,61, 95 % KI 0,44—
0,85). Risken for stroke sjonk med 19 procent (RR 0,81, 95 % K1 0,70-0,94) och
for lungsjukdom med 24 procent (RR 0,76, 95 % K1 0,68-0,85). En analys av
vilken effekt lagstiftning med olika omfattning har (arbetsplatser; arbetsplatser och
restauranger; arbetsplatser, restauranger och barer) visar att ju fler miljéer som ar
rokfria desto mer tycks risken for sjukdom minska (28).

Effekten av att inféra rokfria allmanna platser utomhus

Inga systematisk litteraturéversikter om effekten av rokférbud utomhus
identifierades. Ett par enskilda studier var k&nda sedan tidigare. Nedan
sammanfattas deras resultat.

Rokning i parker och pa strander har minskat efter inforande av rokforbud (29, 30)
men befolkningens féljsamhet kan variera mellan olika platser (30). Vidare kan fler
rokfria platser (lekplatser, idrottsplatser, entréer till kommunala byggnader, vissa
uteserveringar samt busshallplatser) géra att en del av dem som roker blir mer
bendgna att sluta eller minska antalet cigaretter per dag (31). Generellt forefaller de
som inte roker vara mer positiva till rokfria miljoer an de som roker (31, 32), men
en évervagande majoritet av bade de som roker och de som inte roker anser att
rokfria miljoer paverkar barn och unga positivt (31). Fler internationella studier ar
att vanta da rokforbud pa allmanna platser fortsatter att inforas som ett led i att
skydda allménheten fran passiv rokning och fran att se andra réka.
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Internationella erfarenheter av att infora rokfria allmanna
platser

Utvecklingen av lagstadgade rokfria miljoer startade pa 1970-talet nar det blev kant
att tobaksrok orsakar allvarliga sjukdomar dven hos de som inte roker. Den forsta
lagstadgade restriktionen mot rokning infordes i Arizona, USA, 1973 och den
forsta nationella regleringen for rokfria miljoer togs av Irland 2004. Sedan 2004
har rokforbud pa allmanna platser inforts i flera lander. | bilaga 5 finns exempel pa
rokfria utomhusmiljoer i lander som pa manga sétt liknar Sverige: ett antal
europeiska lander, Australien, Kanada, USA och Nya Zeeland. Exempel pa platser
som gjorts rokfria utomhus ar lekplatser, hallplatser for allménna transportmedel,
omraden i anslutning till skolor, forskolor och annan barnomsorg, strander och
badanlaggningar, uteserveringar, idrottsanldggningar och arenor samt entréer till
byggnader dit allménheten har tilltrade. Men &ven parker, djurparker, gator och
gagator, sjukhusomraden samt gemensamma ytor i bostadsomraden har gjorts
rokfria pa vissa platser.

Erfarenheter fran Ontario, Kanada

Motiven till att infOra rokfria miljoer var att skydda befolkningen mot passiv
rokning, stodja dem som vill sluta réka och minska risken att se andra som roker.
Flera av de tjansteman som myndigheten traffade betonade att arbetet med rokfria
allménna platser ar en del i arbetet for att begrénsa tobaksbrukets skadeverkningar.
Ett arbete som de menade bygger pa tre huvudkomponenter: prevention,
rokavvanjning och skydd mot passiv rokning.

Andra argument for rokfria miljoer var lagre kostnader for renhallning, minskat
obehag och miljopaverkan av fimpar samt att det 6kade omradets attraktionsvarde.
Tjanstemannen ansag att fordelen med rokfria miljer ar att de gagnar alla, oavsett
till exempel socioekonomi.

Nar man valde platser att gora rokfria utgick man ifran platser dar personer som
roker samlas och det kan uppsta dalig luftkvalitet, dar det ar svart att undvika
exponering, dar barn och unga kan exponeras eller paverkas och dar det fanns ett
starkt stod.

Flera tjansteman i Ontario ansag att opinionsbildning var en viktig komponent i
processen. | tre av de fyra stdderna som besoktes, leddes det dvergripande arbetet
av de kommunala folkh&lsoenheterna, som i sin tur samarbetade med andra
kommunala verksamheter. Kommunerna samarbetade i olika utstrdckning &ven
med externa aktdrer som berdrdes av regleringen, bland andra idrottsforeningar,
festivalarrangérer och restaurangbranschen.

Personer som inte féljer rokforbudet i utomhusmiljéer kan fa varningar eller
botesstraff. Det vanligaste &r att allménheten anmaler dvertradelser som sedan foljs
upp av lokala ordningsinspektorer.



Erfarenheterna fran Kanada visar att det ar mojligt att infora rokforbud pa allménna
platser utomhus. For att underlatta inférandet och framja en god efterlevnad ar det
viktigt att forst informera allmanheten. Rokforbudet underlattas ocksa av ett nara
samarbete mellan de berdrda aktorerna. For detaljerad information, se bilaga 6.
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Rtgardsforslag for att skydda allmanheten fr&n passiv
rokning

| regeringsuppdraget efterfragades ett atgardsforslag for att minska forekomsten av
passiv rokning pa allmanna platser, i synnerhet dar barn vistas. Myndighetens

utredning visar att det forekommer tobaksrok pa de platser utomhus som studerats.
For att skydda allmanheten fran passiv rokning behover fler miljoer bli rokfria.

Vid stéllningstagandet till vilka platser som bor vara rokfria har myndigheten
beaktat fyra kriterier; hur vanlig exponeringen &r, om det finns mojlighet att dar
undvika exponering, om barn vistas pa platsen och om allméanheten &r positiv till
forandringen. Utifran ovan namnda kriterier anser myndigheten att det foreligger
skal for att, som en del i ett samlat tobaksférebyggande arbete, géra féljande
platser rokfria: entréer till byggnader som allmanheten har tilltrade till, platser dar
allmanheten vantar pa kollektivtrafik, uteserveringar samt lekplatser,
sportanldggningar och arenor utomhus som allménheten har tilltréde till.
Myndighetens beddémning ar att de positiva effekterna med stor sannolikhet skulle
dvervaga de negativa. Ett inforande av en reglering som hanterar ett rokforbud pa
dessa platser kraver dock ytterligare juridisk analys som inte ryms inom uppdragets
ram. Det kan gélla exempelvis formerna for de lagstiftningsatgarder som i sa fall
skulle vara méjliga att inféra, hur relationen till annan lagstiftning bér hanteras och
om Overtradelser ska vara straffsanktionerade.

Konsekvensanalys

Problemets orsak och omfattning

Tobaksrok forekommer i luften pa allmanna platser utomhus och allmanheten
riskerar att utsattas for rok mot sin vilja. Manga anger att de utséatts for passiv
rokning och det &r vanligast bland unga personer. Forekomsten av rok i allmanna
miljoer begransar dem som vill skydda sig sjalva eller sina barn och ar sarskilt
begrénsande for dem som &r kénsliga for tobaksrok, till exempel astmatiker.
Eventuella halsoeffekter for dem som drabbas av tobaksrok utomhus ar annu inte
faststallda men enligt WHO finns inga nivaer av passiv rékning kan anses sakra. |
rokfria miljoer utsatts man heller inte for social exponering. Rokfria miljoer skulle
darfor kunna stodja dem som vill sluta roka. Efter att rokning forbjods pa
restauranger och andra serveringsstallen utgor allmanna platser utomhus den
stOrsta risken for allménheten att utséttas for tobaksrok. Att infora rokfria allmanna
platser kan bidra till att uppna folkhalsopropositionens tobaksférebyggande delmal
under malomrade 11 samt vissa av de tobaksrelaterade malen i ANDT -strategin
och ligger i linje med vad som férordas av WHO i ramkonventionen om
tobakskontroll och i EU:s radsrekommendationer fran 2009.



Malformulering

Malet med utredningens atgardsforslag ar att minska forekomst av passiv rokning
pa allmanna platser, i synnerhet dar barn vistas och i forlangningen att ingen ska
utsattas for rok mot sin vilja eller begransas av férekomsten av tobaksrok.

Framtagande av tgardsforslag

Befolkningens majlighet att skydda sig eller sina barn bedéms som begréansad om
rokning forkommer pa platser dar man befinner sig for att na samhallsfunktioner,
till exempel i entréer eller kollektivtrafik. Myndighetens bedémning av méjligheten
att undvika exponering samt resultatet fran SKOP-undersokningen sammanfattas i
tabell 1. Att skydda barn fran passiv rokning har sammanfattats i en egen kolumn
da bedémningen aven inkluderar mojligheten att skydda barn fran att se andra roka.
Kolumnen internationella erfarenheter visar om platsen ar rokfri i nagot annat land.

Tabell 1. Faktorer som pdverkar stéllningstagandet om vilka platser som bor vara rokfria.

Mojligheten att  Skydda barn fran  Utsétts for passiv Stod hos Internationella
skydda sig sjélv fran passiv rékning och rokning utomhus  allmdnheten % for erfarenheter

Oreglerade allménna platser annans tobaksrok  att se manniskor  varje manad % rokfria miljéer
utomhus roka (varje dag %)

57 (10)

Begransad

Begrédnsad

Kollektivtrafik Begransad Begransad 35 (8) 70 Ja
Uteserveringar Begransad Begransad 52 (4) 61 Ja
Badplatser* Begransad 19 (1) 61 Ja
Lekplatser* Begransad Begransad 19 (1) 61 Ja
Begransad 19 (1) 61 Ja
Sportanlaggningar, arenor och Begréansad Begrédnsad 18 (1) 59 Ja
festivalomraden
Trottoarer och gagator Begransad 55 (13) 25 Ja

*Dessa platser ingick i samma fraga i intervjustudie om befolkningens exponering for passiv rokning och

instéliningar till rokfria miljoer.

Forutsattningarna for att utoka antalet rokfria miljoer

For att uppna god féljsamhet och hog maluppfyllelse kravs en val utarbetad plan
for inférandet som innehaller:

¢ information till allménheten om vinsterna med rokfria miljoer
o forankring hos allméanheten och de berérda aktdrerna

e tydlig definition av vilka produkter som innefattas

o tydligt avgransade omraden

e tydliga ansvarshestdmmelser och tillsyn av efterlevnad

o tydligt vem/vilka som sanktion kan riktas mot
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For att vidmakthalla rokfria allmanna platser vid en eventuell reglering bor det ges
forutsattningar for en god tillsyn av efterlevnaden och en kontinuerlig upplysning
och information.

Konsekvenser av fler rokfria allmanna platser

Personer som i dag utsatts for tobaksrok skulle exponeras mindre. Det galler saval
allménheten som specifika grupper, till exempel serveringspersonal som utsatts pa
sin arbetsplats. For dem som vill undvika rok okar tillgangligheten till allméanna
miljoer. FOr personer som roker blir mojligheten att roka begransad och innebér att
man behover forflytta sig bort fran den rokfria platsen.

Alla aktdrer som bedriver verksamhet som kan omfattas av de nya rokfria
miljoerna paverkas. Aktorerna kommer att behova forse personer som vistas pa
rokfria platser med information om att platsen ska vara rokfri samt hanvisa
personer som vill roka till platser dar detta ar tillatet. Det ar inte mojligt att i forvag
avgora hur det kommer att paverka aktorerna i form av resursatgang eller
ekonomiska effekter. Erfarenheterna fran 2005 visar att paverkan var mycket liten.



Diskussion

Utredningen om forekomst av passiv rokning pa allmanna platser visar att det finns
stod for att gora vissa allmanna utomhusmiljoer rokfria.

Forhdjda varden av tobaksrokspartiklar forekommer utomhus i samband med
rokning (bilaga 2) och halterna varierar beroende pa antal personer som roker,
avstand fran rokkallan, vindforhallanden och omrades topografi.

En stor del av deltagarna i intervjustudien uppgav att de exponeras regelbundet.
Over 50 procent angav att de exponerades minst en gang i manaden vid offentliga
entréer, trottoarer och gagator samt uteserveringar. | undersékningen togs ingen
hansyn till hur ofta man vistas pa platsen och exponeringen &r darfor mer vanligt
forekommenade bland dem som visats pa platsen ofta (bilaga 1).

De flesta ar positiva till rokfria miljoer. En stor del av deltagarna i intervjustudien
var positivt installda till rokfria allménna platser utomhus. Befolkningens
instéllningen till rokfria entréer i undersdkningen ligger i linje med det som
uppmaéttes 2009 av Natverket for tobakspreventivt arbete i landsting och regioner
(85 respektive 81 procent). Detsamma galler stodet for rokfritt i anslutning till
kollektivtrafiken (70 respektive 69 procent). Stodet for rokfria uteserveringar var
daremot lagre, 61 procent i foreliggande undersékning mot 73 procent (33). Stodet
for rokfria uteserveringar var dven hogre i Astma- och Allergiférbundets
undersékningar fran 2012 (78 procent) (34) och 2014 (81 procent) (35).
Gemensamt for alla undersokningar ar att de flesta deltagare ar for rokfritt pa dessa
platser. Undersokningen som ingatt i denna rapport gav sannolikt en representativ
bild av befolkningens exponering for passiv rékning och deras stod for rokfria
allménna platser utomhus.

Om en insats & mojlig att genomfdra ar néra knutet till om insatsen ar
varderingsmassigt acceptabel for de som berérs. Darfor ordnade myndigheten en
paneldiskussion med berdrda aktorer. Syftet var att inhdmta aktorernas synpunkter.
Fem av sju paneldeltagare var for en reglering och flera framférde att
implementeringsprocessen ar viktig. En panel med storre bredd hade kanske kunnat
bidra med ytterligare aspekter som nu inte kom fram. Ytterligare deltagare var
inbjudna men kunde inte delta, till exempel Barnombudsmannen och forskare inom
miljohélsa.

Rokfria utomhusmiljéer skyddar befolkningen

| Sverige finns erfarenhet av rokfria miljoer utomhus sedan rokfria skolgardar
infordes 1994, och liknande regleringar &r vanliga dven internationellt. Under de
senaste aren har antalet rokfria platser utomhus 6kat internationellt men &nnu
saknas forskning om effekterna. | Sverige finns i dag flera frivilliga initiativ till
rokfria miljoer utomhus till exempel entréer, ndjesparker, sportanldggningar och
hallplatser for busstrafik.

I rapporten om rokfria miljoers effekt pa prevalens av rékning, installningar till
rokfria miljoer och rokrelaterad ohélsa hittades endast dversikter om effekten av
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rokfria miljoer inomhus (bilaga 4). Det gar inte att sdkert saga att de effekter pa
sjukdomsférekomst och prevalens av rékning som observerats ar en direkt foljd av
rokforbudet da manga andra faktorer i samhallet kan ha varit med och paverkat.
Det bor anda poangteras att insatsen sammanfoll val i tid med en minskad
forekomst av olika negativa halsoutfall och att inga negativa konsekvenser av
rokfria miljoer har rapporterats.

Att infora rokfria allmanna platser utomhus kan bidra till att uppna det
folkhalsopolitiska malet, att skapa samhélleliga forutsattningar for en god halsa pa
lika villkor for hela befolkningen, och framst delmal 4 under malomrade 11, att
ingen ofrivilligt ska utsattas for rok i sin omgivning. Ingen atgard kan ensam losa
tobaksproblematiken utan det & kombinationen av olika satsningar som leder till
framgang. Exempel pa ytterligare nationella atgarder i syfte att minska
tobaksbruket ar begransningar i exponeringen av tobaksprodukter pa
forsaljningsstallen och av produktplacering i medierna, krav pa varningsbilder och
neutrala tobaksférpackningar samt riktad information och utbildning.

Reglering eller frivillighet

I WHO: s riktlinjer for skydd mot tobaksrok anges att det krévs lagstiftning for att
skydda méanniskor mot exponering av tobaksrok da frivilliga regleringar anses vara
ineffektiva och ge otillrackligt skydd (21). Erfarenheterna fran att genom reglering
i lag infora rokfria restauranger och andra serveringsstallen inomhus 2005 ar goda.
Rokforbudet visade sig fa ett snabbt genomslag. Andelen som utsattes for passiv
rokning pa offentliga platser minskade betydligt 2004-2006, och 8089 procent av
kommunerna bedémde redan hésten 2005 att férbudet mot rékning upprétthélls i
hog grad (25). Sex manader efter rokforbudet var fler positiva jamfort med fore
forbudet (27). Reglering i lag innebdr att begransningarna infors samtidigt for alla
aktorer, vilket starker insatsens genomslagskraft genom att skapa medvetenhet hos
alla berorda.

Samtidigt ar det viktigt att inse att en lagreglerad begransning av rékning inte ar
helt okomplicerad. Ett eventuellt férbud begransar medborgarens méjlighet att
agna sig at nagot som i sig inte ar forbjudet — i detta fall rékning. Men férbudet
mojliggor samtidigt ett 6kat skydd fér dem som inte vill exponeras for passiv
rokning.

Vilka platser bér goras rokfria?

Myndighetens utredning visar att det forekommer tobaksrok pa de platser utomhus
som ingatt i utredningen. | syfte att skydda allmanheten fran passiv rokning
behover fler miljoer bli rokfria. For att identifiera vilka allménna platser som
behdver goras rokfria beaktade myndigheten huvudsakligen fyra aspekter: hur
vanlig exponeringen &r, om det finns mojlighet att undvika exponering, om barn
vistas pa platsen samt om allménheten &r positiv till att platsen blir rékfri.

En reglering av rékning pa allménna platser kraver en juridisk analys av formerna
men myndigheten foreslar att foljande platser bor goras rokfria: entréer till



offentliga byggnader, platser dar man véntar pa kollektivtrafik, uteserveringar,
lekplatser samt arenor och sportanlaggningar. Barn vistas pa samtliga dessa platser
med sina foraldrar. Nedan foljer ett kort resonemang om underlaget bakom varje
foreslagen plats.

Enligt intervjuundersokningen &r det vanligast att exponeras for passiv rokning vid
offentliga entréer. Entréer ar en plats alla behover passera for att na
samhallsfunktioner. Rokning vid entréer drabbar darmed alla som passerar och det
kan vara svart att undvika roken. Stodet for rokfria entréer ar ocksa hogt.

Manga uppgav ocksa att de utsattes for passiv rokning i anslutning till
kollektivtrafiken och sannolikt & andelen hogre bland dem som anvénder
kollektiva fardmedel regelbundet. Majligheten att ga undan for att undvika
tobaksrok ar begransad. Stodet bland allméanheten &r hogt for att gora dven dessa
platser rokfria.

Pa uteserveringar vistats manga under sommarmanaderna. Mojligheten att undvika
tobaksroken om nagon roker ar begransad och personalen som jobbar dér utsétts
regelbundet. En majoritet anser ocksa att uteserveringar borde vara rokfria. Att
gora uteserveringar rokfria innebar att serveringspersonal pa uteserveringar ges
samma rattighet till en rokfri arbetsmiljé som andra arbetstagare (paragraf 8 i
tobakslagen) (36).

Aven i parker och pa badplatser och lekplatser uppger allmanheten att de utsétts for
passiv rokning. Vuxna med hemmavarande barn exponerades oftare &n dem utan
barn, troligen for att de vistas oftare pa dessa platser. En majoritet dnskade att
dessa platser var rokfria (stodet mattes i en gemensam fraga) men lekplatser
bedoms som viktigaste platsen av dessa tre att bli rokfri, da de ar avsedda for barn.

Sportanlaggningar ar ofta avsedda for aktiviteter som framjar halsa och valmaende,
och arenor for olika typer av underhallning. Dar ar mojligheterna sma att undvika
passiv rokning om nagon roker. Pa arenor och sportanlaggningar vistas manga ofta
néra varandra och kan vara hanvisade till en specifik sittplats. Aven har énskar en
majoritet att det ska vara rokfritt.

Allméanna platser dar det ocksa finns risk for exponering ar exempelvis parker,
badplatser och festivalomraden. Dessa ar generellt storre till ytan vilket gor det
lattare att undvika roken. Har bedoms aven sannolikheten for foljsamhet Iag.

Viktigt att infora rokforbudet pad ett genomtankt satt

Folkhalsomyndigheten forordar saledes en begransning av méjligheten att roka pa
ett antal platser enligt ovan. Ett eventuellt beslut om reglering av fler rokfria
utomhusmiljoer behover foregas av en utredning som tittar pa de legala
mojligheterna att infora forbud. Infor ett eventuellt inforande av nya rokfria miljoer
behover en strategi utarbetas for implementering.

Det &r ocksa viktigt att ta hansyn till problemet med nedskrapning och se 6ver hur
fimpar i miljon runtomkring de reglerade miljéerna hanteras pa bésta satt. Enligt
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stiftelsen Hall Sverige Rent ar fimpen det vanligaste skrapet pa vara gator och torg
med 1 miljard slangda arligen. Stiftelsen beraknar att cirka 60 procent av allt skrap
i stadsmiljoer ar tobaksrelaterade produkter som fimpar, cellofanpapper och
cigarrettpaket (37).

Ménga positiva effekter av fler rokfria miljoer

For den enskilde innebér en rokfri miljo minskad exponering for tobaksrok, vilket
bade ger ett minskat obehag och 6kar tillgangligheten till viktiga
samhéllsfunktioner. Det ger ocksa fler platser for barn och unga att vistas pa utan
att de riskerar att paverkas av rékande forebilder. | forlangningen kan minskad
social exponering leda till att farre réker och férre fall av de sjukdomar som
tobaksrokning orsakar. Rokfria miljéer inomhus kan minska andelen som roker i
befolkningen samt minska forekomsten av rokrelaterade sjukdomar. Om effekterna
aven galler for utomhusmiljoer ar annu inte kartlagt. Insatsen bidrar till att uppna
de svenska folkhalsomalet, och &r i linje med rekommendationerna fran bade WHO
och EU.

Internationella erfarenheter talar for att insatsen gar att genomféra om man planerar
den vél och véljer plats strategiskt, med barnfokus och starkt stod bland
befolkningen som viktiga delar. For basta effekt pa den faktiska exponeringen
rekommenderar myndigheten att man tar h&nsyn till var den passiva rokningen
forekommer och om det dar gar att undvika roken.

Negativa konsekvenser drabbar dem som vill roka pa platser som blir reglerade och
som behdver ga utanfor omradet for att roka. For de naringsidkare som paverkas av
en reglering kan det initialt innebdra merarbete men sannolikt under en begrénsad
tid. Fordelen med en lagreglering som innefattar samtliga aktdrer i en bransch ar att
alla paverkas likvardigt och att allmanheten snabbare blir medveten om
forandringen.

Det 6vergripande folkhdlsomalet ar att skapa samhélleliga forutsattningar for en
god halsa pa lika villkor for hela befolkningen. Befintliga tobaksdelmal I6per ut
2014 och den samlade ANDT-strategin I6per 2011-2015. Bedémningen av
inforandet av en reglering av rokning i vissa utomhusmiljoer bor géras som en del
av det samlade tobaksforebyggande arbetet i relation till kommande politiska mal
inom omradet.

Sammanfattning

Det finns i dag inte tillrackligt vetenskapligt stod for att sdga att en reglering av
rokfria utomhusmiljoer leder till minskad ohalsa. Folkhalsomyndigheten beddmer
dock att det sammantaget finns skal att ga vidare med en analys av formerna for
vilka lagstiftningsatgarder som kan vara lampliga for att begransa rokning i
utomhusmilj6er. Exponering for passiv rokning har negativa halsoeffekter och
personer utsétts for passiv rokning i de undersokta miljéerna. Detta i kombination
med att det finns ett stod i befolkningen for att reglera fler rokfria utomhusmiljéer,
samt att den sociala exponeringen for rokning minskar med en reglering, gor att



myndigheten bedémer att en utdkning av rokfria miljoer utomhus bor vara en del i
ett tobaksforebyggande arbete.

Myndighetens beddmning &r att de positiva effekterna av att med legala medel
infora rokfria allménna platser utomhus med stor sannolikhet skulle Gvervéga de
negativa. En sadan ordning kraver dock ytterligare juridisk analys. Atgarden méste
atfoljas av omfattande informationsinsatser, generella och riktade, samt av riktad
tillsyn och utvérdering.
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