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<« Pentru sinétate spune NU consumului de tutun ! »
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It scopul sensibilizéni populatiel Roméried referitor la heneficiul renunténi la fumat, Guvernul Roménied, In terneiul
art. 107 alin. (2) din Constitupie ¢ al art 8 din Legea nr. 3492002 pentru prevenirea @ combatarea efectelor
consumulut produselor din tutun, a adoptat Hotdrdrea 127002002, prin care, ceade-a 3-a 21 de o1 a lunii noiembrie
se declard “Zina Mafionald fard Tutun”. Campanta reprezintd o oportumitate pentry cresterea gradulw de
congtientizare in réndul populatied privind efectele nocive ale consurnulu de tutun g ale farnatolu pasty, cu scopul
prevenini imfieni consumulul, precurm g pentns descurg area uhlizdm tutuolug sub once formd

. Dde sicdistice ke nived global, enropecs: si nadioncd privind consurnsd de bk
@ Lo rmvel global

Canzi principald de deces, boald a1 sirdcie, epidera de tutun este una dintre cele ma man amemintdn la adresa
sndtati publice cu care s-a confruntat lutnea omordnd peste 8 milioane de persoane pe an. Mat mult de 7 milioane
din decese sunt rezultatul direct al consumulu de tutun, In timp ce aprozimativ 1,2 milioane sunt rezaltab] expunent
nefimatonlor la fumul de tutun ambiental — funatul pasiv (1, 20 Tutuml este singuml produs consumat legal care
poate ucide pand la jumatate din cel care 1l folosesc ca atare Cu toate acestea, consumul de tutun este frecvent in
intreaga lume datoritd prefurilor relativ scdzute, a comercializéril agresive gt réspindite, alipser de conghientizare
privind pencolele sae 51 a politicilor publice de control diverse o1 inconsistente (3. Costul total al Turmamlu
{cheltuielile de s3ndate g pierderile de productivitate) este de peste 1400 ruliarde de dolan, reprezentdnd
echuvaentul a 1,8% din produsul intern brst (PIB) anwal al lummi. Aproape 40% din aceste costun apar in tanle in
curs de dezvoltare, amplificind povara substantial 8 pe care o resumt aceste state (4, 5).

b La rmivel surapean

Frevalenta consumului de tutun in regiunea europeand a O3S, 29% pentru populapia de 15 amut 5 peste, este cea
tnail tnare, comparativon restul regiunilor, indicatoni] fitnd mat mare in cazol sexulul masculin (6). Consumul annal
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de figarete per capitala persoanele cu varsta =15 ant in 2016 a fost cel mat ndicat in statele C3I1, Grecia Slovenia
Belgias Celoa cel (=2000 tigdn), in timp ce in Peinsula Scandinavd Islanda Franta si Marea Britarde a fost cel
mai scizut (<1000 tigarete). In Roménia consummul inregistra un numér de 1500 - 2000 tigarete. Anual, 650 000 de
europent mor din cauza bolilor asociate tutunulu, dintre care 79 000 prin fumat pasiv (7). Euro-sinopticaprevalenter
furnatulw la persoanele de gen masculin 215 am inregistra cele ma ndicate valont in statele O8I Grecia st Bulgana
cu =40% fumdtor, in timp ce tinle scandinave prezentan cel mat scizut procent, <20%. Conform Eurobarommetrulu
2017, redlizat de Comizia Europeand g1 publicat cu ocaza Zaler Mondiale f5rd Tutun, 1in Roméma consurnul de tutun
sementineincirelativ ndicat, cu o prevalentd a fumatulu de 28%% in rdndul celor cu vérstapeste 15 ant, aproape de
media europeand (2 6%). Tabelul | prezntd impactul fumatulug in morhiditatea $1 mortalitatea prin boli cheie

Tahel 1. Pond erea Smb olndvirilor si rate de mortalitate atrh uihile fumatului in regiunea OMS europ eani

Morhiditate (%0 Mortalitate* (rate)
Bathafi Femei Barhai Fetred

Eoli cromdce netratsmisibile (NCTN 23 7
Boli cardiovasculare 25 f 396.4 2538
Accident vasoular cerebral 21 3 9.4 a7, g
Infarct miocar dic acut 26 f 1935 107

Alte boli cardiovasolate 27 a
BEoli maligne 41 10 01,2 11,52
C ancer bronbiogdm ona o2 A2 333 15,5
Boli respiratorii a3 37 67,5 32,7
EPCC 7o 54 30 14,9
Bol transmisibile 23 12 la,a 2.5
Tubherculoza 30 3 3.4 1.4
TOTAL ] T 0325 5536

* Monalitate standardizati ma vista rate la 100000, Siesa: WEO (490

e In Romdria
CONSUMUL DE TUTUN LA ADULTI

Euroharometrul 2017 situeaza Roméma pe looal 9 in Uniunea Europeand, aldtun de Ciprg, Austria, Slovena s
Spamain ceea cepnveste consumul de tutun. Des fimeardmat putin decdt grecut (37%), bulgaris g1 francezy (36%),
romami consumd conaderabil ma mult tutun decdt suedezi (734 st englezin (179%). Raportul european aratd ca
procentul tinerilor care se apucd de fumat, respectiv cet din categoriade wérsta 15 - 24 de ani, a crescut dela 259,
cét erain 2014, la 2%%%1n 2017 {10},

Conform Studiului Global privind Tutunul la Adulti (GATS) 2018, in Roméma in 2018, 30,7% (5,63 de
rilioane) dintre adulti oo vérsta de rommm 15 am (30,4% barbat g 21, 7% femen) & consumat curent (Zilmic sas
mal pufin frecvent decdt alnic) tutun sub once formd [pentru furnat, tutun £&r8 fum 81 produse cu oo incdzt
(11,12)]. Per total, 30.2% (5.6 rilioane, 39 2% dintre barbatt @ 21 5% dintre fernet) de adult au fumat tutun in mod
curent (Tabel 2. O tretme din fumdtont romant (33,5%) au fost adult tinen, din gropa de varstd 15-24 de an1. 5
milioane de adultl s-au declarst fumdton curentt zilnic (3,2 rmulioane de barbah 51 1,8 milioane de feme). Dintre
furndtorn curentt zilnic, 71.5% fumearzd in pnmele 30 de minute de la trezire. Viarsta medie de inifiere a consumulu
de tutun, intre persoanele in varstd de 20-34 am, care au fost sau sunt fumdtont curentt Ailnic a fost 17,9 amt (17,7 am
inrandul barbatilor g 18,3 and in réndul fernedlor).
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In general, 30,0% (5.5 milioane) dintre adulti s-au declarat fumdtori curenti de tigéri (39, 5% dintre harbati ¢ 21, 2%
dintre fernet). Acestia consumd in medie 16.5 fign pe z1 (harbati 18,1, femeile 13,7) Mai mult de patru din zece
romant in varstd de cel putin 15 amt au fumat 20 sau mat multe fgdn pe 21

30,1%a dintre adulfi romén in varstd de 15 an san mat mult, a auat vreodatd de produsze cu tutun incdl =g, 4,39
dintre adultl au consumat vreodatd produsge cu tutun Incdlzit, 1ar 1,3% au fost consumatorn curentt. Intre adulfy care
an cotisumat micar o datd produse din tutun incilzit, virsta medie de inttiere a fost de 29,6 a.

Cele tret motive pancapale pentru consumul produselor cu tutun incdlzit (in rindul celor care au consumat mécar o
datd produse cu tutun incdzit) au fost "Pot 8 consumate in momentele 51 in locunlein care fumatul de tutun nu este
permis” (79,0%), "Pentr cdimi place" (67.9%), g "Sunt mat pubin ddundtoare decdt fumatl” (62.1%).

Tahel 2. Statusul privind fumatul al pop ulatieide 15 sau mai mulii ani GATS 2018

Statusul p rivind fumatul

. = Nomar {mii) =

Fumiiori curenti 5,574 6 3,554.5 2,020.1
| Fum dtori zilnic i 50474 | 3,266.1 | 17812
| Fum &tori ocazional i 5272 | 2883 | 238 9
| Fum dtori ¢ u:u:amu:;nal f'-:usti zilnic [ 225.4.: 1268 | 0% &
| Fum itori ocazianal, nicindati [ 1R | 1615 | 1403
| zilme [ | :
| Nefumitori ' 12.877% | 53348 | 7,492 9
| Fogt fum itori zilnic : 16104 | 1,0305 | 579 8
| Hiciadatd fumatu:un " Il 11,2674 | 43543 | 69131
_. Fu:ugti Fuem dtori ocazi onal 6295 3212 ._ 368 1
| Niciodati fumtori 10,578.1 | 40331 6,545 0

Figura 1. Consumul de tutun (%0) pe tip de produs consumaisi pe gen GATS Rominia 2018

Consumul de tutun (%) pe tip de produs consumat 5i pe gen GATS
Romania 2018
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It generd, 76,5% dintre adultis roméni in varstd de 15 ani sau mal mult, & auzit vreodatd de tigdn electronice,
11,3% le-au fnln:nsﬂ: micar o data, lar 3,4% au fost consumaton curentl & acestor produse. Intre adultii care an
consumat macar o datd tigén rlrctronice, warsta medie de titiere a fost de 31,8 am. Principalul motiv citat pentrs
utilizarea figarilor electronce (printre adulti care au foloat curent figdn electromce) au fost: "Pot fi consumate in
momentele 9 in locunlein care fumatil de tutun nu este permis" (63,9%), urmat de “Sa renunt la fumat™ (59, 3%).

Aproape un sfert (23,8%) din furndron de tutun (furm dton curentt gt fogtt famdton care s-an [&sat In ultirul an) an
avut o tentativd de arenuntainultimele 12 lum (24,4% intre barbat g1 22, 7% dintre feme ) Pemedy de porvementd
23,1%a din furnator din zone urbane g1 24,8% dintre ce din zone rorale anincercat 53 se lase de fumat

Dintre furndtori care au fostla medic In wtimel e 12 1o, 76,2% au fostintrebah despreistoncul lor privind fumahal,
1ar 57, 1% dintre e1 au fost sfatut de céire un cadro medical 58 renunte la furnat (58, 5% dintre barbaty fundon a1
55 4% dintre feme). Proporfia celor cdrora i s-a recomandat 53 renunte la fumnat a fost mazimd pentru grepa de
warstd 65 de ard san ma mult (60,8%%) 2 munimd pentru grupa de warstd 15-24 a (38,5%).

Mg ontatea respondentilor care avut o tentativa de renuntare la furnat (65,9%%) au declarst cd au an facut acest lucrs
fard ajutor, in timp ce 6,8% au folost terapia de substitutie mcotinicd, 5,0% medicatie pe hazd de retetd 3,09%
constliere, 15,19 figdn electronice 51 10,4% produse cu tutun incalzt.

Figura 2. Metode de renuntare 1a fumat GATS Roménia 2018
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30,2% dintre fumator curentt au declarat cd g1-au propus sd renunte la furnat san cel pubin s-au gandit 23 renunte la
un tnotment dat, in vitor (mavol lasa de fomat Intr-o 21, dar oo invmdtoarele 12 lum™), 14,5% plamesc sdrenunte
in urmatorul an g1 doar 3,5%1n luna urmaoare. Cu toate acestes, mai mult de patru din zece participanti (43,9%0)
au raportat ¢i nu sunt interesati si renunte.

In 2018, aproape o treime (3,9%) din adultii de 15 ani sau mai mult (reprezentind aproximativ 5,8 milioane de
persoane) auraportat cd au fost expua lafomului de totunladomiciliv cel putinlunar, Dacdludmin considerare doar
nefumdators, prevalenta expunerii la fumatul pastv acasd a fost de 18,2%0 (2,3 mulioane). Expunerea la fumatul pasiv
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arasd in randul adultillor care tré esc in zonele urbane a fost de 38, 1%% in timp ce printre cet care triiesc in zonele
turale a fost de 23, 9%,

It réndul nefurm dtonl or, expunereala farml de tutun acasd a scézut cu cregterea varstel, ceama mareratd de expunere
fiind observatdin randul tinentlor din grupade varstd 15-24 am (27,9%%) o ceama micdin randul respondentilor de
65 de ant 51 peste (11,6%).

In general, unul din 10 adulti care lucreazd in spatii interioare (657 300 lucrdtord) an fost expugi la fam de tutun
ambiental lamuncdin ultimele 30 de zle.

In plus, dintre adultii care lucreazdin interior, 11,9% au fost expug aerosolilor generati de figérl electronice i 6.9%
celor generahl de produsele cu tutun Incilat,

Figura 3.Expunerea b fum de tutun siaerosolila beculde munci in functie de gen si siatus privind consumul
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Figura 4. Expunerea b fum de tutun sau aermwsoli in diverse locuri vizitate In ultimele 30 de zle
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It general, intre adulty care fumeard curent tigdn fabneate, 89,4% le-au cump drat ultima datd din magamine g 5,9%%
de la chiogcurs. Foarte putini fum&tort de figdn fabricate g1 le-au procurat de la o altd persoand (2,0%%) sau din alte
surse (1,09%).

Cele cinet tndrct ma frecvent achimtionate an fost Kent (23.9%0), Pall Ml (21.3%), Winston (12.8%), Dunhill
(10.3%%) and Marlboro (7.3%). In medie, un fumdtor curent a cheltuit lunar 482,6 RON (aprozimativ 110 dolar)
pentru procurarea tigdnlor. Costul a 100 de pachete de tigén fahncate, caprocent din PIB pe cap de locwitor in 2018,
a fost de 4,5%%.

Aoroape toti respondentii (90,6%) au considerat ca fumatul cauzeazd afectiuni grave. 91,5% din populatia studiatd
au indicat faptul cd fumatul cauzeazd cancer pulmonar, 78% emfizem, 74,8% accident vascular cerebral si 74,5%
atac de cord,

n general, 86,0% dintre adultii cu varsta de 15 ani sau mai mult au rispuns ci fumatul pasiv cauzeazs bali grave
nefurn dtorilor, Fum atorii curenti (81,1%), au crezut acest lucruintr-o proportie mai micd decit nefurmatorii (88,1%)

Per total, 47,0% dintre adultt (44,0% barbat g1 50,7% femet1) au considerat cdinhalarea aerosolilor provent de la
produgele cu tutun incdlzit de altora cauzeard holi grave in randul nefum dtonlor

51 4% dintre respondentt (48,5% dintre barbaht g 54,3% dintre femer) rdspuns cd inhalarea aerosolilor generatt de
tigdnle electronice ale altora cauzeazd boli grave In randul nefumatonlor.

Evalutic indicetorilor privind consumul de tutun intre ool 2011 51 2018 conform GATS

[n Roméania consumul curent de tutun (pentry fumat, fird fum gifsan produse cu tutun incdzit) a crescut
sernmificativ de la 26,8%0 in 2011 1a 30,70 1n 2018, aceasta reprezentdnd o crestere relativa de 14 9%,

Prevalenta fomatonl or curenti a fost sernnificativ ma mare in anul 2018, pentra populatia general 3(530,21n 2015 fatd
de 26,7%1n 2011),in rindul femeilor (21, 2%01n 2018 vs. 16,7%0n 201 1, crestererdativa de27,0%,) 511n inrindul
adultilor tineri, 15-24 ani (33,5%In 2018 vs. 22,6%1n 2011, cu o crestererdativd de 48,3%). Prevalenta fumatul
zilnic de tutun a crescut dela 24,3%01n 2011 la 27,4% 0 2018 (o crestere relativa de 12,5%).
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Warsta medie de iitiere a fumatulw zilnie In randul celor oo vérste cuprinse intre 20-34 ant care sunt sau an fost
fumé&ton zilmict, a crescut semmificativ dela 17,1 & in 2011 1a 17,9 ani in 2018

Prevalenta expuneni la furmul de tutun Ambiental (fomatul pastv) a scdzut sernn ficativ intre 2011 g 2018, Procentul
de adultt exzpust la fumatul pasiv acasd a scdrut semmficativ de la 354%1n 2011 la 31,9% in 2018, cu o scidere
relativd de 9. 7% In randul nefumétonilor, tendinta a fost ¢ ma evidents de la 24.4%1n 2011 la 18,2%1n 2018 (o
seddere relativd de 25, 7%%). Procentul de adultt expusi la furatul pasivlalocul demuncd a scdzut sernmficativ de la
34,2%1n 201112 10,1%:n 2018 (o scadere relativd de 70,5%). Expunereala fumatul pasiv in rdndul celor care au
wizitat difenite locurt publice a scdzut semmficatv: in dadinle guvernamentale dela 20,7%% la 6,4% (scadere relativd
de 68, 9%4%), in restavrante de 1a 86,6% 12 7,5% (scddere relativd de 91,3%%), in banin g clubun de noapte de la 94,49
la 27,5%) (scddererelativd de 70,9%0), In scoli dela 25, 1% 1a 12,9%0 (scidere rel ativd de 4 8,6%0), in vniveratin dela
47 5% 1a 28, 7% (scadere relativi de 39 6%, in myloace de transport in comun dela 8,9% 1a 4, 2% (scédere relativd
de 53,4%).

Procentul de fumétori sfatuiti de citre furnizorii de asistentd medicald si renunte la fumat a scizut
semnificativ dela 67,3% in 2011 1a 57,1%0 in 2018, (scidere relativa de 15,1 %0). Aceeas tendintd a fost observatd
in cazul tentativelor de renuntare la fumat (37,58% dintre fumdtort curenft au avut o tentative de renuntare la fumet
in 2011, comparativ cu 23,8%%1n 2018}

Procentul de adulti care an observat averfismente de sdndtate de pe pachetele de tigin a scizut semmificativ de la
97,9%1n 2011 la 94,8% in 2018, Cu toate acestea, procentul de adultl care s-au gandit 23 renunte la fumat datont
acestor avertismente a scizut semmbBeativ de ladoar 30,6%n 2011 12 21,9900 2018 (scddere relativa de 28,3%).

In 2018 doar 86,09 dintre adult au considerat cd inhalarea forulw de tutun & altora cavzeazd boll grave in réndul
nefumétonlor, comparative cu 94.2%1n 2011,

Expunerealaorice formad de reclamd promovare sau sponsorizare pentrutigédn a scdzut dela 37, 7%in 2011 1a36,4%
in 2018, Dest aceastd tendintd a fost obeervatala toate grupele de vwarstd proportiaadultilor tinen (15-24 ann) rimdane
ricicatd (48 75%).

Cheltutelile medi lunare ale famdtonlor curentt de tigdn fabricate an crescut sernmificattv de 12 3258 RONin 2011
la 4326 RONin 2018, Preful medi ajustat pentru un pachet de 20 detigin a crescut dela 13,6 ROM la 16,8 ROM

(crestere relativd de 23,4%). Accesthilitatea tigdnilor, Insd, oo a sufent modificin: costul a100 de pachete de tigarete
fahn cate, in procente din PIB pe cap de locwitor, a fost constant din 2011 p&ndin 2013 {4,595).

CONSUMUL DE TUTUN LA COPII STADOLESCENTI

In Roménia se poate ohserva o evolutie constantd din anul 2005/2006 (12%%) pénd In anul 2017/2018 (19,88%%) a
frecwentet fetelor de 15 am care fumeard cel putin o datd pe sdptdmand Comparativ cu anul 2015-2016 (27,14%) la
bitet se inregistreard o evolufie descendentd a frecventer baetilor de 15 am (24,67%%) care raporteard acest
cotnp ortarn ent.

Figura 5. Evolutia frecventei elevilor de 15 anidin Roménia care furmeazi cel p uiin o dati pe sip timina
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Studiul Health Behaviour in School-aged Children (HESC) a ewidentiat in 2014 un consum curent de tutun (el
putin o datdin ultima sdptimand) in randol elevilor cu vwirstd de 15 am Tmplinit, de 19,3% la bdieh 51 de 16,740 1a
fete. Acelag studiv indicd o crestere intre ami 2006 s 2014 a prevalentst acest comportament de nisc in randul
adolescentilor, ambele genur laun loc (Fig.5) It titnp ce la fete cregterea a fost monotond, inregstrand valon de
5,2% (in 2006}, 8,3%% (n 20107 51 8,9% (in 2014), la bieh, in pertoada 2006-2010 cresterea a fost ma accentuatd
(de la 7,995 la 14,4%), urmatd apoi de o scidere (10,8%5) In anul 2014 (13). Dupd varstd (Fig 5), dacdin 2014
prevalenta in randul elewilor furndton cu varsta de 15 am era de 19,3%% la bitetr o1 de 16,74 la fete, diferenta
procentuald intre bitett g1 fete la aceastd wirstd find ma micd in comparatie o elevi cu varsta de 13 am la care
prevaentaera de 9, 6% labdiet a1 de 6% In randul fetelor. Fumatul curent creste cu vérsta, in special la fete

Figura 6 Prevalenta consumului de tutun la elevi intre anii 2006 5 2014

Procentul elevilor care actual fitneazd sap timanal 2006
-2014
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Dintre biiefin de 15 am careraporteazd o funeard, aprozimativ 24% an imtiat acest comportamentinante de 135 am.
It cazul fetelor care famneazd la varsta de 15 and, 15.6% auinceput 53 fameze inainte de 13 ani. Andizénd datele cu
privire la evolut a debutulul timpurie & famatulw (a3 am san inainte) la biiet se observd o cregtere de 1% intre
2006 g1 2010 (de 1a25% 1a 26%6), procentul inregistratin 2014 scizand la 23 8%, In cazul fetelor, tendinta este inversd
fatd de baet, descrescdtoare In 2010 (11%) fatd de 2006 (15%%) 1ar in 2014 inregistrind o crestere (15.6%). De
remarcat este gt faptul c3in 2006 diferentadintre cele doudcategoni de gen a fost de 10%01arin 2014 aceastd diferentd
sereduce ladoar & 2% Mailimportant din punct de wedere al impactului fumnatului asupra sanatatii este faptul
cd debutul timpurin prezinti o tendintd ascendenti la genul feminin, frecventa celor care fncep 53 fumeze
fhaintede 13 anieste maimare i 2014 fati de 2006 51 2010, De asemenes, diferenta dintre cele doud categorii
de gen In privinta debutului consumului de tutun sereduce In 2014 (3.2%] fata de 2006 {10%].
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Conforn aceluiasi studiv, Roménia se sitveazd pe locul 7 din 41 de tén, in ordine descresctoars, in ceea ce priveste
frecwenta elevilor de 15 am care furneazd cel pubin o datd pe sdptimind 17 dintre fete 51 20% dintre béefn

chestionati raportind acest comportament cu risc pentr sindtate.

[t Roménia se poate ohserva o evolutie constantd din anul 2005/2006 (12%0) pandin aml 2017/2018 (19,88%%) a
frecwenter fetelor de 15 am care fumear3 cel putin o dati pe siptdmand Comparativ cu anul 2015-2016 (27,14%) la
bttt se inregistreard o evolubie descendentd a frecvente biietilor de 15 am (24,6704 care raporteard acest
cotnp ortarm ent.

Studiul Global privind tutunul la tineri (GYTS 2017) efectuat pe un egantion reprezentativ de 4 395 elew de 13-
15 a din clasele 6-8 a evidentiat faptul c& 14,6% dintre elewt (16,4% dintre bdlett 51 12,5% dintre fete) consuman
produse din tutun; §,6% dintre elew (%, 8% dintre baeh 51 7.53% dintre fete) fuman tigarete; 3,1% dintre elevi, (3,8%
dintre bitet g1 2, 3% dintre fete) utilizan produse din twtunincilate (de typul 1003 sau GLO). 28,0% dintre fumatori
au incercat o primi tigareti inaintea varstel de 10 ani.

Confonm studiulu, 15.5% au fumat tigari electronice cel putin o data'in viata, semmificativ ma multi baet (18%)
decat fete (12, 7%4), 8,2% fumeazi tigari electronice in mod curent (in ultimele 30 de zile), un procent la fel de
mare ca i pentry tiodnle obismte (8,6%), sernmtficativ mat molh baer (10,1%0) decdt fete (5,9%%). Procentul
bitetlor care fiumeard tiodn electronice este ma mare decdt al celor care furneazd tigin obigmate (10,1% versus
9,894)

Remgtarea la fumat se aflainintentia acirea 7 din 10 (67,2%%) fumaton curentl care auincercet s3 renunte la acest
wicininultimele 12 lung, in timp ce circa 6 din 10 (57,2%) fumaton corentt doreas s8 renunte la fumatin arl urendtor,
In ceea ce priveste expunerea amhientald la fumul de tutun (Famatul past), 35,%% dintre elevi au declarat of au fost
exxpust fumatulu pasivladomicilio, (34, 1% bdet g 37,8% fete), 34.2% au declarat of an fost expug fumatulo pasiv
in interioru] v spatiu public inchis (33,3% batet g1 35,3% fete), 49,2% au declarat cd au fost expugt futnatulu
pasiv intr-un spatu public deschis, 47,4% baten g1 51,3% fete;, 45,5% dintre elevi an declarat cd an vizut pe cineva
fumand in clddirea scolit sanin curtea scoln (4695 batett 51 45% fete).

Conforrn GYTS, dinamica 2004 — 2017 ewidentiazd faptul cd dupd un interval de 10 and (2004 — 2013) in care
procentul copiilor care fumeard Hodn a scimit semnificativ 1 constant, actual observdm o thoetinire a ritrnulu de
scidere atdt a tentativelor de aincercatigara cét i a famatlui curent. Ingrijordtor este de asemenea procentul mai
mare de adolescente care afirmdin anul 2017 cd au furnat cel putin o dat3inwiatd comparativ cu procentul din amil
2013, micsorarfndu-se, astfel, gradual decalgulintre biteft 2 feteinintervalul 2009 (1790 batehs fatd de 11% fete) a1
2013 (14%0 fatd de 12%%), in timp ceinperioada 2014 - 2017 prevaentain randul elewilor era apropiatd, find de circa
13% labdien s de crca 11% 1a fete (Fig.7)

Figura 7. Rominia 2004 - 2017: dinamica fumatului curent de tigirila elevii 13 - 15 ani
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Aceastd evolufie negativi este accentuatd de cregterea procentului elevilor care fumeazd curent tigdn electronice dar
stde aparitia unet ol categoni de consutnaton de meotind ced care futneard produze din tutun Incalat.
5



INTHEL N O M 5
fo Ir L i L

CENTRUL REGHINAL DE

MINISTERUL SANATATH SANATATE FUBLICACLUY

Desi procentul adolescentilor care fumeaz curent i gdn este in scddere, acest beneficiu este contracarat de faptul c&
mal mulfl fumeazd curent tigdn electronice s produse din tutun incdlat Astfel, in 2017, procentul total al elewilor
care furneazd curent tgdn electroni ce este aproape egal cu cel al celor care fumeazd figdn obignuite (8, 2% respectiv
8,6%). Ma mult, mat mult bitett afirn3 cd fumeazd curent fodn electromce decdt tgdn obignuite (10,1% wersus
9,8%).

Desi wanzarea produselor din tutun cétre minon este interzisd, totust 70,7% dintre copu afirma ca s-au
cumpdrat figérle de la magazin, adicd au provenit din sursd legald. Aproape 80% dintre copu (78,4%)
atirmd cd nu au fostimpiedicat g4 cumpere tigdn din cauzavarster, 1ar 39.%% au putut cumpéra chiar fgéin
la bucatd, degt acest lucru este interzis de mal mult de 10 ani

Evalutic indicetorilor privind consumul de tutun intre anii 2004 51 2017 conform GYTS

It total, procentul elevilor de 13-15 ani care au consumat vreodatd un produs din tutun (nclusiv produsele din
tutun inclzit) acrescutin 2017 fatd de 2013 cu 2,7 puncte procentuale (dela 359%1a 38,6%%). In randul fetelor,
areastd crestere este @1 mal ingnjordoare: cu 4 puncte procentuale, de la31% 12 36,4%. Fatd de 2004, in 2009,
s-a ohservat o scadere cu 8,7 puncte procentuale, (reprezentind o scidere de 17.4%6,) a celor care afinman i au
incercat 53 fumeze, tarin 2013 comparativ cu 2009, tendinta de scadere s-a accentuat, procentul copitlor care an
incercat mécar o tigard fiind cu 10, 3 puncte procentuale mai mic (reprezentind o scadere de 25%%). In 2017, deg
tendinta de scadere a continuat, totust ea s-aredus considerahil, procentul copulor care au fumat cel putin o figard
fiund cu doar 0,8 puncte procentude ma mic fat8 de 2013, reprezentind o scidere de doar 2,695,

Fatd de 2004, in 2009 scaderea numanilu de copi care afirmau cd fumeazd in mod curent a fost de 3,9 puncte
procentuale (reprezenting o scidere de 23.3%%), 1arin 2013 f2£3 de 2009, tendinta de scidere s-a accentuat,
procentul copiilor care afirman cd fuman curent fiind cu 4, 1 puncte procentuale ma mic (reprezentind o scidere
de 30,3%). In 2017, asistdn la o crestere Ingrijoritoare a numanidu de elevi care afirmi cd fumeazd In mod
curent, procentul acestora fiind cu 3,4 puncte procentuale ma mare fatd de 2013, ceea ce reprezzintd o cresters
relativd de 30.35% (Fig. &),

Figura 8.Prevakenta consumului curent de tutun pe genuri, 2017 fatd de 2013
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Figura 9. Prevalenta consumubui de tigiri electronice in regiuimea OMS-Euro.
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»  Consumul curent de figdn electromice estein cregtere. Dest, comparativ cu 2013, 1n 2017 au fost cu 1 2,4% ma
putind elewt care an incercat tigara electromcd totust procentul celor care o uhilizeazd curent a crescut
considershil: cu 1,5 puncte procentuale de la 6,70 la 8,2%, reprezentind o crestere de 22,3%. Cregerea
conswnulul curent este mal evidentd la fete decdt la btet: in 2017, fumas tigin electromice cw 14 puncte
procentuale ma multe fete decdtin 2013 (5,9% fatd de 4,5%%), reprezentdnd o crestere de 31,1%, in timp cela
biieh cresterea a fostman micd de 1,3 puncte procentuale (10,1% fatd de 5,8%0), cu o crestere de 14,794, fn2017,
dintre copiit care au incercat tiganle electronice, un procent mult ma tnare (53%) au guns 4 le foloseascdin
mod curent, comparativ cu anul 2013 (37,8%%). In contestul regiunii europene a OMS, stuatia se prezintd cain
figura 9.

1. fxste cin studii interndaionale privind impactud fumeitului asupra sindttii ailtifor 5 copiilor
Furmatl cregte riscul deimbolnire o8t la adulfl cét g 1a copn, dar comunt carea magmtudin acestor efecte intr-o
matierd suntificd accesibild g utilizabild de cétre public @ factor de decize politicdlasdined de dont.

Cele ma multe meta-analize pnivesc unpactyl fumatulu asupra sindtdty pnn apartia cancerulu pulmonar 51 4
bolilor respiratornn. Una dintre acestea, ainclus 216 arficole @1 a ardtat od in rdndul fomdonlor adulh aw fost
confirmate nscun substantiale pentru cancerul pulmonar (raportl de nsc (RR), 10,92; 55% CI, §,28-14,40, 34 de
studit), bronhopneumopatia obstructi v cronicd - BPOC (RR 4,01, 85% CL 3,18-5,05; 22 studii) 51 astrn (RE, 1,61;
95% CI, 1,07-2.42; opt studit). De asemenea expunerea la fimatil pasiv a crescut semnificativ nscul de cancer
pulmonar lanefumatorts adultt, precum g nscul de astm brongic, infecty ale céilor respiratorn infertoare 51 functie
pulmonariredusila copy. Totodatd, fumatul a crescut semm ficahy riscul de apneein somn g exacerbin ale astrnul
la populatiile adulte ot la gravide, 1ar atdt fumatul activ cdt 51 cel pastv au crescut necul de tuberculozd (15).

Pe de altd parte, odatd cu cregterea rapidd a uttlizdm sisternelor electronice de livrare antcotines (Electromic Micotine
Delivery Systems-ENDE), precurn figaretele electronice (e-f garete), continnd controversa privind efectele expunent
utilizatonlor st non-utilizatonlorlaaerosoli g dte componente ale acestu tip de produs. Astfel, o analiza ce acupnns
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44 de articole privind ENDS, a ardtat o aerosoli dela acest dispozitiv confin de obicet meotind propilend, glicol,
glicerol, arome dar gt ate clumicale. Aerosolizate, propilenglicololul g1 glicerolul produc intati la nivelul guni si &
gatulul, precumn §t tuse uscatd. Mu au fostidentifi cate efecte ale inhaldri aromelor. Datele pnwind efectele pe termen
scurt asupra san &3t sunt limitate 1 nu existdinformatis privind efectel e petermen lung. Expunereala aerosoli poate
fi asociatd cu afectarea fanchien respiratony, 1ar nivelurile de cotinind sencd sunt stitmtlare cu cele ale fumdonlor de
tigan clasice. Concentratiile mant de micotind ale unor produse miresc riscurtle de expunere pasiv i p entny nefimtor,
in specal pentny copit. Pericolele expunern la aerosoln tiganlor electron ce (furnatl pasiv specific) a1 ale fumatulu
terpiar (asociat impregndnt obiectelor inconyuratoare cu particule din fumul de futun) nu au fost evaluate. Dovezile
st11nt1ﬁt:e privind efectele ENDS asupra sindtitii sunt limitate In timp ce aerosolii i gérilor el ectronice pot contine
mal putine substante tozce decdt fumul de ngara clasicd, studule care evalueazd impactul ENDS asupra sindtiu
sunt neconcludente. Unele dovez sugereazd cd vhilizarea acestor dispozitive poate facilita renuntareala fomat, dar
lipsesc datele defimtive Mico figard electromicd nu a fost aprobatd de Federal Drug Admonistraton (FDA) ca
dternativd pentru retuntarea la fumat. Existd preocupdn cu privire la mediv g aspecte legate de expunerea non-
utilizatorilor (167

Cu toate acestes din luna ulie 2019 in 5UA evolueard o epidemie de pneumonitd chirm cd asociatd consurnulu de
tigar electroni ce care, 1a 5 nolembrie 2019, inregistra 2051 de cazun in 48 din cele 50 de state BUA, 0w 39 de decese
din 24 de state {17}

cintezele internationale au confirmat cd segmentul de populatie cel ma vulnerabal 1a expunereala furnul de tutun il
reprezintd copity, in specia in prirmo a dewatd acestia prezentdnd riscun crescute pentry boli ale tractulw respirator
superior 81 inferior. Peste 40 de studi au demonstrat nscun crescute pentry boala tractulw respirator inferior (de
exemply brongitd bronsiolitd, pneumonie); aceste afectiur au fost legate in principal de fumatul panntlorn, fornal
matern fund ma ddunitor decdt fumatul patern cu o crestere corespunzdoare a nsculw de 1,7 on (IC 95%0 = 1,6-
1.9, respectiv de 1,3 o1 (95%: IC=12-14) (18}

Mecemismul de actiune (inducerea dependeniei de fitun)

Confonrn OMS o persoand este constderatd dependentd de o substanta stuna cdnd aceasta are antecedente de consum
cromdc, ou urmitoarele caracteristics: abuz de substantd continvarea administrin substangel In ciuda efectelor
negative percepute, tolerantd mare la substantd s mamfestarea amptomelor de sevra la incercarea de ainceta
consumnul. Micotina inhalatd squnge in circulafia arteriald a sdngelw din creter, prin plamdng, in gapte — zece secunde.
Arceastase fizeazd la mwelul receptonlor acetilcolinic specifica (in principal receptorit acetilcolinicd micotinic alphad
heta?) din aria nucleulw accumbens care shrmuleazd eliberarea de neurotransmititon, precum dopamina a@
noradrenalina, fenomen care este perceput de cétre fumétor cao senzafie de plicere. Aceastd senzabie represintd de
faptinldturarea simptomelor precoce de sevwra), pe mésurd ce nivelunle de nicoting cresc, in paralel o stimularea
receptonilor nicotinici. Principala caracteristicd a dependentel de nicotind este doringa de a resimfi efectele
fartnacologice dle nicotine g1 de aewitaposhilele fenomene de sevry @ asocierilelor condifi onate, poztive (nicotina
produce o stitnul are psthoacti vd) saunegative (di sconfortul generat de shesenta nicotinet). Consumnul unel tigin scade
pe moment doninta de a fuma, dar provoacd o desenmibivizare areceptonlor mcotinict g1 totodata cregterea numénilu
acestora, precapitind nevola pentry urmatoarea hgard Aceastd stimulare continud cauzatd de consumul de tutun
conduce laun consumn cronic. I cursul peﬁuadei deimtiere a dependentet tabagice, fumdtorul wa trebug sd-51 creascd
cantitatea de nicotind administratd pentry a-gt reinduce aceleagt senzai intense. Dupd perioada i ald de adaptare,

elfea va avea nevoie de doza sa individudd de nicoting care sd- asigure 0 stare neutrd @ s8 prevind instalarea
fenomenelor de sevwrs . Aceastd adaptare morfologicd care se petrece in sistermul nerwos central corespunde fazel de
dezvoltare a dependentet fizice (19)
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1. Politici, strategii 5i programe existente o nivel global 5i stional
Organizatia Mondiald a Sandtitn (OMS), Imtiativa fird Tutun (Tobacco Free Imtiative -TFI) militeazi peantru a
reduce povara globali a bolilor si deceselor cauzate de consumul de tutun. Eforturi internationale sub egida OMS, au

avut ca rezultat intrarea rapidi in vigoare a Conventiei Cadru privind Controlul Tutunului a OMS (CCCT OMS),
piatra de temelie in lupta globald impotriva

Meonitor tobacco use & prevention epidemiei de tutun (20). Partile CCCT OMS s-au

- policies angajat si protejeze sinftatea populatiei lor, prin

: 0 Protect people from tobacco smoke aderarea la aceasti lupti. CCCT incurajeazi tirile
‘,80 Offr el 1 quit tohacco e si adere la prineipiile sale g1 TFL Prin pachetul de

politicic MPOWER, parte integranti a Flanulu de

MpPpOWEr : . : ;

P g Warn about the dangers of tobacco actiune peniru prevenirea si controlul al bolilor
Enforce bans on tobacco advertising, netransmisibile al OMS, sprijini tirile in efortunle
promotion, & sponsorship pentru punerea in aplicare a misurilor de control al

tutunului. In acest cadru, monitorizarea epidemiei
de tutun, folosind un sistem de supraveghere
eficient apare ca o0 componenti esentialii a umu program global de control (21).

Raise taxes on tobacco

Alte instrumente, la nivel international sunt:

> Agenda 2030 a Natiunilor Unite pentru Dezvoltare Durabila

> Principiul european de buna guvernare Sdndtate in toate politicile

» Directiva CE nr. 2014/40/CE privind produsele din tutun, ale cirei prevederi au fost adoptate de

cdtre fara noastra
% Planul global de act{iune impotriva bolilor netransmisibile de reducere a consumului de tutun pana in

anul 2025 cu 30% fajl de anul 2010.

Romania este stat membru al Uniunii Furopene (UE) iar politicile de control al tutunului sunt corelate eu cadrul
legislativ ewropean. In perioada 2011 — 2018 au fost implementate urmitoarele misuri de politici din MPOWER:

M Monitorizarea consumului de tutun la adulti a fost realizati la nivelul UE prin Eurobarometre in 2012, 2015 s
2017, in timp c¢e monitorizarea onsumului de tutun la adolescenti, in aceastd perioadi de timp, a fost realizati prin
doud runde ale Studiului privind Consumul de Tutun la Tineri — GY'TS (in 2013 s1 2017, pentru grupa de virsti 13-
15 ani}); o rundi a Studiului privind comportamentele de sdndtate la copii de vérsti scolard — HBSC (in 2014, la grupa
de virstd 11-13 ani) si doud runde ale Proiectului studiului european in scoli privind al coolul si alte drogun (in 2011
s1 2013, pentru grupa de virsti 15-17 ani).

P in2016, Romania a adoptat Legea 15/2016 care interzice fumatul in toate spatiile inchise, inclusiv in clidini oficiale
{(de stat), scoli, umversitil, institutii medico-sanitare, restaurante, baruri si cluburi de noapte, locuri de munci,
transport in comun si in toate locurile de joacd (situate in interior sau la exterior).

0 fn Roménia, ca suport pentru renuntare se oferd NRT (Nicotine Replacement Therapy) si/sau servicii de renuntare
{cel putin unul dintre acestea fiind finantat de la bugetul public). Din anul 2011, acoperirea nati onald pentru serviciile
de renuntare la tutun a scizut datoritd reduceni fondurilor alocate Programului National Stop Fumat.

W In 2008, Roménia a fost printre primele state care au introdus avertismentele grafice de sinitate. in 2017 au fost
introduse noi avertismente grafice pentru sinitate, alternate anual, avertismente care ocupi o suprafati crescuti (de
la 45% 1a 65%). Noile avertismente sunt plasate pe ambele fete ale pachetelor de tigin, in partea superioari. Mai
mult, Legea 15/2016 prevede realizarea unor campanii publice de educare mass-media pentru a informa roménii cu
privire la consecintele fumatulu. Mai precis, se cere postunlor de radio si televiziune si acorde cel putin 30 de minute
pe siptimind institutiilor de eduecatie, sindtate, tineret 51 organizatiilor sportive, precum si ONG-urilor, astfel incét
acestea sd poatd difuza mesajele informative privind prevenirea si controlul fumatului. Aceastd dispozitie extinde in
mod semnificativ cercul orgamzatillor mass-media afectate de aceasti cerinti, intrucit misura anterioard era aplicati
numai la posturile nationale de radio si televizaune, fapt care alimitat influenta acestor mesaje in rindul populatiei.
13
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E Publicitatea produselor de tutun laradio g televiziune a fost interzisd incepand cu anul 2002, in conformitate cu
Legea audiovizualului (Legea nr. 5047 In amil 2004, ca parte a Legil nr. 457 privind publicitatea @ sponsorizarea
produgelor din tutun, limitele asupra comercializdnn mtonol s-au exting pentrn a include 1nterd1u::1;11 precut;
publicitatea scrisd locald in ziare @ reviste (cu excepfia publicatilor destinate pentru cet implicatt in industria
tutunulu);, panourt publicitare, transport public, precum 9 alte forme de publictate de extenor; g1 publicitateain
locurile de divertistnent Aceastd lege a restricfionat, de asernenes, o varietate de activitdy de promovare de cibre
companiile de tutun, inclusiv distnbuirea produselor promotionale personalizate, diverse activitdh de extindere a
marcilor 31 alumitat activitdhle de sponsonzare,

Feclama promovarea §i sponsonzarea privind tigdnle electronice au fost interzze in 2016 (Legea 201/ 2016 care
tranpune Cirectiva 20 14/40/UE povind apropierea actel or cu putere de lege s a actelor admimistrative ale statelor
metnbre in ceea ce priveste fabncares prezentarea @ vinzarea produselor din tutun 51 a produselor conexe g de
shrogare a Directiver 2001/37/CE).

R In aceastd perinadd de timp, Roménia a devenit compliantd cu legislatia privind tazarea produselor din tutun a UE
(Directiva 201 1/64/EUT). Din tanianie 2016 sunt, de asemenea previzute tase pentra lichidul din tigdnle electronice
si pentru produsele cu tutun incdlzit In 2018, taxa totald pe un pachet standard (de 20 detigéri) din cel mai vandut
brand de tigin a fost 68 6%, 1ar pentr produsele cu tutun Incilzt (pe 20 bucdt) a fost 30.9%.

Programul National Stop Fumat, un program al Mimsterulw Sanatatn, aluat fintdin 2007 51 estecoordonat de
Institutul de Pneumoftiziologie , Marius Nasta” (22). Progamul este sustinut de echipe de medict o1 paholog dinma
multe orage din Roménia g are ca obiectiv acordarea sprijimulu prin consiliere psthologicd de specialitate g1 accesla
tratament cotnplet persoanelor care fumeazd Programul National Stop Fumat include: o line telefonicd oo apel
gratuit (TelVerde: 0800 878 673) inscris pe fiecare pachet de produse din tutun pentru fumat pentro orice persoand
interesatd de renuntarea la fumat ce poate intrainlegdturd cu un specialist pentry a primi ma multe detaliy;consiliere
pathologicd privind renuntarea la fumat, prin intilnin penodice cu un paholog; acces la medicamente gratuite ce
ugureazd procesul de renuntare la fumat,

Cintre OMG-uri, Asociatia Aer Pur Roméma (membr al European MNetwork for Stnolang and Tobacco Prevention-
ENEF) desfigoard mat multe actiunt de sustinere, publicitate g comunteare in scopul atingertt obiectivelor campanie
nafionale "2035 - Prima generafe £33 tutun”. Ohiectivul piincipal al acested strategy este reducersa consurmlu de
tutun la munimum posbil, adicd la 5%% din populatia adultd, prag considerat de OMS ca fiind ecluwvalent cu |, finalul
joculut devastator cu tutunul”, intr-un interval de tinp rezonabal.

ok

Fentru ca Roménia s 131 indeplineascs obligatia asumati in cadrl Flanulu global de acfiune impotriva bolilor
netransmisibile de reducere a consumulu de tutun pand in anul 2025 cu 30% fatd de anul 2010, este necesar ca

And Birliali Fuinei Ambde e EGnwtde | prevalenta fumatulun curent (zilnic
: L _ i "“'““:”i“"“"ﬁ st ocazional) 54 ajungd in anul 2025
- s |Be  |w G Albemafesdiiine g
: ——- — — 18,4% din populafia cu vwirsta peste
010 41.1 219 111 318,00 3
201 =1 EA 203 282 4,111,100 15 AL,
2020 32.9 1.8 256 1,101,100
s 2 176 732 3,293,400 s e
linta volertars (0% reducea relativa 4 b 123 21k o
Gin 2010 ps ‘uilr UL In acest SENLS 4 fi necesare:

»  Montonzarea i aplicarea eficientd a legislatier esdstente in materie de interzicere a furnatulu In spatit inchise
sunt importante pentry a proteja publicul de expunereala fumul de tutun. In plus este important ca prevederle
lemslatier anti-fomat din Romania 24 fie extinge g asupraproduselor cu twtun incdzit g atiginlor electronce.
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Recomandari privind ENDS

1] Le recnmandi 58 se foloseascd sistemele sxistente de supraveghere si
manitorizare a tutunaiui pentra 2 evalua evolutia utilizan ENDS

F Sa e interrica legal 53 s folossascd | NI in spatiille publice inchise, in special in
cazul in care tumatul este interzis

] ENDS nu e recomandat ca ajutor de pentru renuntarea la tumat pana lz
cornpilares probelor adeorate

W Fuertizirile privind sanatztea ENDS trebuie sa tie proportionale cu riscurile
pentiu sanatate doevedils

E Inbroduceres testiictilor eficients, dacd avest lucru nu este posibil, esle de
preferatd o interdictie totald

] limpusilele = e aplicate o conformitate oo standardele nationale pentiu a
prevenl initierez utilizarii, Tn special de cdtre tiner
-:-‘ e ::.II..::'.'.'.'.'n'_.': T T —— I'-‘ﬁj.' ot i

(LT L in

Sou.1c2 WHO Repot on the G

»  Consolidarea servicilor exstente de renuntare la fumat pnn formarea profesiomstilor din domeniul 280 dtatn
pentru acordarea conslieni; extinderea servicilor de renuntare s1 integrarea acestor servici in cadrol asistents
medicale primare. Realizarea um sistemn eficient de trimtere la mivel local g campani de educatie tintite sunt
importante pentry wn dezvoltarea unw astemn eficient de reruntare la consumul de tutun, care sd spryjine
persoanele care incearcd acest lucny Ma mult, ludnd in considerare sciderea dramaticd a fumétorilor care au
facut o incercare de a se 13sa de famat in ultimele 12 lun (scidere relativa de 37.0%) g1 procentul mare de
furndtor (435 9% care oo sunt interesal 54 renunte la fumat, este importantd reluarea campaniilor de informare
o privire la pericolele consumulut de tutun,

»  Campamile de informare privind tutunul trebute 53 10d seama de actualele lacune de congtientizare a pencolelor
furnamlw 1 trebute onentate cdtre grupurile cu grad ndicat de risc (cum ar i copiy, tinery 51 femele), pentra a
prevent imfierea consumuli de tutun, Educatia sanitard In gooli g1 gropun comunitare, conaliersa minimd in
unitdtile medicale, campanile de cormbatere a publicithl in mass-media, sunt canale de cornund care care artrebw
i fie vtilizate mat intens. Aceste campanii ar trebui sd prezinte nscunile asocate cu toate tipurile de tutun
consumat, inclusiv produsele cu tutun incdlzit s figlnle electronice.

»  Cresterea tazelor pe tutun. Degt tazarea produselor din tutun a fost modificatd in conformmtate cu cenntele
Uniuni Europene de taxare a tutunuln, esteined necesard o crestere substantiald a prefulw tiganlor. Confonn
GATS 2018, jumndatate (50,1%) din populatia Roméanie a fost favoarea cresten taselor pe produsele din tutun.
Conforn recomandénlor Orgamzatier Mondiale a Banatatn, cresterea pretulu tutunalm, prin aplicareaunor tage
mal tnarl, este ceatna itnportant m dsurd care determind renuntarea la furnat g previne intierea fumatulu la copi

(247,
IV, Anafiza gripuriler popuiationae

Carnpaniile ZMNT sunt adresate practic, intregu populatil a Roméniel, dar 51 unor institufn foarte importante, unele
dintre acestea cu putere de decize Parlamentul Roménie, Mintsterul Sandtah, decidentt locali din sindtateapublicd
antoritafl publice localefudetene, ONG-uricu profil pe sindtate, mass-media centrald g1 locald

In sfera profesionigtilor séndati: tuturor furnizorilor de servicii medicale gi, in special, medicilor de familie,
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In sfera populatiei: fum&torilor de toate vérstele, populatied generale g, in mod deosehit copiilor si adolescentilor.
Ahordarea tinenlor fumdaton este o problemd delicatd care trebuie 33 tind cont de specificul transforméanlor ce
caracterizeard aceastd varstd dar g de stricturapersonal itdhi fecdnu findr Mat mult factor crescrizounle deinifiere
a fumatlu la tinert: curiozitatea naturald a adol escentilor, opitda prietenilor, atitudind g1 comportamente fammiliale
permisive fatd de consumul de tutun, disponthilitatea produselor din totun, nevoa de noi experiente 1 ernofit,
insecuritates egecul goolar, et Tinertt sunt, din datele recente privind consumul de tutun orupa poulationald co cea
mal mare cregtere a prevalented 51, impreund cu populatia de sex fermnin de toate varstele, reprezintd o tintd pentri
industria tutunulus,

V. Carrpemii TIEC degfisrate piind in pregent in Romdnia pentin ZNT

Campantile organizate in ultimii an1 $i-au propus s8 congtientizeze anual populafia cu privire la efectele nocive ale
tutunlul @ in acelast timp sdincurajeze promovarea un stl de viatd sindtos.

It anul 2010 camparda de celebrare a Zilel Nationale fird Tutun s-a desfSmurat sub sloganul |, Férd tutun, pentri o
vl rraed fringdd 5§ sEndioasi [

It anul 2011 s-a derul &t camparia |, Spune da VIETIE Spune NU tutundui!”

In anul 2012 Campania ,, Clstigd independente fald de fumt)”.

2013: Camparda ,, Fuz eon rewgit. Alege 58 nu fumeg!"

2014: Camparua , Alege si f7i sdnddos! Alzge si nu fumezi!”

2015; Campania, favinge dependentc de trinn! Recistigd-ti sdnddatea’”
2016; Campania , favinge dependente de irinun! Recdstigd-# sdndea”

fn arml 2017 campania de celebrare a zilel nafionde fird tutun s-a desfisurat sub slogaml |, fmvinge deperdente de

[t anul 2018 camparda s-a derul &t sub dogaml |, Alege sa fii sanatos! Alege sa nu fumezi! 7.
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