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Setembro de 2022

Uma introdução ao snus

O que é e como é usado o snus? 
O snus é um produtos de tabaco oral usado há mais de 300 anos. Snus significa rapé em sueco, e o 
produto é feito de folhas de tabaco moídas misturadas com sal e água. Também pode conter aroma 
de fumaça de tabaco de gfgf ou outros flavorizantes, e é colocado sob o lábio superior em pequenos 
sachês semelhantes a saquinhos de chá chamados de porhghg ou em forma solta.

O snus é usado mais comummente na escandinávia, especialmente na Suécia e na Noruega, onde uma 
forma do produto conhecida como “snus sueco” domina o mercado.

O snus às vezes é confundido com outro produto, os sachês de nicotina, pois ambos são colocados sob 
o lábio. No entanto, ao contrário do snus, os sachês de nicotina não contêm tabaco, sendo feitos de 
fibras de origem vegetal impregnadas com nicotinai. 

O que torna o snus mais seguro do que o cigarro ou outras formas de 
tabaco oral de alto risco?
Hoje, sabe-se que o impacto do tabagismo para a saúde é causado pelo processo de combustão que 
produz um coquetel de substâncias químicas nocivas encontradas na fumaça. O uso de snus difere 

magem de porções de snus. Autor: Alekos. Source: Wikimedia Commons.
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do uso de cigarros porque não envolve a queima do tabaco, evitando muitos dos riscos associados ao 
tabagismo.

O snus sueco também se distingue de outros tipos de produtos de tabaco oral devido ao modo como é 
produzido. Diferentemente de outros tabacos sem fumaça, o tabaco usado no snus não é fermentado, e 
sim pasteurizado. Esse processo de tratamento pelo calor inibe a proliferação de bactérias que contribuem 
para a formação de várias substâncias tóxicas presentes em produtos de tabaco. A pasteurização 
também contribui para sua estabilidade química e aumenta o prazo de validade do produto final.

A maior parte do snus escandinavo é produzida na Suécia, onde é regulado como um produto alimentício 
segundo a Lei Sueca dos Alimentos. Também existe um padrão voluntário de qualidade para produtos 
de snus, o padrão GothiaTek®, que determina os níveis máximos de certos elementos, incluindo metais, 
nitrito, nitrosaminas, agrotóxicos, micotoxinas e aldeídosii. O cultivo do tabaco também deve atender a 
requisitos estritos. O tabaco usado no snus é curado ar ou sol, o que reduz significativamente os níveis 
da substâncias tóxicas benzo(a)pirenoiii.

Embora os ingredientes e métodos de fabricação não tenham mudado muito, a produçãoi do snus 
significativamente mais focada na segurança durante o século XX. As mudanças introduzidas pelos 
fabricantes nas últimas décadas resultaram em uma reduçãoi substancial nos níveis de substâncias 
indesejadas no produto.

Os fumantes devem trocar o cigarro pelo snus?
Embora seja usado há séculos, a relativa segurança do século comparado ao cigarro só foi confirmada 
recentemente por estudos clínicos e epidemiológicos independentes. Mas as pesquisas agora mostram 
que há pouca diferença na expectativa devida ajustada para a saúde entre os fumantes que abandonaram 
totalmente o tabaco e os que adotaram o snusiv.

O snus contém teores mais baixos de diversas substâncias tóxicas presentes na fumaça do cigarro. Por 
exemplo, o processo de pasteurização reduz a quantidade de nitrosaminas específicas do tabaco no 
snus. Essas substâncias químicas são um dos principais carcinogênicos encontrados no tabaco, e foram 
associadas ao câncer de pulmão, cavidade oral, esôfago e fígado causado pelo uso de cigarros e de 
tabaco sem fumaçav.

Nos Estados Unidos, o tabagismo está associado a cerca de 80%-90% das mortes por câncer de 
pulmãovi. O uso de snus, prém, implica um risco hgh de câncer de pulmão já que não existe combustão 
e a exposição a elementos do tabaco não ocorre via inalação pelas vias respiratóriasvii. Tampouco ocorre 
inalação de monóxido de carbono.

Não existe uma associação geral entre o uso de snus e o câncer da orofaringe (um câncer que afeta a 
parte da gargante imediatamente atrás da boca)viii. Em contraste, 25  de cada 100 casos de câncer de 
boca e orofaringe no Reino Unido são causados pelo tabagismoix. O uso de snus sueco não parece estar 
ligado ao desenvolvimento de câncer do pâncreas  em homensx. Como alternativa ao cigarro, o snus 
também tem potencial para reduzir a incidência de doenças cardiovascularesxi.

Estudos sobre uma possível ligação entre o uso de snus e o diabetes relataram pouca associação geral. 
Eles sugerem que o alto consumo de snus (quatro ou mais latas por semana) pode estar associado a um 
maior risco de desenvolver diabetes, mas esses resultados não são conclusivosxii.

Na Suécia e na Noruega, altos níveis de uso de snus estão associados a níveis muito baixos de tabagismo 
e doenças relacionadas. Um grande número de homens suecos trocou o cigarro pelo snus, sendo que 
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23% dos homens usam diariamente em 2018xiii. A Suécia tem a taxa mais baixa de tabagismo da Europaxiv, 
e é o único país da UE a obter o “status de livre do tabaco”, definido como uma prevalência de tabagismo 
abaixo de 5% entre a população adulta com idade entre 15 e 54 anos. Em comparação, a taxa média de 
tabagismo para esta população na UE é de 26%xv. Os homens suecos também têm o nível mais baixo de 
mortalidade relacionada ao tabaco, com 152 mortes atribuíveis ao tabagismo por 100.000, comparado 
à média europeia de 373 mortes por 100.000xvi.

A Noruega também tem taxas muito baixas de tabagismo (apenas 8% dos adultos fumam diariamente), 
e uma adoção cada vez maior do snus entre os jovens. Somente 1% das mulheres entre 16-24 anos são 
fumantes, e cerca de 12% usam snus diariamentexvii. 

O snus pode ser uma porta de entrada para o uso de cigarros?
Segundo a hipótese da porta de entrada, hghghg que entre pessoas que nunca fumaram, os usuários 
de snus teriam um probabilidade maior de começar a fumar do que os não usuários. Mas uma revisão 
das evidências sobre a possibilidade do efeito porta de entrada na Suécia sugeriu que o snus parece 
não levar os usuários ao tabagismo, e sim o contrárioxviii. Como produto de nicotina mais seguro, o snus 
não apenas é uma ferramenta na cessação do tabagismo, mas também reduz a taxa com que as pessoas 
começam a fumar.

O snus é legal em todos os países? 
Não, o snus é proibido em 38 países, mas seu status regulatório em muitos deles não é claro. Por isso, 
embora seja ilegal comprar snus online ou importá-lo para vender na União Europeia, não existe uma lei 
que impeça as pessoas de importà-lo para uso pessoal. Essas regras se aplicam a todos os países da UE, 
com exceção da Suécia, que obteve uma derrogação (dispensa) quando tornou-se membro da UE em 
1995. A legislação da UE veio em 1992, depois que o Reino Unido proibiu o rapé oral em resposta ao 
lançamento de uma marca de tabaco úmido sem fumaça chamado Skoal Bandits. Temores infundados 
sobre a ligação entre o produto e o câncer de boca, juntamente com  o temor de que o Skoal Bandits 
estivesse sendo tar a adolescentes levaram à proibição no Reino Unido, que foi então adotada pela Uexix. 
O snus também é proibido na Austrália, Barein, Liechtenstein, Macedônia, Montenegro, Nova Zelândia, 
Federação Russa, Turquia, Turcomenistão, Reino Unido e Vanuatu. 

Ampliar a disponibilidade do snus podem beneficiar a saúde pública? 
Se a proibição do snus pela UE fosse revogada, calcula-se que cerca de 320.000 mortes prematuras 
relacionadas ao tabaco entre homens de 30 anos ou mais poderiam ser evitadas a cada anoxx. 

Uma revisão da Comissão Europeia concluiu que a substituição total do tabagismo por produtos de 
tabaco sem fumaça evitaria quase todas as mortes por doença respiratória atualmente causadas pelo 
tabagismo e reduziria a mortalidade cardiovascular causada pelo tabagismo em pelo menos 50%xxi. 

O que os reguladores e órgãos de saúde dizem sobre o snus? 
Em seu relatório de 2016 Nicotina sem fumaça: a redução de danos do tabaco, o Royal College of 
Physicians do Reino Unido mencionou o potencial do snus como produto de nicotina mais seguro,  
afirmando: “A disponibilidade e o uso de [...] snus na Suécia [...] demonstra [...] que uma proporção 
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substancial dos fumantes, dada a disponibilidade de uma alternativa socialmente aceitável e de preço 
acessível com menor risco à saúde, trocaria o tabaco combustível pelo produto alternativoxxii.”

Em outubro de 2019, a FDA  concedeu à fabricante de snus Swedish Match a primeira licença para um 
produto de tabaco de risco modificado (PTRM)xxiii. A decisão autorizou a comercialização de oito de seus 
produtos General Snus juntamente com informações específicas sobre os riscos mais baixos de certos 
efeitos de saúde comparados ao uso de cigarros.

O resumo da FDA afirmava: “As evidências científicas disponíveis demonstram que o uso exclusivo 
dos oito produtos General Snus reduz significativamente os danos e riscos de doenças relacionadas 
ao tabaco aos usuários”, acrescentando que “os oito PTRMs General Snus vão beneficiar a saúde da 
população como um todo”. A FDA também afirmou que: “A claim ‘O uso de General Snus em vez de 
cigarros colcoa o usuário em menor risco de câncer de boca, doenças cardíacas, derrame, enfisema e 
bronquite crônica’ é cientificamente correta”.

Para mais informações sobre o trabalho do projeto Global State of Tobacco Harm Reduction ou as questões 
abordadas nesta publicação, entre em contato através do e-mail info@gsthr.org  

Para mais informações sobre a legalidade e a disponibilidade do snus no mundo todo, consulte a base de 
dados do Global State of Tobacco Harm Reduction. Selecione um país e clique no link de visualização rápida 
para informações específicas sobre snus.

Sobre nós: A Knowledge•Action•Change (K•A•C) promove a redução de danos como estratégia essencial 
de saúde pública fundamentada nos direitos humanos.  Nossa equipe tem mais de 40 anos de experiência 
no trabalho de redução de danos do uso de drogas, HIV, tabagismo, saúde sexual e em prisões. A (K•A•C) é 
responsável pelo projeto Global State of Tobacco Harm Reduction (GSTHR) que mapeia o desenvolvimento da 
redução de danos do tabaco e o uso, a disponibilidade e as respostas regulatórias aos produtos de nicotina 
mais seguros, bem como a prevalência e a mortalidade relacionada ao tabagismo em mais de 200 países e 
regiões do mundo. Para todas as publicações e dados em tempo real, acesse https://gsthr.org

Financiamento: O projeto GSTHR é produzido com subsídios da Foundation for a Smoke Free World, uma 
organização sem fins lucrativos [501(c)(3)] dos Estados Unidos que, de acordo com as leis americanas, opera 
de forma independente de seus doadores.  Conforme os termos do acordo de financiamento, o projeto e suas 
publicações mantêm total independência editorial em relação à Fundação.

https://gsthr.org/countries/
https://kachange.eu/
https://gsthr.org/
https://www.smokefreeworld.org/
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