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SniZeni pired¢asnych imrti a nemoci v diisledku uzivani tabakovych
vyrobkii - harm reduction a Ramcova amluva o kontrole tabaku
(Framework Conventin on Tobacco Control, FCTC)

Vazena Dr. Chan,

dovolujeme si Vas oslovit v dostate¢ném piedstihu pred dilezitymi
jednanimi o kontrole tabaku, kterd probéhnou ke konci tohoto roku na Sesté
konferenci ucastnickych zemi FCTC (Conference of Parties, COP-6). Cilem
¢innosti WHO a FCTC je zasadné sniZit obrovské skody zplisobené uzivanim
tabaku, jakou jsou nddorova, kardiovaskularni a respirani onemocnéni. Jak
WHO uvedla, ve 21. stoleti pravdépodobné piekro¢ime hranici jedné miliardy
predc¢asnych umrti souvisejicich s uzivanim tabaku. Takovy pocet obéti, nemoci a
utrpeni si zada, abychom neprestali hledat vSechny moZné praktické, etické a
legalni zplsoby, jak tuto zatéz snizit.

S obavami proto sledujeme, Ze se pii piipravé FCTC COP-6 ziejmé prehlizi nebo
dokonce zamérné opomiji jedno velmi diileZité reSeni. Jednou z moZnosti, jak
snizit Skody zplisobené uzivanim tabaku pro 1,3 miliardy lidi, ktefi v soucasné
dobé koufri, je to, Ze by mohli uzivat nikotin v méné Skodlivé formé, totizZ bez
hoteni.

Mnoho let je znamo, Ze lidé, ,kouri kviili nikotinu, ale umiraji kviili kouti“: drtiva
vétSina umrti a onemocnéni z koureni vznika z inhalace dehtovych ¢astic a
toxickych plynti do plic. V souc¢asné dobé se objevuje mnoho vyrobkii na bazi
nikotinu, které mohou uc¢inné nahradit cigarety, ale s velmi nizkymi riziky. Pati{
mezi né naptiklad e-cigarety a jiné vyrobky produkujici vypary, bezdymny tabak
,snus“ s nizkym mnozstvim nitrosamini a dal$i nizkorizikovy nehotlavy nikotin
nebo tabakové vyrobky, které se mohou stat v budoucnu Zivotaschopnymi
alternativami ke koureni. VSechny tyto produkty mohou hrat vyznamnou roli pri
plnéni cilti OSN k omezeni epidemie nepienosnych nemoci (Non-Communicable
Diseases, NCD) do roku 2025 tim, Ze sniZi prevalenci koureni a spotiebu cigaret.
Je téZké si predstavit, Ze by mohlo dojit k vyznamnému sniZeni neprenosnych
nemoci souvisejicich s tabakem bez néjaké ndhrady zdroje nikotinu. I kdyz



vétSina z nas by radéji vidéla, aby lidé prestali koutit a pouzivat nikotin viibec,
zkuSenosti ukazuji, Ze mnoho kurdkt nemiizZe nebo se nechce vzdat nikotinu a
budou i nadale koufrit, pokud neni k dispozici bezpecnéjsi alternativa, ktera by
pro né byla ptijatelna.

Dovolujeme si proto doporucit nasledujici body ochrany verejného zdravi
sniZovanim rizik spojenych s uzivanim tabaku pod celosvétovym vedenim ze
strany WHO:

1.

Minimalizace rizik uZivani tabdku je soucdsti reSeni, ne soucdsti problému.
To by mohlo vyznamné piispét k poklesu celkového mnozstvi
nepienosnych nemoci zpiisobenych kourenim, a to mnohem rychleji nez
konvencni strategie. Pokud budou nizkorizikové nikotinové vyrobky
regulovany stejné jako tradi¢ni tabakové vyrobky a bude tedy také snaha
sniZit jejich pouZivani, aniz bychom uznali jejich kladny potencial jako
nizkorizikové alternativy kouteni, byly by nespravné definovany jako
soucast problému.

Pristup ke sniZovdni rizik z tabdku by mél byt zaloZen na diikazech a
zohledriovat vyznamné sniZeni rizika, pokud kurdk prechdzi na
nizkorizikovy nikotinovy produkt. Regulace by méla byt proporcionalni a
vyvazend, zohledniovat zlepseni zdravi pri minimalnim mozném riziku.
Struktura FCTC v soucasné dobé tomuto ucelu prili§ nevyhovuje.

Regulacni orgdny by se mély predbéZné vyhnout opati'enim, kterd by mohla
podporit casové delsi konzumaci cigaret. Regulace, ktera je prilis
restriktivni nebo zatéZuje nizkorizikové produkty, mize nezZadoucim
zplsobem chranit cigarety pred konkurenci méné nebezpecnych
alternativ a nakonec znamenat $kody. Kazdy pristup k nizkorizikovym,
nehotlavym nikotinovym vyrobkiim by mél byt posouzen ve vztahu k
riziku kouteni cigaret.

Cile a ukazatele pro sniZeni spotieby tabdku by mély byt v souladu s
hlavnim cilem sniZovdni nemocnosti a predcasnych umrti zptisobenych
tabdkem, nikoli uzivdnim nikotinu jako takového, a proto se zamérovat
predevsim na sniZeni koureni. Pti navrhovani ramcovych cili pro
neprenosné nemoci (NCD) nebo vznikajici tzv. udrzitelné rozvojové cile
by bylo kontraproduktivni a potencialné skodlivé sniZovat v ramci téchto
cild i uzivani nizkorizikovych nikotinovych vyrobkd, jako jsou e-cigarety:
misto toho by tyto vyrobky mély mit dileZitou roli pti plnéni téchto cili.

SniZeni rizik uZivdni tabdku (harm reduction) je absolutné v souladu

s kvalitni verejnou zdravotni politikou a praxi a tak by bylo neetické a
skodlivé zabrariovat mozZnosti prechdzet na nizkorizikové alternativy
kourenti. Jak uvadi Ottawska charta WHO: ,,Podpora zdravi je proces
umoziujici lidem zvySovat kontrolu nad svym zdravim a nad jeho
zlepSovanim." Harm reduction v uZivani tabaku umoznuje lidem
kontrolovat riziko spojené s uzivanim nikotinu a sniZit je na velmi nizkou
nebo aZ zanedbatelnou urover.



6. Je kontraproduktivni zakdzat reklamu na e-cigarety a jiné nizkorizikové
alternativy koureni. Diivod pro zakaz reklamy na tabakové vyrobky je
zaloZen na obrovskych Skodach, které koureni zptisobuje, ale podobny
argument neplati napr. pro e-cigarety, které mohou snizit riziko tim, Ze by
vedly k omezeni koureni. Je samoziejmé tieba kontrolovat reklamu
cilenou na nekuraky, hlavné mladé, ale celkovy zakaz by mél negativni
dopad vcetné ochrany trhu s cigaretami a implicitné tak podpory
tabakovych spole¢nosti. Je mozné cilit reklamu na soucasné kuiaky, kde
jsou benefity velké a rizika minimalni. Clanek 13 FCTC (Tabakova
reklama, propagace a sponzorovani) tak neni pro tyto nehorlavé vyrobky
vhodny.

7. Nenivhodné aplikovat legislativu navrZenou na ochranu okoli kurdkii pred
pasivnim kourenim také na vyrobky produkujici vypary. V soucasné dobé
neexistuje diikaz ohroZeni zdravi osob v okoli vypary e-cigaret.
Rozhodnuti o tom, zda je pouZivani e-cigaret v urcitém prostoru povoleno
nebo zakazano, by mélo byt na vlastnicich nebo provozovatelich
vefejnych prostor a miiZe brat v ivahu celou fadu faktord. Clanek 8 FCTC
(Ochrana pred expozici tabdkovému koufi) by nemél byt v soucasné dobé
aplikovan na tyto vyrobky, které kour neprodukuiji.

8. Dariovy reZim pro nikotinové vyrobky by mél odrdzZet miru rizika spojenou
s uzivdnim a pobizet uZivatele k prechodu od koureni k nizkorizikovym
vyrobkiim. Nadmérné zdanéni nizkorizikovych vyrobki ve vztahu ke
klasickému tabaku odrazuje kuraky od zmény a vyvolava vétsi Skody, nez
by mohly byt.

9. WHO a ndrodni viddy by mély nezaujaté reflektovat védecké argumenty,
nikoli pochybné vyroky ¢i aktivistickou dezinterpretaci dat. Napriklad,
hodné se diskutovalo o moZznosti, Ze by uzivani nizkorizikovych vyrobki
mohlo vést ke zvySenému uZivani vyrobki s vysokym rizikem, tedy ke
koureni (,gateway effect”). Nejsme si védomi jakéhokoliv vérohodného
dtkazu, ktery podporuje tuto domnénku. Podobné argumenty byly
uvadény také v souvislosti s bezdymnym tabakem (,,snus“) ve
Skandinavii, ale dnes je prokazano, Ze snus tam vyznamné prispél ke
sniZeni jak prevalence koufeni, tak i onemocnéni souvisejicich s tabakem,
a to zejména u muZzd.

10. WHO a ucastnické zemé FCTC potrebuji objektivni védeckd data
z mezindrodni perspektivy. Studijni skupina WHO pro regulaci tabakovych
vyrobki (TobReg) prinesla v letech 2005 az 2010 radu expertnich praci
vysoké urovné. Tento vybor by mél byt tvoren prednimi svétovymi
odborniky a poskytnout dalsi vysoce kvalitni nezavislé poradenstvi WHO
a uCastnickym zemim na vySe uvedené otazky.

Potencial pro sniZeni nasledkl uzivani tabakovych vyrobkl pomoci
nizkorizikovych alternativ je opravdu velky a tyto vyrobky by mohly byt jednou z
nejvyznamnéjsich zdravotnich inovaci 21. stoleti - mohou zachranit stovky



miliond Zivotd. Méli bychom se ubranit snaze kontrolovat a potlacovat tyto
nizkorizikové vyrobky stejné jako tabakové vyrobky obecné a namisto toho by
WHO méla podpotfit jejich regulaci adekvatné riziku a vyuZit jejich kladny
potencial. Hluboce nas znepokojuje zarazeni téchto vyrobki mezi tabakové
vyrobky a viibec jejich zaclenéni do FCTC. To by zpisobilo vice $kody neZz uZitku
a branilo by naSemu spole¢nému cili v potlacovani neprenosnych nemoci.
Doufame, ze WHO bude v cele s Vami vést kontrolu tabaku zaloZenou na
dtkazech, tic¢innou a etickou, véetné snizovani rizik z tabadku (harm reduction).

Byli bychom vdécni za Vasi reakci na tyto navrhy a chtéli bychom poZadat o
osobni schlizku s Vami nebo Vasimi kolegy a mensi delegaci signatait tohoto
dopisu. Toto prohlaseni a veSkeré souvisejici informace budou k dispozici na
webovych strankach Nicotine Science and Policy (http://nicotinepolicy.net) od
29. kvétna 2014.
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