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A ,fustmentes levegl torvény” hatdsa az akut szivinfarktus miatti
kérhazi felvételekre Indianapolisban és Marion megyében, Indiana-
ban
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Az aktiv dohanyzdssal és a masodlagos dohanyfiist-
expozicidval dsszefliggd koronariabetegség, illetve
a kovetkezményes szivinfarktus évente tobb mint
99 ezer haldlesetért felelt az USA-ban 2009 o6ta.
Az akut szivinfarktus (acut myocardial infarction,
AMI) incidencidjanak csokkenését a ,flstmentes
levegd torvény” bevezetését kdvet6en szamos
helyen (USA, Eurdpa stb.) megfigyelték. Indianapo-
lisban (Indiana allam, Marion megye) 2006-ban
az éttermekre és munkahelyekre, majd 2012-ben a
barokra, taverndkra is kiterjesztett dohanyzast —
beleértve az e-cigaretta haszndlatat is — korlatozo
intézkedéseket vezettek be. Jelen vizsgalat célja a
Lfustmentes levegd torvény” kozép- és hosszutavu
egészséghatdsainak vizsgdlata volt a 2012-es
torvényi szabdlyozas valtozast kévetd id6szakban,
kilonos tekintettel annak a kilonbdz6 szubpo-
puldciokra (nem, faj, dohanyzasi szokasok,
Medicaid statusz, tarsbetegségek) gyakorolt
hatdsara.
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A retrospektiv adatgyUjtés soran 5 Marion megyei
korhazban vizsgaltdk az elektronikus betegdoku-
mentdacio alapjan az AMI miatti kérhazi felvételeket
és a slrgdsségi ellatas igénybevételét 2007-2014
kozott. Az elemzésbe csak azok a paciensek
keriltek be, akik Indianapolisban, illetve Marion
megyében éltek. A betegeket dohdnyzdsi szokds —
aktualisan dohdnyzék, kordbban dohanyzdk, nem
dohanyzdk — szerint rétegezték, dokumentaltdk a
biztositasi statuszukat, demografiai jellemzGiket.
A személyi jellemz&k mellett adatot gydjtottek az
idGjarasi  koralményekrdl is (a hémérséklet és
a levegé PM2,5 koncentracid alakulasa, éranként).
Az értékelés Poisson regresszidval, nem és faj,
illetve korcsoportok szerinti modellezéssel tortént,
valamint vizsgaltak az AMI miatti kérhazi felvételek
valtozasat a ,flistmentes levegd torvény” elbtti és
utani idészak 6sszehasonlitdsaval is, az AMI riziké-
faktorainak kontrollalasa mellett.
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Kimutattak, hogy mind Marion megyében, mind
Indianapolisban az AMI miatti kérhazi felvételek
szama csokkent a torvény 2012-es modositdsat
kovetben, és ez a csokkenés, a fekete nék kivételé-
vel, a kilénbdz6 szubpopulacidk szintjén s
megmutatkozott. Dohdnyzasi szokdsok szerint a
soha nem dohanyzdk, dohdnyzdék, kordbban
dohanyzdk korében egyardnt csokkent az inci-
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dencia, de a dohdnyzék koérében nagyobb
mértékd volt a csdkkenés.

Osszefoglaldan megallapitottak, hogy az AMI miatti
korhazi felvételek szama csokkent a ,fistmentes
levegs torvény” bevezetését kovetd 18 hodnapos
id&szakban. Az atfogd torvényi szabalyozas pozitiv
hatasait, mas  vizsgdlatok  tapasztalataival
dsszhangban, Marion megyében is igazoltak.

Az Egészségligyi Vildgszervezet altal is tdmogatott dtfogd dohanyzas-ellendrzési intézkedések meghatarozd
eleme a dohanyzast korldtozd intézkedések minél szélesebb kord bevezetése. Az AMI miatti kérhazi felvéte-
lek szamanak csdkkenése és a flistmentes leveg6t tamogatd intézkedések kozotti 6sszefliggés bizonyitasa az
USA egyik megyéjében hazai szempontbdl is figyelemre méltd, hiszen a nemdohdnyzék védelmérdl
sz6l6 2011. évi XLI. torvényben foglaltak szerint ezek az intézkedések 2012. januar 1-t6l Magyarorszagon is
bevezetésre kerlltek, igy joggal remélhetjik, hogy azok pozitiv hatdsa hazankban is érvényesul.
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