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Prawo do zdrowia i redukcji szkod
wywotanych paleniem tytoniu

Woprowadzenie

Juz od dawna borykamy sie z niedostatecznym poziomem dyskusji w temacie praw cztowieka w ograni-
czaniu konsumpcji tytoniu. W trakcie opracowywania miedzynarodowego traktatu ,Ramowa konwen-
cja o0 ograniczaniu uzycia tytoniu” (FCTC) zupetnie zignorowano kwestie praw cztowieka, a jakikolwiek
pozniejszy rozwdj w tym temacie koncentrowat sie gtéwnie na usprawiedliwianiu strategii kontroli po-
pytu i podazy. Skupiano sie na zobowiazaniu panstwa wzgledem obywateli w zwigzku z ochrong przed
wyrobami tytoniowymi oraz branzg tytoniowa. W dyskusji na temat praw cztowieka w kontekscie
ograniczania konsumpcji tytoniu zapomina sie o kwestii prawa do zdrowia oraz wolnosci do podejmo-
wania krokdéw zmierzajacych do ochrony wtasnego zdrowia.

Zgodnie z Miedzynarodowym Paktem Praw Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych, kazda osoba
ma prawo do mozliwie najwyzszego osiggalnego poziomu zdrowia fizycznego i psychicznego. Zostato
to szczegdtowo omédwione przez Komitet Praw Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych, ktéry usta-
lit, ze prawo do kontroli nad wtasnym ciatem i zdrowiem wigze sie z ,szeroka gama udogodnien, débr,

ni

ustug i warunkow, ktére sg konieczne do uzyskania mozliwie najwyzszego poziomu zdrowia”.

W konsekwencji na sygnatariuszach FCTC spoczywa odpowiedzialnos¢ za upewnienie sie, ze palacze
oraz uzytkownicy szkodliwych wyrobéw tytoniowych przyjmowanych doustnie nie majg utrudnionego
dostepu do bezpieczniejszych alternatyw. Wspomniani sygnatariusze powinni tez podja¢ konstruktyw-
ne kroki zmierzajgce do zapewnienia dostepnosci bezpieczniejszych alternatyw. Prawo do kontrolowa-
nia wtasnego zdrowia i ciata odgrywa kluczowa role w redukcji szkéd wywotanych paleniem tytoniu.

Niniejszy dokument informacyjny podkresla istotno$¢ wypracowania narracji dotyczacej prawa do zdro-
wia i do redukcji szkdd, a takze wskazuje okazje zwigzane z wyzwaniami dotyczacymi praw cztowieka.
Dowodzi, ze prawo miedzynarodowe w zakresie praw cztowieka wspiera redukcje szkéd wywotanych
paleniem tytoniu.

System ONZ opiera sie na prawach

Szereg konwencji dotyczacych praw cztowieka oraz innych instrumentéw przyjetych od 1945 r. z cza-
sem przyjat forme wptywowej instytucji prawa miedzynarodowego w zakresie praw cztowieka. Zobo-
wigzania wynikajace z prawa miedzynarodowego sg wigzgce we wszystkich panstwach, ktére zgodzity
sie je przestrzegac. To oznacza, ze jezeli panstwo podpisze konwencje miedzynarodowa, jego rzad musi
podjac wszelkie kroki przewidziane w traktacie. Prawa cztowieka nie s3 tylko kwestig panujacych na-
strojéw. Wigzg sie z praktycznymi dziataniami, ktére mozna podja¢ w celu poprawy poziomu zycia.

W 1946 r., wraz z utworzeniem Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) podjeto dyskusje na temat
zdrowia w kontekscie tych zasad. Uwaza sie, ze Preambuta do Konstytucji WHO' stanowi pierwsze
os$wiadczenie dotyczace prawa do zdrowia w prawie miedzynarodowym. W dokumencie znajdziemy
nastepujace zdanie:
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,Korzystanie z najwyzszego, osiggalnego poziomu zdrowia jest jednym z podstawowych praw
kazdej istoty ludzkiej bez réznicy rasy, religii, przekonan politycznych, warunkéw ekonomicznych
lub spotecznych.[...]”

oraz

,Rozciggniecie na wszystkie ludy dobrodziejstw wiedzy lekarskiej, psychologicznej i pokrewnych
jest istotne dla najpetniejszego osiaggniecia zdrowia.[...]"

Prawo do zdrowia zostato uwzglednione w Miedzynarodowym Pakcie Praw Gospodarczych, Spotecz-
nych i Kulturalnych (ICESCR) z 1966 r. Do przestrzegania wspomnianego traktatu zobowigzato sie
171 panstw. Petng liste mozna znalez¢ tutaj.” Artykut 12 gwarantuje, ze kazda osoba ma prawo do
»korzystania z najwyzszego osiggalnego poziomu ochrony zdrowia fizycznego i psychicznego”. Zgodnie
z Paktem wszystkie panstwa uczestniczace (czyli takie, ktore go podpisaty) muszg podjac kroki zwia-
zane z ,zapobieganiem, leczeniem i zwalczaniem choréb epidemicznych, endemicznych, zawodowych
i innych”. W podpunkcie 1(b) artykutu 15 Paktu mowa jest tez o tym, ze kazdy ma prawo do ,korzystania
z osiggniec postepu naukowego”.

Podobne sformutowania pojawiajg sie w wielu innych regionalnych traktatach, konstytucjach panstw
i przepisach dotyczacych praw cztowieka. Na przyktad wedtug Europejskiej Karty Spotecznej z 1965 r.
ykazdy ma prawo do korzystania z wszelkich srodkéw umozliwiajagcych mu posiadanie najwyzszego
osiaggalnego poziomu zdrowia”’ Artykut 11 zobowiagzuje kraje do podjecia stosownych $rodkéw zmie-
rzajacych do zapobiegania chorobom i zachecania do indywidualnej odpowiedzialno$ci w sprawach
zdrowia. Ponadto wedle artykutu 35 Karty Praw Podstawowych Unii Europejskiej (UE) z 2000 r. wyso-
ki poziom ochrony zdrowia musi zosta¢ zapewniony przy okreslaniu i realizowaniu wszystkich polityk
i dziatan Unii." Kazde panstwo ratyfikowato co najmniej jeden miedzynarodowy traktat dotyczacy praw
cztowieka, ktory uznaje prawo do zdrowia.i

Pominiecie kwestii praw cztowieka w ramowej konwencji
0 ograniczeniu zuzycia tytoniu

Ramowa konwencja o ograniczeniu uzycia tytoniu (FCTC) z 2005 r. to pierwszy miedzynarodowy traktat
dotyczacy zdrowia pod auspicjami WHO."i

Wedtug art. 1(d) FCTC:

,Ograniczanie konsumpcji tytoniu oznacza zbiér strategii ograniczenia popytu, podazy i szkod-
liwego dziatania, ktérych celem jest poprawa stanu zdrowia ludnosci poprzez eliminowanie lub
zmniejszanie konsumpcji wyrobdw tytoniowych i narazenia na dym tytoniowy”. [wyrdznienie
wtasne]

Preambuta odnosi sie do artykutu 12 Miedzynarodowego Paktu Praw Gospodarczych, Spotecznych
i Kulturalnych’, a takze wczes$niej wspomnianej preambuty konstytucji WHO. Chociaz podkresla istot-
nos$¢ praw cztowieka, nie stanowi dotyczacego ich traktatu. Z reszta, ramy praw cztowieka nie zostaty
ujete w tym dokumencie. W trakcie negocjacji nie przyktadano zbyt duzej wagi do praw cztowieka
i wspomniana kwestia nie zostata podniesiona przez zadnego delegata czy organizacje pozarzadowe,
ktore braty udziat w procesie.* Traktat opiera sie raczej na motywie wspoétzaleznosci panstw narodo-
wych oraz krajowych i globalnych interesow zwigzanych z gospodarkg i zdrowiem publicznym.< W tam-
tych czasach kwestia praw cztowieka byta nagtasniana przez branze tytoniowa (argumentujaca, ze ogra-
niczanie konsumpcji tytoniu stanowi naruszenie osobistej wolnosci i praw cztowieka), natomiast nie
prowadzono tego typu dyskusji na temat praw cztowieka w ograniczaniu konsumpcji tytoniu.
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Prawa cztowieka a ograniczanie konsumpcji tytoniu -
wolnos$¢ negatywna i pozytywna

Cho¢ nalezy zauwazy¢, ze niniejsza kwestia pozostawata na stabo rozwinietym poziomie, kiedy juz dys-
kutowano na temat praw cztowieka w kontekscie ograniczania konsumpcji tytoniu, skupiano sie na zo-
bowigzaniach panstwa wzgledem ochrony obywateli przed naruszaniem ich praw przez osoby trzecie,
co skutkowato koniecznoscia regulacji przemystu tytoniowego, by ogranicza¢ negatywne skutki wyro-
bow tytoniowych. Innymi stowy w kwestii ograniczania konsumpcji tytoniu skupiano sie na rozwigza-
niach, ktére maja zniecheca¢ do konsumpcji tytoniu, chronié¢ ludzi przed szkodliwymi skutkami tytoniu
(réwniez postronnych) i przed branzg tytoniowa, a takze chroni¢ dzieci. Wspomniane srodki skupiaja
sie na elementach podazy i popytu w ograniczaniu konsumpcji tytoniu. Takie podejscie mozna okresli¢
terminem ,wolnosc¢ od”.

Dotyczy to m.in. swobody wykonywania pracy w $rodowisku, ktére nie zostato zanieczyszczone dymem
papierosowym przez inne osoby, oraz wolnosci od ekspozycji na reklamy papieroséw. Jest to przyktad wol-
nosci negatywnej i okreslanej jako wolnos¢ od zewnetrznych ograniczen oraz wptywdw. Ani strony, ani
sekretariat, ani nawet obserwatorzy ramowej konwencji o ograniczeniu uzycia tytoniu nie podjeli dyskusji na
temat praw cztowieka w zwigzku z trzecig forma ograniczania konsumpgiji tytoniu: redukcjg szkod.

Zapewnienie najwyzszego standardu ochrony zdrowia publicznego wigze sie tez z zapewnieniem lu-
dziom mozliwosci samodzielnej ochrony. Takie podejscie mozna okresli¢ terminem ,wolno$¢ do”. Do-
tyczy to réwniez prawa do kontrolowania wtasnego zdrowia i ciata - m.in. praw seksualnych i roz-
rodczych.> W tym kontekscie, jezeli kto$ decyduje sie na konsumpcje tytoniu, ma swobode wyboru
bezpieczniejszych alternatyw dla papieroséw oraz niebezpiecznych wyroboéw tytoniowych przyjmowa-
nych doustnie. Na ten moment ramowa konwencja o ograniczeniu uzycia tytoniu zupetnie ignoruje tzw.
wolnos¢ pozytywna,* definiowang jako dostep do uprawnien i Srodkow, ktére umozliwiaja rozwiniecie
witasnego potencjatu.

Podejscie, ktére skupia sie na prawach i taczy elementy wolnosci pozytywnej i negatywnej stanowi
kluczowy element rozumowania w temacie zdrowia publicznego. Komitet Praw Gospodarczych, Spo-
tecznych i Kulturalnych Organizacji Narodéw Zjednoczonych (ONZ) potwierdza obowigzki panstw
uczestniczacych w ICESCR, w kontekscie udzielania wsparcia w podejmowaniu $wiadomych decyzji
dotyczacych zdrowia, i dodaje, ze prawo do kontrolowania wtasnego zdrowia i ciata wiaze sie z ,szero-
ka gamg udogodnien, débr, ustug i warunkéw, ktére sg konieczne do uzyskania mozliwie najwyzszego
poziomu zdrowia” i Takie podejscie nadaje wszystkim ludziom podmiotowos¢, stwarza im mozliwosci
i uznaje ich za kluczowy zaséb w kwestii ochrony zdrowia.

Wedtug preambuty konstytucji Swiatowej Organizacji Zdrowia ,uéwiadomiona opinia i czynna wspot-
praca ze strony ludnosci maja najwieksze znaczenie dla poprawy zdrowia szerokich mas”. Jednym z do-
kumentéw, ktére stanowia klucz do zrozumienia modelu zdrowia publicznego opartego na prawach
cztowieka jest Karta Ottawska WHO z 1986 r.ii ' Prawo do zdrowia oparte na upodmiotowieniu” zo-
stato tez omowione w analizie WHO dotyczacej spotecznych uwarunkowan zdrowia.* Wspomniane
idee zostaty pominiete w FCTC i zignorowane przez WHO w zaleceniach dotyczacych ograniczania
konsumpcji tytoniu. Powotywanie sie w dyskusji na temat ograniczania konsumpcji tytoniu wytgcznie
na wolnos¢ negatywng jest w sferze zdrowia publicznego czyms$ bardzo nietypowym, dlatego tez po-
dejscie przyjete w ramowej konwencji o ograniczeniu uzycia tytoniu mozna uznac za niestandardowe.

Tak ograniczone podejscie nie wykorzystuje istotnych okazji do poprawy zdrowia publicznego: takich,
ktére wiaza sie z umozliwieniem przejecia kontroli nad wtasnym zdrowiem, poprzez samodzielne podej-
mowanie decyzji.
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Redukcja szkéd wywotanych HIV/AIDS a kwestia prawa do zdrowia

Warto wspomniec o istotnym i zwigzanym z omawiang sprawa wyjatku od tej reguty, ktéry miat miejsce
w potowie lat osiemdziesigtych XX wieku, wraz z nadejsciem HIV/AIDS. W tamtym okresie ogranicza-
nie przyjmowania narkotykdéw postrzegano przez pryzmat zakazéw, zapobiegania oraz naktaniania do
abstynencji seksualnej. W wielu krajach takie podejscie stosowane jest do dzis.

Spoteczni aktywisci AIDS w $rodowisku homoseksualistéw i pracownikéw seksualnych szybko zyska-
li na popularnosci, co wynikato z faktu, ze nawotywanie do catkowitej abstynencji seksualnej jawito
sie jako nieetyczne, nierealistyczne i nieodpowiednie. Skupiajac sie na zachecaniu do wiekszego bez-
pieczenstwa podczas seksu poprzez stosowanie prezerwatyw, ruch dat ludziom mozliwo$¢ znacznego
zmniejszenia ryzyka zarazenia sie HIV. Idea bezpieczniejszego korzystania z narkotykoéw, albo tez reduk-
cji szkéd wywotywanych przyjmowaniem narkotykéw, pojawita sie mniej wiecej w tym samym czasie.
Wtedy to ludzie podijeli dziatania majace na celu ograniczenie rozprzestrzenianie sie HIV wsréd oséb
przyjmujacych narkotyki dozylnie.

Na poczatku Swiatowa Organizacja Zdrowia oraz Biuro ONZ ds. Narkotykéw i Przestepczosci (UNODC)
aktywnie sprzeciwiaty sie redukcji szkéd wywotanych przyjmowaniem narkotykéw. Pod presjg Stanow
Zjednoczonych, UNODC zakazato nawet stosowania sformutowania ,redukcja szkéd” W 1998 roku
ONZ ogtosito: ,Swiat bez narkotykéw - mozemy tego dokona¢!”. Odbito sie to na ramowej konwencji
0 ograniczeniu uzycia tytoniu z 2005 r., ktéra realizowata wizje $wiata pozbawionego wyroboéw tytonio-
wych na bazie zakazéw i kontroli.

Od poczatku XXI wieku organizacje praw cztowieka, takie jak Human Rights Watch i Harm Reduction
Association (obecnie: Harm Reduction International) prowadzity kampanie na rzecz uznania redukcji
szkdd za fundamentalny aspekt prawa do zdrowia. Wspétpracowaty ze specjalnymi sprawozdawcami
ONZ ds. prawa do zdrowia. W 2008 r. specjalny sprawozdawca Paul Hent nakreslit podstawy w do-
kumencie Human Rights, Health and Harm Reduction.™ Jego nastepca, Anand Grover, ustalit zasady
kontroli narkotykéw opartej na kryteriach zdrowotnych w raporcie dla Zgromadzenia Ogdlnego ONZ
z sierpnia 2010 r. Pojawito sie w nim sformutowanie ,wszystkie osoby, ktére korzystaja z narkotykow
- i s od nich zalezne - majg prawo do zdrowia, bez wzgledu na fakt zazywania narkotykow”.

Raport Grovera argumentowat, ze formy wsparcia, takie jak terapia substytucyjna w uzaleznieniu od
opiatéw i wymiana igiet, majg zasadnicze znaczenie dla ochrony zdrowia oséb zazywajacych narkotyki.
W swojej rekomendacji dla Zgromadzenia Ogdlnego ONZ przede wszystkim postulowat, ze panstwa
cztonkowskie ,powinny zapewni¢ osobom przyjmujgcym narkotyki [...] wszelkie dostepne metody re-
dukgji szkoéd”.

Wezwanie do sadu

Tak samo jak w przypadku zazywania narkotykéw, wszystkie osoby przyjmujgce wyroby zawierajace
tyton i nikotyne maja prawo do zdrowia, bez wzgledu na fakt konsumpcji wspomnianych substancji. Do-
stepnos¢ bezpieczniejszych wyrobéw nikotynowych - albo sposobéw redukcji szkéd wywotywanych
paleniem tytoniu - ma fundamentalne znaczenie dla ochrony zdrowia konsumentéw tytoniu i nikotyny.

Taki wtasnie argument przedstawita organizacja New Nicotine Alliance (NNA), ktéra ma swoj3 siedzibe
w Wielkiej Brytanii. Sprzedaz snusu na terenie Unii Europejskiej jest z wyjatkiem Szwecji nielegalna,
pomimo faktu, ze szeroko zakrojone badania wykazaty, ze jego przyjmowanie jest duzo bezpieczniejsze
niz palenie tytoniu. Dowody ze Szwecji i Norwegii wskazuja, ze konsumpcja snusu przyczynia sie do
ochrony pojedynczych oséb oraz catych populacji przed zagrozeniami zwigzanymi z paleniem tytoniu.
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W 2017 r. producent tytoniu Swedish Match wytoczyt sprawe przeciwko zakazowi, ktéra zostata roz-
patrzona przed Trybunatem Sprawiedliwosci Unii Europejskiej (TS). Wysoki Trybunat Wielkiej Brytanii
zezwolit NNA na przystgpienie do sprawy w charakterze niezaleznego interwenienta. i Postepowanie
sagdowe NNA przed TS skupiato sie na prawach. i Organizacja dowodzita, ze zakaz sprzedazy snusu jest
sprzeczny z Kartg Praw Podstawowych,*" a w szczegdlnosci:

Artykutem 1, Godnos¢ cztowieka, poniewaz zakaz sprzedazy snusu skutkuje niepotrzebnym cier-
pieniem i wyniszczajaca chorobag;

Artykutem 7, Poszanowanie zZycia prywatnego i rodzinnego, poniewaz zakaz reprezentuje nieuza-
sadniong ingerencje w osobiste decyzje; oraz

Artykutem 35, Ochrona zdrowia, wedle ktérego przy okreslaniu i realizowaniu wszystkich polityk
i dziatarn UE zapewnia sie wysoki poziom ochrony zdrowia ludzkiego.

Organizacja NNA argumentowata w swoim zgtoszeniu, ze wymég UE dotyczacy ochrony zdrowia po-
winien by¢ interpretowany nie tylko jako ochrona przed potencjalnie niebezpiecznymi produktami
i czynnosciami, ale tez dawac ludziom mozliwo$¢ samodzielnej ochrony poprzez mozliwo$é wyboru
zdrowszych rozwigzan, ktére pomoga im unikngé pogorszenia stanu zdrowia. Zakaz snusu na terenie
UE wynikat z zatozenia, Ze ludzie potrzebujg ochrony przed wspomniang substancja. Dowody ze Szwecji
i Norwegii wykazaty, ze snus daje mozliwo$¢ ochrony przed paleniem, stad argument NNA, by ludzie
w catej Europie mieli dostep do tego produktu.

Cho¢ sprawa Swedish Match zakonczyta sie niepowodzeniem, sprawa NNA stanowi swoistg zapowiedz
potencjalnych sprzeciwéw w zakresie prawa do zdrowia.

System okresowej weryfikacji statusu praw cztowieka
w poszczegolnych panstwach stosowany przez ONZ

System Powszechnego Przegladu Okresowego ONZ, ktéry analizuje dane dotyczace praw cztowieka
we wszystkich panstwach cztonkowskich ONZ, moze zosta¢ wykorzystany przez organizacje spote-
czenstwa obywatelskiego. ™ Sytuacja w zakresie praw cztowieka w poszczegdlnych panstwach podda-
wana jest weryfikacji co piec lat, pod auspicjami Rady Praw Cztowieka ONZ. Mechanizm zostat zapro-
jektowany w taki sposob, by poprawic status praw cztowieka w kazdym z panstw, a proces polega na
analizie danych dotyczacych praw cztowieka i odniesieniu sie do wykrytych naruszen.

Powszechny Przeglad Okresowy (ang. Universal Periodic Review - UPR) umozliwia nadsytanie zgtoszen
wszystkim zainteresowanym, w tym organizacjom pozarzadowym i organizacjom spoteczenstwa oby-
watelskiego. Procesem réwnolegtym do UPR jest ,shadow reporting”, w ramach ktérego organizacje
pozarzadowe przedstawiajg perspektywy spoteczenstwa obywatelskiego, ktére uzupetniajg informacje
zawarte w zgtoszeniach przedktadanych przez wtadze panstw w ramach systemu UPR, albo przedsta-
wiaja alternatywy. Wspomniany proces zostat wykorzystany przez dwie instytucje, O’Neill Institute for
National and Global Health Law oraz Campaign for Tobacco Free Kids, w ramach Powszechnego Prze-
gladu Okresowego w 2008 r. w Brazylii. Dowodzity one, Zze niewprowadzenie przez rzad Brazylii zakazu
palenia w miejscach publicznych oraz zakazu reklamy, promocji i sponsorowania, stanowito naruszenie
zobowigzan do poszanowania, ochrony i zagwarantowania prawa do zdrowia, wynikajacych z ICESCR.*vi
Na witrynie O'Neill Institute mozna znalezé przewodnik po procesie shadow reportingu w zwigzku
z wyrobami tytoniowymi. i

Proces UPR zostat wykorzystany do zakwestionowania braku postepéw w kwestii redukcji szkéd zwig-
zanych z narkotykami oraz naruszen praw cztowieka wobec o0séb zazywajacych narkotyki. Przyktady
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zgtoszen na temat polityki narkotykowej nadestanych przez Harm Reduction International na potrzeby
Powszechnego Przegladu Okresowego sg dostepne na stronie internetowej organizacji.*ii Organizacje
International Drug Policy Consortium (IDPC), Harm Reduction International, Bridging the Gaps oraz
PITCH (Partnership to Inspire, Transform and Connect The HIV response) opublikowaty przewodnik
zatytutowany Making the Universal Periodic Review work for people who use drugs, przedstawiajacy
wiedze nabytg w ramach uczestnictwa w UPR w latach 2008-2017.%* Na ten moment jeszcze nikt nie
wykorzystat wspomnianego procesu do argumentacji na rzecz dostepu do bezpieczniejszych wyrobow
nikotynowych.

Podsumowanie

Przy opracowaniu ramowej konwencji o ograniczeniu uzycia tytoniu nie zwrécono nalezytej uwagi na
kwestie praw cztowieka, a temat praw cztowieka i stosowania nikotyny nie zostat nalezycie rozwinie-
ty w dalszych dyskusjach. W dyskursie na temat praw cztowieka i tytoniu uwaga skupia sie gtéwnie
na ochronie. Nie mozemy méwié o rownowadze, gdy prawa cztowieka sprowadza sie wytacznie do
roli uzasadnienia wprowadzania $rodkoéw kontroli popytu i podazy, ktére majg chroni¢ ludzi przed
spozywaniem tytoniu i branza tytoniowa.

Zaniedbanie kwestii prawa do zdrowia jako podstawy ograniczania konsumpcji tytoniu jest réwno-
znaczne z zaniedbaniem redukcji szkdd. W ten sposéb systematycznie odbiera sie ludziom ogromng
okazje do zmiany - mozliwo$¢ wziecia odpowiedzialnosci za wtasne zdrowie poprzez wybor bez-
pieczniejszych wyrobéw nikotynowych.

Prawo do zdrowia lezy u podstaw redukcji szkéd wywotanych paleniem tytoniu.

Organizacje wsparcia reprezentujgce osoby zazywajace nikotyne, ktére bezposrednio odczuwaja brak
redukcji szkdéd w programie ograniczania konsumpcji tytoniu, powinny aktywnie promowac te kwe-
stie i przedstawiac jg jako powigzang z prawem do zdrowia.

W poszczegdlnych krajach istnieje potrzeba zbadania mozliwosci zakwestionowania aktualnego sta-
nu rzeczy w ramach prawodawstwa miedzynarodowego, regionalnego i panstwowego, a takze krajo-
wych konstytucji, by podpig¢ redukcje szkdéd wywotanych paleniem tytoniu pod prawo do zdrowia.
Na szczeblu miedzynarodowym, panstwa uczestniczace w odbywajacej sie co dwa lata konferencji
stron ramowej konwencji o ograniczeniu uzycia tytoniu muszg zakwestionowac nieuwzglednienie
redukcji szkéd wywotanych paleniem tytoniu oraz wolnosci pozytywnej w FCTC.

Organizacje opowiadajace sie za redukcja szkdéd wywotanych paleniem tytoniu sg niewielkie, i maja
zbyt mato Srodkéw i personelu. Jezeli zalezy im na skutecznym wprowadzaniu zmian na poziomie
krajowym i miedzynarodowym, musza nawigzaé sojusze z organizacjami praw cztowieka oraz innymi
instytucjami zajmujgcymi sie redukcjg szkéd, ktére juz wczesniej borykaty sie z takim problemami.
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Dalsze informacje na temat projektu globalnego stanu redukcji szkéd wywotanych paleniem tytoniu Global
State of Tobacco Harm Reduction oraz punktéw ujetych w dokumencie informacyjnym GSTHR, mozna uzy-
skac pod adresem info@gsthr.org

Knowledgee Actione Change (KeAeC) est agencjq zdrowia publicznego z sektora prywatnego, ktéra promuje
redukcje szkdd jako kluczowq strategie zdrowia publicznego ugruntowang w prawach cztowieka. Zespét ma
ponad czterdziesci lat doswiadczenia w pracy nad redukcjq szkéd zwigzanych z narkotykami, HIV, paleniem,
zdrowiem seksualnym i wieziennictwem. KAC prowadzi program Global State of Tobacco Harm Reduction
(GSTHR), ktory sledzi rozwdj redukcji szkéd wywotanych paleniem tytoniu, wykorzystanie i dostepnosé bez-
pieczniejszych wyrobdéw nikotynowych na catym swiecie oraz wprowadzone w zwigzku z nimi zmiany w prze-
pisach.

Finansowanie: Projekt GSTHR jest wspétfinansowany przez Foundation for a Smoke Free World, niezaleznq or-
ganizacje non-profit 501(c)(3) z USA, i zgodnie z przepisami prawa Stanéw Zjednoczonych, musi dziata¢ nieza-
leznie od swoich sponsoréw. Zgodnie z warunkami umowy dofinansowania, Fundacja nie uczestniczyta w opra-
cowywaniu tresci projektu i wszelkich uzyskanych w jego ramach wynikéw.
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