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Antynomie opieki zdrowotnej - sukcesy
i wyzwania w zakresie dziatan na rzecz
ograniczenia konsumpcji tytoniu

Palenie tytoniu powoduje rocznie ok. 8 mln zgonéw na $wiecie, a w Polsce wg ostat-
nich szacunkéw 80 tys. [27]. Sg to w znacznej mierze zgony przedwczesne, mozliwe do
unikniecia, ktére by nie wystepowaly w tak duzej skali, gdyby nie choroby odtytonio-
we. Zaliczamy do nich m.in. choroby sercowo-naczyniowe (w tym zawaly i udary),
choroby ukfadu oddechowego (w tym POChP), choroby nowotworowe (w tym rak
pluc, nosogardzieli, pecherza moczowego) i wiele innych, ktérych wystepowanie jest
warunkowane wdychaniem dymu tytoniowego. Wymienione choroby powoduja nie-
potrzebne cierpienie i obcigzaja palaczy skomplikowanym leczeniem. Wedlug obliczen
Global Burden of Disease Study 2019 palenie tytoniu stanowi w Polsce czynnik ryzyka
zdrowotnego nr 1, przed nadcisnieniem tetniczym oraz wysokim wskaznikiem BMI
pod wzgledem liczby utraconych DALY, tj. lat skorygowanych niepelnosprawnoscia
[1]. Choroby odtytoniowe generuja réwniez ogromne koszty ekonomiczne, zaréwno
koszty bezposrednie, zwigzane z leczeniem, jak i posrednie, zwigzane z utracong pro-
duktywnoscia. Ich wysokos¢ w 2012 r. byla szacowana na 57 mld zlotych i stanowi
konsekwencje palenia ok. 8 mln dorostych Polakéw [17].

Ostatnie lata przynosza kolejne zagrozenia wynikajace z pojawienia sie na rynku
nowych wyrobéw zawierajacych tytont lub nikotyne pochodzaca z tytoniu. Niektdre
z nich s3 promowane przez ich producentéw jako remedium wobec zjawiska palenia
tytoniu. Elektroniczne papierosy, zwane takze e-papierosami, w obecnej formie poj-
awily sie na rynku w 2004 r. Ich uzywanie stalo si¢ do§¢ powszechnym zjawiskiem,
ktére ma tendencje wzrostowg w Europie, w tym réwniez w Polsce. W latach 2012-
-2014 odsetek Polakéw, ktorzy kiedykolwiek uzywali papierosa elektronicznego, zwiek-
szyl sie z 12,4% do 14,6% [14]. Niepokojacy jest réwniez trend ich uzywania wéréd
mlodziezy [15]. Odrebny problem stanowi uzywanie tzw. nowatorskich wyrobdw ty-
toniowych np. tytoniu podgrzewanego, ktérych konsumpcja jest stymulowana przez
intensywne zabiegi marketingowe.

W niniejszym opracowaniu przeanalizowane zostanie, czy wieloaspektowe dziala-
nia dotyczace ograniczenia konsumpcji tytoniu, podejmowane w Polsce zaréwno na
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szczeblu centralnym, jak i lokalnie, byly adekwatne do zjawisk epidemiologicznych,
a nadto, czy i w jakim zakresie dzialania te wymagaja modyfikacji, badz zintensyfiko-
wania, by skuteczniej chroni¢ Polakéw przed uzywaniem tytoniu. Przedstawione zos-
tang zatem sukcesy, jak i wyzwania polityki antytytoniowej w Polsce na kolejne lata.

Sukcesy w zakresie dziatan
ograniczajacych konsumpcje wyroboéw tytoniowych

Polska osiggneta w ostatnich dekadach wymierny sukces w redukeji odsetka palacych
wyroby tytoniowe. Jak podsumowuje w swoim artykule Jassem i wsp., w latach 80.
palito 65-75% mezczyzn, natomiast w 2010 r. byto to juz ok. 30% [20]. W konsekwencji
zmniejszenia liczby palaczy spadfa zachorowalnos¢ na wiele choréb tytoniozaleznych,
co szczegolnie obrazuje spadek zapadalnosci na raka pluc [20]. Réwniez odsetek osob
narazonych biernie na wdychanie dymu tytoniowego zdecydowanie si¢ zmniejszyt,
ograniczajac negatywne konsekwencje u oséb niepalacych czesto zmuszonych do wdy-
chania szkodliwych substancji.

Powyzsze pozytywne zjawiska sg uwarunkowane licznymi interwencjami i dziala-
niami o wieloaspektowej naturze, w szczegdlno$ci prawnej i edukacyjnej. W konsek-
wencji stanowig wiec wypadowa wielu dzialan. Na wyeksponowanie zastuguje wlasnie
owa wieloaspektowo$¢ i integracja dziatan przeciwdzialajacych uzaleznieniu od tytoniu
z réznych obszaréw, ktore podejmowane réwnolegle, lecz spdjne w swojej koncepcji,
przynosza dobre rezultaty.

Dziatania w obszarze prawa

W obszarze dzialan natury prawnej warto wyeksponowac¢ zastosowanie takich narzedzi
kontroli konsumpgji tytoniu jak podwyzki podatkéw na wyroby tytoniowe, ustawowe
zakazy ich reklamy i promocji, zakaz sponsoringu, wprowadzane ostrzezenia na pacz-
kach papieroséw czy tez ustawowe zakazy palenia.

Podstawowym polskim aktem prawnym dotyczacym omawianej problematyki jest
ustawa z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania
tytoniu i wyrobdw tytoniowych (zwana w dalszej cze¢sci niniejszego opracowania ,,usta-
wa antytoniowa”) [23]. Stanowi ona istotne narzedzie prawne do walki z uzaleznieniem
od tytoniu i wyrobéw tytoniowych. Ustawa ta w art. 3 wyraznie okreéla, ze jej cele
powinny by¢ realizowane przez ksztattowanie polityki zdrowotnej, ekonomicznej i spo-
tecznej, do ktdrej nalezy: ochrona prawa osob niepalacych do zycia w $rodowisku
wolnym od dymu tytoniowego, pary z papieroséw elektronicznych i substancji uwal-
nianych za pomocg nowatorskich wyrobdéw tytoniowych; promocja zdrowia przez
propagowanie stylu zycia wolnego od nalogu palenia papieroséw, uzywania innych
wyrobdw tytoniowych oraz palenia papieroséw elektronicznych; dzialalno$¢ wychowa-
wcza i informacyjna; tworzenie warunkéw ekonomicznych i prawnych zachecajacych
do ograniczenia uzywania tytoniu; informowanie o szkodliwosci palenia tytoniu na
opakowaniach wyrobéw tytoniowych; obnizanie norm dopuszczalnych zawartosci sub-
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stancji szkodliwych w wyrobach tytoniowych; leczenie i rehabilitacja oséb uzaleznio-
nych od tytoniu.

Na wyeksponowanie zastuguje zwlaszcza problematyka ,,stref wolnych od tytoniu”.
Obecne brzmienie art. 5 ust. 1 ustawy, zawierajacego katalog obszaréw objetych usta-
wowym zakazem palenia wyrobow tytoniowych, istotnie rézni sie od jego brzmienia
w dniu wejécia w zycie ustawy, ktéry byt zdecydowanie wezszy. Katalog ustawowych
zakaz6w palenia zostal istotnie zmieniony nowelizacja ustawy z dnia 8 kwietnia 2010 r.,
ktéra weszla w zycie z dniem 15 listopada 2010 r. [30]. Wprowadzone zmiany polegaly
na zdecydowanym rozszerzeniu katalogu obszaréw objetych ustawowym zakazem pa-
lenia, w tym tez na obszary otwarte o charakterze publicznym [6].

Kolejng pozytywna zmiang jest zdefiniowanie i uregulowanie w polskiej ustawie
antytytoniowej zagadnien dotyczacych papieroséw elektronicznych i nowatorskich wy-
robéw tytoniowych. Przed nowelizacja ustawy antytytoniowej, dokonang z dniem 8 wrzes-
nia 2016 r., wyrazane byly liczne watpliwosci co do statusu prawnego e-papieroséw
w $wietle prawa polskiego w zakresie mozliwoéci zakwalifikowania papieroséw elektro-
nicznych jako ,,wyrobéw tytoniowych” [6]. W wyniku nowelizacji z dnia 22 lipca 2016 r.
do ustawy antytytoniowej wprowadzono szereg nowych definicji legalnych, w tym defi-
nicji okredlajacych podstawowe pojecia zwigzane z uzywaniem e-papieroséw oraz wyro-
béw nowatorskich, eliminujac wskazane watpliwosci.

Warto takze wyeksponowaé nowelizacje ustawy zmierzajace do poszerzenia usta-
wowych zakazéw reklamy i promocji wyrobow tytoniowych, a takze zakazu sponso-
ringu przez podmioty branzy tytoniowej [7].

Odnosnie do polityki podatkowej Polska dostosowala (po okresie przejéciowym
wynegocjowanym przed wejsciem do Wspolnoty Europejskiej) obcigzenia akcyzowe do
minimalnych wymogéw unijnych (nie mniej niz 90 euro za 1000 papieroséw). Miato to
skutek w odczuwalnych podwyzkach cen papieroséw i redukeji sprzedazy wyrobéw
tytoniowych.

Nie bez znaczenia jest tto prawne dokonywanych dzialan. Nalezy podkresli¢, ze
Rzeczpospolita Polska jest strong Ramowej Konwencji Swiatowej Organizacji Zdrowia
o Ograniczeniu Uzycia Tytoniu, sporzadzonej dnia 21 maja 2003 r. (zwanej dalej
Ramowg Konwencja WHO) [7]. Jej celem jest ochrona dzisiejszych i przysztych po-
kolen przed zgubnymi zdrowotnymi, spotecznymi, srodowiskowymi i ekonomicznymi
nastepstwami konsumpcji wyroboéw tytoniowych i narazenia na dym tytoniowy po-
przez przedstawienie ram dla srodkéw ograniczenia uzycia tytoniu, jakie strony beda
wprowadzaé na szczeblu krajowym, regionalnym i miedzynarodowym w celu ciagtego
i znacznego ograniczenia rozpowszechnionej konsumpcji wyrobéw tytoniowych i na-
razenia na dym tytoniowy.

Prawo do ochrony zdrowia stanowi podstawowe prawo cztowieka. Miedzy innymi
Deklaracja Kapsztadzka z dnia 9 marca 2018 r. (Cape Town Declaration on Human
Rights and a Tobacco-free World) akcentuje, ze produkcja i sprzedaz tytoniu naruszajg
prawo czlowieka do zdrowia, a w konsekwencji strony przyznaja pierwszenstwo prawu
do ochrony zdrowia publicznego i szanujg prawo wszystkich do korzystania z najwyz-
szego mozliwego do osiaggniecia standardu zdrowia fizycznego i psychicznego wyrazo-
nego w art. 12 Miedzynarodowego Paktu Praw Gospodarczych, Spotecznych i Kultu-
ralnych z 1966 r. [4, 10].
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Pod wplywem zobowigzan ptynacych z prawa miedzynarodowego wskazana wyzej
polska ustawa antytytoniowa byla wielokrotnie nowelizowana, a kierunki jej zmian
mialy na celu dostosowanie polskich regulacji prawnych do standardéw miedzynaro-
dowych. W obecnym ksztalcie ustawa nie spelnia wielu kryteriéw wynikajacych z Ra-
mowej Konwencji WHO, a nie mozna jej jeszcze uznaé za optymalne rozwigzanie,
w pelni realizujace zasade ochrony zdrowia przed szkodliwym wplywem tytoniu. Nie-
watpliwie jednak kolejne zmiany ustawowe, dokonywane na osi czasu, przyblizaja
polskie unormowania antytytoniowe do pozadanego wzorca ochrony [3].

Dziatania w obszarze edukacji

W zakresie wskazywanych wieloaspektowych dzialan podkreslenia wymaga dzialalno$é
organizacji pozarzagdowych, zwlaszcza na plaszczyznie edukacyjnej. Aktywnosci te po-
legaly przede wszystkim na prowadzeniu kampanii zachecajacych do rzucenia palenia
tytoniu czy wprowadzeniu zakazéw palenia w miejscach publicznych. Na wyekspono-
wanie zastuguje dziatalno$¢ takich podmiotéw, jak Fundacja Promocji Zdrowia i Sto-
warzyszenie MANKO. Fundacja Promocji Zdrowia byta inicjatorem najwiekszej kam-
panii ,,Rzu¢ palenie razem z nami”, ktéra sktonita w latach 1992-2006 pét miliona
Polakéw do udzialu w niej, a ok. 4 mln palaczy do rzucenia palenia. Jej prezes, prof.
Witold Zatoniski, byl liderem wielu inicjatyw edukacyjnych, takze skierowanych do
$rodowisk decydenckich, co mialo kluczowy wplyw na wprowadzenie zmian praw-
nych.

Stowarzyszenie MANKO bylo w latach 2009-2011 organizatorem ogdlnopolskiej
kampanii ,,Lokal bez papierosa”, ktérej prowadzenie przyczynito sie do skutecznego
wprowadzenia zakazéw palenia w miejscach publicznych. Nie bez znaczenia byla takze
rola Inspekgji Sanitarnej, ktéra prowadzifa i prowadzi programy edukacyjne w placow-
kach przedszkolnych i szkolnych od wielu lat w skali calego kraju.

Wyzwania w zakresie ograniczania
epidemii uzywania wyrobow tytoniowych

Mimo znacznego spadku odsetka palaczy w ostatnich dekadach, w ostatnich kilku
latach nie notujemy juz znaczacej poprawy. Trudno tez jednoznacznie oszacowaé
odsetek palaczy, gdyz wg badan Eurobarometru w 2017 r. wynosit $rednio 30%, pod-
czas gdy w badaniach krajowych przeprowadzonych w 2019 r. juz tylko 21% [2, 25].
By¢ moze réznice metodologiczne leza u podloza tych rozbieznosci. Tym niemniej
wielu ekspertow podkresla spowolnienie procesu redukcji odsetka palaczy, szczegdlnie
w grupie kobiet [20]. Na brak spodziewanej poprawy sktada sie wiele przyczyn. Sa to
z jednej strony zaniedbania po stronie decydentéw i instytucji odpowiedzialnych za
polityke antytytoniowa, z drugiej aktywno$¢ podmiotéw przemystu tytoniowego, ktdre
stale poszukujg nowych sposobéw dotarcia do konsumentéw, dostosowujac swoje
dziatania do naktadanych ograniczen. W obszarze wyzwan mozna wyeksponowaé po-
nizsze plaszczyzny.
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Brak skutecznej polityki podatkowej

Jedna z najskuteczniejszych metod ograniczania konsumpcji jest podwyzka podatkéw,
ktéra sprawia, ze wyroby sa coraz drozsze, co w konsekwencji ma zniecheca¢ do ich
konsumpcji. Pomimo tego Polska w ostatnich kilku latach nie podwyzszata podatkow
na tyle, by znie$¢ efekt inflacji oraz wzrostu zamoznosci Polakow — w efekcie mielismy
do czynienia ze zwigkszeniem dostepnosci cenowej wyrobow tytoniowych i zatrzyma-
niem trendu spadkowego konsumpcji (wykres 1). Badania pokazuja, ze podatek moze
by¢ skuteczny, o ile zmniejsza dostepnos¢ [18]. Dzialania wskazanej natury sa zdecy-
dowanie pozadane.
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Wykres 1. Podatek akcyzowy i spozycie papieroséw w Polsce (2000-2019)

Zrédto: Wysokos¢ podatku akcyzowego w cenie paczki papieroséw skorygowany o wskaznik inflacji na
podstawie: ceny paczki Marlboro za Economist Intelligence Unit [11], wskaznika inflacji z Miedzynar-
odowego Funduszu Monetarnego [19], stawki podatku za Komisjg Europejska [13], sprzedaz papieroséw za
Euromonitor International [12].

Brak konsekwentnej i dtugofalowej polityki antytytoniowe;j

W obszarze prawnych ograniczein mamy w duzej mierze do czynienia z akcyjno$cia
wymuszang zmianami prawa unijnego. Od 2010 r. nowelizacje prawa antytytoniowego
mialy jedynie charakter dostosowawczy do prawa unijnego, nie korzystano z mozliwosci
wyjécia poza minimalne wymogi regulacyjne, tym samym nie rozszerzajac ochrony.
Juz w 2012 r. bylo przygotowywane rozporzadzenie MZ w sprawie ostrzezen obrazko-
wych w miejsce ostrzezen tekstowych, prace nie zostaly jednak sfinalizowane w tym
okresie [5]. Regulacja ta zostala wprowadzona dopiero w 2016 r. jako wymog prawa
unijnego, podczas gdy niektére kraje poszly o krok dalej, wprowadzajac ujednolicone
opakowania, ktérych oddzialywanie zniechecajace palaczy jest zdecydowanie wieksze
[28]. Mimo obowigzujacych zakazéw reklamy i promocji brakuje mechanizméw nad-
zoru i egzekucji przepiséw, co skutkuje przykladowo kontaktem odbiorcéw z reklamg
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w punktach sprzedazy. Polska nie poszla takze za przykladem niektérych krajow, ktére
wprowadzily zakaz ekspozycji wyrobéw tytoniowych w punktach sprzedazy. Uregulo-
wania polskiej ustawy antytytoniowej, mimo licznych nowelizacji, nadal nie stanowia
przykladu dobrej, przemyslanej legislacji. Wiele poje¢ w niej zawartych wcigz nie jest
jasna, co utrudnia nalezyte stosowanie ustawy. Przykladowo nie ma jasnosci co do granic
przestrzennych obszaréw objetych calkowitym zakazem palenia w art. 5 ust. 1 ustawy,
a zwlaszcza wobec niejednoznacznosci pojeé: ,,obiekt”, ,,pomieszczenie”, ,teren” ,miej-
sce”, a takze ,,przystanek komunikacji publiczne;”, ,,miejsce przeznaczone do zabaw dla
dzieci”, ,,obiekt sportowy” czy ,lokal gastronomiczno-rozrywkowy” [28]. Brak definicji
legalnych tychze poje¢ prowadzi do uznaniowosci i czesto do nazbyt waskiego ujmowa-
nia miejsc objetych zakazem palenia, np. jedynie do granic wnetrz obiektéw. Przykla-
dowo nie rzadka jest praktyka palenia wyrobow tytoniowych, np. na zewnetrz budynkéw
na obszarze stanowigcych teren uczelni czy za przystankiem komunikacji publiczne;.

Niektére terminy uzyte w ustawie odbiegaja od ich praktycznego znaczenia, co takze
nie wplywa na jasnos$¢ stosowania prawa. Przyktadowo w art. 2 pkt 17 ustawy antytyto-
niowej zawarta jest definicja ,,palenia papierosa elektronicznego” rozumianego jako ,,spo-
zycie pary zawierajacej nikotyne, wydzielanej przez papieros elektroniczny”. Zwraca uwa-
ge brak poprawnoséci uzytego przez ustawodawce okreslenia ,,palenie”. W e-papierosie nie
dochodzi bowiem do procesu spalania, a jedynie do podgrzania ptynu do formy aerosolu.
Jedynie do podgrzania dochodzi takze w wyrobach z grupy tytoniu podgrzewanego.
Z uwagi na to, uzyte okre$lenie moze wprowadza¢ w blad co do mechanizmu podawania
nikotyny, a takze do zakresu zakazu uzywania tych wyrobow [21].

Brak skutecznej ochrony dzieci i mtodziezy

Statystyki uzywania wyrobéw tytoniowych sa alarmujace. Aktualnie do palenia (w ostat-
nich 30 dniach) przyznaje az 36% nastolatkéw [15]. Po pierwsze, zauwaza sie, ze kontrola
dostepu do wyrobéw nikotynowych przez te osoby jest iluzoryczna. Pomimo ze art. 6 ust.
1 ustawy antytytoniowej zakazuje udostepniania wyrobdw tytoniowych, papieroséw elek-
tronicznych lub pojemnikéw zapasowych osobom do lat 18, wyeksponowa¢ nalezy prob-
lem weryfikacji uprawnienia do zakupu omawianych wyrobéw. W $wietle art. 6 ust. 1
ustawy jedynie w przypadku watpliwosci co do pelnoletnioéci kupujacego wyroby tyto-
niowe, papierosy elektroniczne lub pojemniki zapasowe sprzedawca moze zazada oka-
zania dokumentu potwierdzajgcego wiek (uprawnienie o charakterze fakultatywnym).
Rozwigzanie to sprawia, ze wskazany zakaz nie jest zazwyczaj przestrzegany, gdyz wiek
nabywcow wyrobow zawierajacych nikotyne rzadko jest weryfikowany [16]. Nieletni nie
maja w konsekwencji wigkszych trudnoéci z nabyciem wyrobéw nikotynowych.

Po drugie, brakuje zdecydowanej i wieloaspektowej polityki majacej na celu prze-
ciwdzialanie uzywaniu tytoniu przez nieletnich. Przykladowo na wzér dobrych praktyk
panstw obcych wiek uprawnionych nabywcéw wyrobéw tytoniowych powinien by¢
podniesiony do 21 roku zycia [22]. Regulacja podwyzszajaca wiek nabywcédw wyrobow
tytoniowych do 21 lat obowigzuje na terenie wszystkich stanéw USA. Ukazaly si¢ juz
wyniki badan potwierdzajace, ze podwyzszenie dozwolonego wieku nabywcéw do 21
lat przyczynito si¢ do zmniejszenia sprzedazy wyrobéw nikotynowych, ktdre sg prefe-
rowane przez mlodziez [21].
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Brak skutecznej reakcji na nowe zagrozenie -
e-papierosy oraz tyton podgrzewany

Mimo pojawienia sie na Polskim rynku e-papieroséw w 2006 r. i alarmujgcych danych
o ich szkodliwoéci oraz szybkiej popularyzacji wsrod mlodziezy dopiero dyrektywa
unijna wymusila zmiany w Polskim prawie w roku 2016 r. i uregulowania statusu
prawnego tychze wyrobéw (33,34). Watpliwosci w zakresie kwalifikacji prawnej e-
-papieroséw, zaraz po ich pojawieniu si¢ na rynku, zwigzane byly z odmienng od
tradycyjnych wyrobdw tytoniowych naturg tychze wyrobow, polegajaca na rozdziel-
noéci urzadzen do inhalacji od zawartego w pojemnikach plynu z nikotyna. Jedno-
cze$nie nie zakwalifikowano zadnych z dostepnych na rynku e-papieroséw jako wy-
robéw medycznych, w rozumieniu art. 2 pkt 38 ustawy z dnia 20 maja 2010 r.
o wyrobach medycznych, badz jako wyrobéw farmaceutycznych, w rozumieniu art.
2 pkt. 32 ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne.

Przez dlugi czas wyroby te nie byly objete podatkiem akcyzowym, przyciggajac
niska ceng nowych uzytkownikéw. Podobnie dopuszczalna byta ich reklama i promo-
cja, doprowadzajac do ich popularyzacji, szczegélnie wérdd nieletnich. Szacuje sie, ze
nawet 34% mlodziezy uzywa e-papieroséow [16].

Brak systemu pomocy palacym

Majac na uwadze, ze rzucenie palenia przynosi natychmiastowe zyski zdrowotne w po-
staci redukeji ryzyka chociazby zdarzen sercowo-naczyniowych, konieczne jest inten-
sywne stymulowanie uzaleznionych do rozstania si¢ z nalogiem. Medycyna dysponuje
metodami, ktére zdecydowanie zwiekszaja skutecznos¢ prob rzucenia palenia. Ustruk-
turyzowana porada lekarska, wsparcie behawioralno-poznawcze oraz farmakoterapia
stanowia obecnie zloty standard leczenia znajdujacy odzwierciedlenie w wytycznych
europejskich i amerykanskich.

W Polsce nie wprowadzono systemowego wsparcia pacjentéw zmagajacych sie
z problemem nikotynizmu. Obecnie dorosli uzaleznieni moga liczy¢ jedynie na pomoc
telefonicznej poradni pomocy palagcym, ktérej numer jest umieszczony na kazdej pacz-
ce papierosow, oraz kilku poradni specjalistycznych i niewielkiej liczby lekarzy rodzin-
nych posiadajacych kontrakty NFZ na udzielanie tego typu $wiadczen. To sg jedyne
formy pomocy finansowane z budzetu panstwa. Nalezy zauwazy¢ jednak, biorac pod
uwage skale nikotynizmu, Ze ta oferta jest zdecydowanie niewystarczajaca. Przyczyn
tego stanu jest wiele i naklada si¢ na to wiele lat zaniedban. Niedofinansowanie po-
radnictwa, nieodpowiednia organizacja opieki, brak systemu aktywnych zaproszen to
dostownie kilka powodéw. U ich podstaw lezy brak rozpoznania przez decydentéw
znaczenia problemu i docenienia roli prewencji. W tym kontekscie zastanawia cho-
ciazby finansowanie kosztownych programoéw przesiewowych raka pluc z uzyciem
niskodawkowej tomografii komputerowej przy jednoczesnym braku realnego finanso-
wania pomocy w rzuceniu palenia.
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Whioski i rekomendacje

W zakresie dziatan na rzecz ograniczania epidemii palenia tytoniu na osi czasu mozna
odnotowa¢ istotne sukcesy, istnieje réwnocze$nie obszerna plaszczyzna zagadnien wyma-
gajacych dalszych intensywnych dziatan. Zauwazalnym problemem jest brak spojnej,
przemyslanej polityki antytytoniowej, na co wplyw ma brak silnego o$rodka koordynu-
jacego ten obszar. Problemem s3g réwniez potencjalnie sprzeczne interesy réznych gre-
miéw, w tym decydentéw. Handel wyrobami tytoniowymi przynosi dochody przedsie-
biorstwom, jak réwniez budzetowi panstwa. Mimo ze $rodowiska naukowe dostarczaja
przekonujacych dowodoéw, ze wszystkie potencjalne zyski z upraw tytoniu i sprzedazy
wyrobow tytoniowych nie pokrywajg kosztéw zdrowotnych i spotecznych generowanych
przez choroby odtytytoniowe, zapadajg decyzje polityczne, ktdre czesto nie pozwalaja na
skuteczng walke z epidemig palenia tytoniu. Na te decyzje ma réwniez duzy wplyw
aktywno$¢ przemystu tytoniowego w obszarze lobbingu i public relations. Wiele oséb
zaangazowanych w promowanie polityki antytytoniowej przyznaje, ze przemyst tytoniowy
jest bardzo aktywny tworzeniu klimatu ochrony swojej branzy przed zagrazajacymi ich
interesom dzialaniami [9]. Préby ograniczenia ingerencji przemystu w proces tworzenia
prawa znalazly swdj wyraz w art. 5 ust. 3 Ramowej Konwencji WHO, ktéra we wskaza-
nym punkcie nie zostata zaimplementowana w polskim prawodawstwie.

Majac na uwadze przeprowadzong w niniejszym artykule analize, zasadne stajg si¢
ponizsze rekomendacje:

o Nalezy nada¢ wiekszy priorytet polityce antytytoniowej wzgledem intereséw
podmiotéw branzy tytoniowe;j.

« Warto utworzy¢ osrodek ciaglego monitorowania i koordynowania polityki an-
tytytoniowej, ktory bedzie aktywnie reagowal na aktualng sytuacje epidemiolo-
giczng w kraju.

o Trzeba podejmowa¢ dalsze inicjatywy ustawodawcze majace na celu dostosowa-
nie polskich unormowan antytytoniowych do standardéw miedzynarodowych,
w tym zawartych w Ramowej Konwencji WHO. Warto takze korzysta¢ z do-
$wiadczen i dobrych praktyk w zakresie przeciwdziatania nikotynizmowi zawar-
tych w ustawodawstwach panstw obcych.

« Potrzebny jest nowy, powszechny system wsparcia uzaleznionych od nikotyny
finansowany ze $rodkéw NFZ, ktéry bedzie obejmowal réwniez mlodziez.
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