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• 100 milhões de mortes - Século XX

• 8  milhões de mortes anuais (7 milhões por

tabagismo ativo e 1,2 milhões p tabagismo passivo )

• Custo global US$ 1.4  trilhões - doenças e perda

de produtividade - governos recolhem US$ 270 

bilhões em impostos sobre tabaco . 

Uruguai

• THIRTY-NINTH WORLD HEALTH ASSEMBLY  WHA39.14   Tobacco or Health 
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/30360/22_10.pdf?sequence=1&isAllowed=y

• WHO, & NCI  Tobacco control can save billions of dollars and millions of lives. Jan 2017 . 
http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2017/tobacco-control-lives/en/

• WHO Tobacco Key Facts May 2020 https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/tobacco

TABAGISMO  

declarado PANDEMIA em 1986  na 39ª Assembleia Mundial de Saúde 

http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2017/tobacco-control-lives/en/


TABAGISMO RESPONDE POR 

162 MIL MORTES ANUAIS
13% DE TODAS AS MORTES 

CUSTO – R$ 125 BILHÕES ANO

ARRECADAÇÃO  TRIBUTOS R$ 13 BI

BRASIL

Fonte : Instituto de Efetividade Clínica e Sanitária. A importância de aumentar os impostos do 
tabaco na Brasil.. Disponível em: www.iecs.org.ar/tabaco



Principal fator de risco evitável   das principais  doenças crônicas  não 

transmissíveis ( DCNT) :  cardiovasculares, respiratórias crônicas, câncer e 

diabetes 

Essas doenças são incapacitantes e onerosas para o sistema de saúde 

/previdência   - respondem por 54% do total de  mortes anuais no Brasil 

TABAGISMO  - FATOR DE RISCO

Fonte _ Organización Panamericana de la Salud. Informe sobre el control del tabaco en la Región
de las Américas, 2018. Washington, D.C.: OPS; 2018. https://www3.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=14581:informe-regional-
tabaco-2018&Itemid=1188&lang=es
• WHO Tobacco Key Facts May 2020 https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/tobacco
• Brasil Ministério da Saúde Plano de ações estratégicas para o enfrentamento das doenças crônicas e agravos não transmissíveis no Brasil • 2021-2030 

https://antigo.saude.gov.br/images/pdf/2020/October/01/Plano-DANT-vers--o-Consulta-p--blica.pdf

https://www3.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=14581:informe-regional-tabaco-2018&Itemid=1188&lang=es
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/tobacco


• Fumantes infectados- risco 2 a 3  vezes maior - internações em UTI 

/ventilação mecânica / óbito,  comparados com não fumantes infectados

• Doenças causadas pelo  tabagismo - câncer, cardiovasculares, pulmonar 

obstrutiva crônica e diabetes - grupos de risco p complicações da Covid-19

https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files//media/document/folheto
_covid_x_reforma_tribaria_iecs_2020_1.pdf

O TABAGISMO  AGRAVA A CRISE SANITÁRIA E ECONÔMICA DA COVID-19 



Fontes : Tesouro Nacional Transparente. Monitoramento dos Gastos da União com Combate à COVID-19. Consultado em 08 de março de 2021. 
https://www.tesourotransparente.gov.br/visualizacao/painel-de-monitoramentos-dos-gastos-com-covid-19
- Instituto de Efetividade Clínica e Sanitária. A importância de aumentar os impostos do tabaco na Brasil. Palacios A, Pinto M, Barros L, Bardach A, Casarini A, Rodríguez 
Cairoli F, Espinola N, Balan D, Perelli L, Comolli M, Augustovski F, Alcaraz A, Pichon-Riviere A. Dez. 2020, Buenos Aires, Argentina. Disponível em: www.iecs.org.ar/tabaco

BRASIL 

COVID -19 

• Custou R$ 524 bilhões  em 2020 

TABAGISMO 

• Custa R$125.148 BILHÕES AO ANO  - 23% do gasto com  o 

enfrentamento  COVID 19  em 2020

• Total de IMPOSTOS ARRECADADOS TABACO R$13 bilhões /ano 

https://www.tesourotransparente.gov.br/visualizacao/painel-de-monitoramentos-dos-gastos-com-covid-19


Dependência  química  – Classificação 

Internacional de Doenças  (CID10) / OMS (F17 -grupo 

de transtornos mentais e comportamentais em razão do uso de 

substância psicoativa)

• 70 a 90% dos fumantes – dependentes de nicotina

World Health Organization.  Neuroscience of psychoactive substance use and 
dependence. Geneve 2004

TABAGISMO DOENÇA 



• 90% dos fumantes 
começam a fumar 
antes dos 18 anos

• Idade média de 
iniciação no Brasil  15 
anos

Fontes: 
• WHO 2001 
• Banco Mundial, 1999
• Brasil - Pesquisa Nacional de Saúde 2013 e 2019  

TABAGISMO – DOENÇA PEDIÁTRICA  



EMBALAGENS E SABORES  

DOS CIGARROS 

Preços 

Baixos

Posicionamento do 

produto nos Pontos

de venda

Capilaridade PDV

TABAGISMO DOENÇA PEDIÁTRICA 
Estratégias de mercado  - público alvo  crianças e adolescentes 

Propaganda e 

promoção



“ um cigarro para o iniciante é um ato 

simbólico. Eu não sou mais a criança da 

minha mãe, eu sou forte, eu sou um 

aventureiro... A medida em que a 

força do simbolismo psicológico 

diminui, o efeito farmacológico 

(da nicotina) assume o papel de 

manter o hábito

Relatório para Diretores

da Phillip Morris

CRIANÇAS E ADOLESCENTES 

PRINCIPAL ALVO DAS EMPRESAS DE TABACO 

http://fcatc.org/docs/document

s/tfk-2001-trust-us-es.pdf

http://fcatc.org/docs/documents/tfk-2001-trust-us-es.pdf


1º TRATADO INTERNACIONAL DE SAÚDE 

CONJUNTO DE MEDIDAS INTERSETORIAS  BASEADAS EM 

EVIDÊNCIAS   PARA DETER A PANDEMIA TABAGISMO E SUAS 

CONSEQUÊNCIAS NO MUNDO

SITUAÇÃO ATUAL - 182 PAÍSES PARTES

A CONVENÇÃO QUADRO DA OMS PARA CONTROLE DO TABACO 



ESTADO PARTE DA 

CONVENÇÃO-QUADRO DA OMS 

PARA O CONTROLE DO TABACO  

(  tratado internacional ratificado pelo  

Congresso Nacional  em 2005

e promulgado pela  PR em janeiro 2006) 

POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO

POLÍTICA DE ESTADO

https://www2.camara.leg.br/legin/fed/decleg/2005/decretolegislativo-
1012-27-outubro-2005-539059-convencao-quadro-36837-pl.html

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-
2006/2006/Decreto/D5658.htm

BRASIL 

https://www2.camara.leg.br/legin/fed/decleg/2005/decretolegislativo-1012-27-outubro-2005-539059-convencao-quadro-36837-pl.html
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2006/Decreto/D5658.htm


MEDIDAS PARA A 

REDUÇÃO DA 

DEMANDA

Artigo 6º - política de aumento de impostos e preços sobre produtos de tabaco

Artigo 8º - medida para garantir ambientes livres da fumaça de tabaco

Artigos 9º – regulação do conteúdo e emissões dos produtos de tabaco

Artigo 10º - informação ao público sobre os conteúdos e emissões dos produtos de tabaco

Artigo 11- advertências nas embalagens de produtos de tabaco

Artigo 12 - ações educativas, treinamento e de conscientização pública

Artigo 13 - proibição da publicidade, promoção e patrocínio de produtos de tabaco

Artigo 14 - oferta de tratamento para cessação do tabagismo nos sistemas de saúde

MEDIDAS PARA  

REDUÇÃO DA 

OFERTA

Artigo 15 – combate ao comércio ilícito de produtos de tabaco

Artigo 16 – proibição de venda por e para menores de idade

Artigo 17 – promoção de alternativas economicamente viáveis à produção de tabaco

MEDIDAS 

TRANSVERSAIS   

Artigo 4 – Princípios norteadores

Artigo 5 – Obrigações gerais :

 Artigo 5.1 - planos e programas multisetoriais abrangentes

 Artigo 5.2 - mecanismo de coordenação multisetorial

 Artigo 5.3 - proteção da política de controle do tabaco da interferência da indústria do 

tabaco

OUTRAS MEDIDAS 

Artigo 18 - proteção da saúde dos trabalhadores e do meio ambiente na produção de tabaco

Artigo 19 - responsabilidade civil da indústria do tabaco

Artigo 20 - pesquisas, inquéritos e informações para subsidiar a PNCT

Artigo 22 - cooperação técnica e jurídica entre países

Medidas previstas na Convenção-Quadro para o Controle do Tabaco



2003 Decreto PRESIDENCIAL institui 

Comissão Nacional para Implementação da 

Convenção-Quadro para o Controle do 

Tabaco e de seus Protocolos (Conicq).  

INTERMINISTERIAL  presidida pelo Ministro 

da Saúde, secretaria-executiva atribuída ao 

Instituto Nacional de Câncer (INCA).” 

GOVERNANÇA DA IMPLEMENTAÇÃO NACIONAL  DA CONVENÇÃO QUADRO PARA CONTROLE DO TABACO 

https://www.inca.gov.br/observatorio-da-politica-
nacional-de-controle-do-tabaco/comissao-nacional-
para-implementacao-convencao-quadro-para-o-
controle-tabaco-e-seus-protocolos

OBSERVATÓRIO DA POLÍTICA 
NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO 

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/DNN/2003/Dnn9944.htm


OBJETIVO DA CONVENÇÃO- QUADRO  E DA POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO  

Artigo 3 - Proteger as gerações presentes e futuras das devastadoras 

consequências sanitárias, sociais, ambientais e econômicas geradas pelo 

consumo e pela exposição à fumaça do tabaco ...  a fim de reduzir de 

maneira contínua e substancial a prevalência do consumo e a exposição à 

fumaça do tabaco. 



BRASIL

Prevalência de  fumantes - 18 anos ou mais

2011 

Aumento de impostos e preços sobre cigarros 

Proibição de fumar em recintos coletivos 

Proibição total  da propaganda 

2005

Ratificação da 
Convenção 

Quadro 

1989
1

2003
2

2008 
3

34 19Total 18,2

37

24

Homens 

Mulheres

23

16

22,9

13,9

2013 
4

14,7

18,9

11,0

- 44 % - 30%

1. Monteiro CA. et al Population-based evidence of a strong decline in 

the prevalence of smokers in Brazil (1989–2003).  Bull World Health 

Organ. 2007 Jul;85(7):527-

34.https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2636372/pdf/06-
039073.pdf

2. MINISTÉRIO DA SAÚDE Inquérito domiciliar sobre comportamentos de 
risco e morbidade referida de doenças e agravos não transmissíveis: 
Brasil, 15 capitais e Distrito Federal 2002-2003 ;. 
http://pesquisa.bvsalud.org/bvsms/resource/pt/mis-918

3. MINISTÉRIO DA SAÚDE & INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E  
ESTATÍSTICA (IBGE).  Pesquisa especial sobre tabagismo (PETab) 2008.
Disponível em: 
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pesquisa_especial_tabagis
mo_petab.pdf

4. MINISTÉRIO DA SAÚDE & INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E 
ESTATÍSTICA (IBGE).  Pesquisa Nacional de Saúde 2013. Disponível em: 
http://ww2.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/pns/2013

5. MINISTÉRIO DA SAÚDE & INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E 
ESTATÍSTICA (IBGE).  Pesquisa Nacional de Saúde 2019. Disponível em: 
https://agenciadenoticias.ibge.gov.br/media/com_mediaibge/arquivos/
005355051927a647d3b01a5c8f735494.pdf 

2019 
5

12,8

16,2

9,8

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17768501
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2636372/pdf/06-039073.pdf
http://pesquisa.bvsalud.org/bvsms/resource/pt/mis-918
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pesquisa_especial_tabagismo_petab.pdf
http://ww2.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/pns/2013


Porém a velocidade da redução do tabagismo no 
Brasil  não tem se dado de forma proporcional à 
gravidade desse problema de saúde pública 



Fonte:  IBGE & Ministério da Saúde - Pesquisa Nacional de Saúde 2019 
https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv101764.pdf 

7 X população do Uruguai

2 X população de Portugal

Apesar da queda na prevalência  

O   Brasil ainda tem 20 MILHÕES FUMANTES

Médio completo e superior incomp. 9,6% 

Superior completo 7,1% 

Sem instrução e fundamental incompleto 17,6%

Fund. completo e médio incompleto 15,5%

MAIOR CONCENTRAÇÃO  NAS POPULAÇÕES DE MENOR RENDA E ESCOLARIDADE 



GRUPO 

ETÁRIO 

2013 2019

18 - 24 anos 10,7 10,8

25 – 39 anos 13,2 12,0

40 - 59 anos 19,4 14,9

60 anos + 13,3 11,9

PESQUISA NACIONAL DE SAÚDE 

PORÉM .... ESTAGNAÇÃO DA QUEDA DO TABAGISMO ENTRE JOVENS 

Fonte: IBGE & Ministério da Saúde Pesquisa Nacional de Saúde 2013  e 2019  

A  PESQUISA NACIONAL DE SAÚDE MOSTROU UM AUMENTO DE 52%  NA 

PROPORÇÃO DE EX-FUMANTES  ENTRE 2013 E 2019  



Proibição dos aditivos que dão 

sabores aos cigarros

Ratificação da Convenção Quadro
2 anos  de retardo

2003 a 2005 

Aprovação e implementação da 

legislação federal  proibindo fumar 

em ambientes fechados

7 anos de retardo 

2007 – 2014 

09 anos – 2012 - ? 

Anvisa  RDC 14/2012

ADI 5 anos  no  STF   2013 – 2018

DECISÃO NÃO VINCULANTE – NOVAS 

LIMINARES  MANTÊM A MEDIDA 

SUSPENSA 

UMA DAS PRINCIPAIS CAUSAS DO AINDA ELEVADO NÚMERO  DE FUMANTES... 

LENTIDÃO  NA ADOÇÃO DE MEDIDAS  - ESTRATÉGIAS OBSTRUCIONISTAS DE FABRICANTES 

DE CIGARROS E SEUS ALIADOS ESPECIALMENTE CONTRA AS CAPAZES DE PREVENIR A 

INICIAÇÃO DE JOVENS NO TABAGISMO - QUAL O CUSTO?



NO SENADO,  O PLS 769/2015,  QUE DEU ORIGEM AO PL  . 

6387 DE 2019, LEVOU  4 ANOS .... 

ARGUMENTAÇÕES FALACIOSAS DE  PORTA VOZES DE 

FABRICANTES DE CIGARROS DE QUE A MEDIDA  GERARIA

• AUMENTO DO CONTRABANDO DE CIGARROS

• IMPACTO NEGATIVO  NOS MEIOS DE VIDA DE 

PEQUENOS AGRICULTORES  QUE PRODUZEM TABACO 

PARA  A CADEIA PRODUTIVA DO CIGARROS
https://www12.senado.leg.br/noticias/
materias/2019/11/12/aprovado-pelo-
senado-projeto-que-amplia-combate-ao-
tabagismo-vai-a-camara

https://www25.senado.leg.br/web/atividade/materias/-/materia/124339


A RESPOSTA PARA O CONTRABANDO DE CIGARROS NÃO ESTÁ NA  

OBSTRUÇÃO DE  MEDIDAS DE SAÚDE PÚBLICA VOLTADAS PARA A 

PREVENÇÃO DA INICIAÇÃO DE JOVENS NO TABAGISMO COMO AS PREVISTAS 

NO PL 6387/2019  E SIM NA IMPLEMENTAÇÃO DO PROTOCOLO PÁRA 

ELIMINAR O MERCADPO ILEGAL DE PRODUTOS DE TABACO

(  artigo 15º da Convenção Quadro)

– RATIFICADO PELO CONGRESSO NACIONAL. ( Decreto Legislativo nº 185 / 

2017 e Decreto Presidencial  nº 9.516 2018) .



MAIORES INFORMAÇÕES SOBRE O PROTOCOLO PARA ELIMINAR O MERCADO 
ILEGAL DE  PRODUTOS DE TABACO  ( ARTIGO 15º DA  convenção quaro 

OBSERVATÓRIO DA POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO 

https://www.inca.gov.br/observatorio-da-
politica-nacional-de-controle-do-
tabaco/mercado-ilegal



PORTANTO ...A RESPOSTA PARA 

SALVAGUARDAR OS MEIOS DE VIDA DOS  

PEQUENOS AGRICULTORES FAMILIARES QUE 

PRODUZEM TABACO PARA A CADEIA 

PRODUTIVA DO CIGARRO NÃO ESTÁ NA 

OBSTRUÇÃO DE MEDIDAS DE SAÚDE PUBLICA 

VOLTADAS PARA A PREVENÇÃO DA INICIAÇÃO 

DE JOVENS NO TABAGISMO E SIM NA 

IMPLEMENTAÇÃO URGENTE  DO PROGRAMA 

NACIONAL  DE DIVERSIFICAÇÃO  EM ÁREAS 

CULTIVADAS COM TABACO  ( artigo 17 da 

Convenção Quadro ).

• Brasil segundo maior produtor e maior 

exportador de tabaco 

• 150 mil agricultores familiares inseridos 

na cadeia produtiva do cigarro –

• 90% da produção é exportada 

• O mundo dá evidências de redução da 

demanda por cigarros 

• Fabricantes de cigarros direcionam seu 

negocio para cigarros eletrônicos e  

cigarros de tabaco aquecido que não 

usam tabaco ou usam muito pouco  



https://www.inca.gov.br/observatorio-da-politica-nacional-de-
controle-do-tabaco/alternativas-fumicultura

OBSERVATÓRIO DA POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO 

Programa Nacional de Diversificação em Áreas 

Cultivadas com Tabaco



conicq@inca.gov.br

OBRIGADA !!!!! 

PARA CONHECER MAIS SOBRE A POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO VISITE 

O OBSERVATÓRIO DA POLÍTICA NACIONAL DE CONTROLE DO TABACO 

https://www.inca.gov.br/observatorio-da-
politica-nacional-de-controle-do-tabaco


