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Wolnos¢ wyhoru to takze odpowiedzialnos¢ za nieszkodzenie innym

Freedom of choice entails responsibility of not doing harm to others

Szanowna Pani Redaktor

Rozpowszechnienie natogu palenia tytoniu,
datowane od poczatku ubieglego stulecia, zmieni-
to postacé i czestos¢ wystepowania zwigzanych
znim chorob. Niektére z nich zaczeto obserwowac
wsréd chorych w wieku, w ktérym do tej pory nie
wystepowaly. Dotyczy to gtéwnie choroby niedo-
krwiennej serca, zawatu serca i raka ptuca. Zwigz-
ki zawarte w fazie stalej i gazowej dymu tytonio-
wego, w tym nikotyna, w istotny spos6b oddzia-
tuja na zdrowie cztowieka. Wyniki licznych badan
epidemiologicznych i do§wiadczalnych dowiodty
zwiazku palenia tytoniu z niektérymi chorobami.
Przyczyne tej wspélzaleznosci poznano, znajdujac
w dymie tytoniowym miedzy innymi ponad
40 substancji o dziataniu karcinogennym. Stwierdzo-
no, ze toksyczno$é, w tym rakotwoérczosé wielu
substancji zawartych w tytoniu i dymie tytonio-
wym, moze by¢ wzmocniona poprzez ich wzajem-
ne oddzialywanie na organizm. Biologiczne efek-
ty toksycznego dziatania dymu tytoniowego oraz
innych substancji toksycznych mogg sie sumowac.

W badaniach wykazano, ze obecnie w Polsce
pali 33,4% oséb, w tym 37% mezczyzn i 23% ko-
biet. Czes$¢ z choréb odtytoniowych wystepuje
wérdod oséb niepalacych jako efekt biernego pale-
nia. W przypadku raka ptuca szacuje sie, ze bier-
ne narazenie na dym tytoniowy zwieksza czesto$c
wystepowania choroby wéréd niepalgcych 2-3- krot-
nie. Bierne palenie, czyli wymuszona ekspozycja
na dym tytoniowy, przez palenie dorostych jest naj-
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powazniejszym czynnikiem ryzyka zdrowotnego
dzieci w wieku 0-4 lat.

Szacuje sie, ze w Unii Europejskiej okoto
10,9% zgonoéw jest zwigzanych z biernym pale-
niem. W Polsce ocenia sie, ze rocznie z powodu
choréb zwigzanych z biernym paleniem umiera
okoto 9 tysiecy oséb, w tym 1432 osoby na raka
pluca, okolo 3990 oséb z powodu zawalu serca,
3414 os6b z powodu udaru mézgu i 384 osoby
z powodu przewleklych choréb uktadu oddecho-
wego. Zdecydowang przyczyna wiekszosci zgonéw
jest narazenie na dym tytoniowy w domu.

Nalezy pamietac, ze okoto 70% obywateli Unii
Europejskiej to osoby niepalace, a wéréd palacych
wiekszo$¢ chce pozby¢ sie natogu; tylko 2,4% Eu-
ropejczykow uwaza, ze bierne palenie jest nieszko-
dliwe. Kazdy czlowiek ma prawo do ochrony przed
dymem tytoniowym, a wolno$¢é wyboru oznacza
takze odpowiedzialno$¢ za nieszkodzenie innym.

W przeprowadzonym w 2006 roku przez Pol-
skie Radio sondazu w reprezentatywnej grupie
800 doroslych oséb 77% obywateli opowiedziato
sie za wprowadzeniem zakazu palenia we wszyst-
kich miejscach publicznych. W krajach, w ktérych
wprowadzono takie ograniczenie, obserwuje sie
poprawe w zakresie zdrowotnos$ci spoteczenstwa
(Holandia, Wlochy, Szkocja).

Majac na uwadze zwiazki i potrzebe ogranicze-
nia natogu w spoteczenstwie, Polskie Towarzystwo
Ftyzjopneumonologiczne wydato w 2005 roku za-
lecenia dotyczace rozpoznawania i leczenia choro-
by tytoniowej [1]. Na lamach naszego czasopisma
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(,Pneumonologia i Alergologia Polska”) ukazalo sie
wiele prac poSwieconych temu zagadnieniu.

W zakresie zdrowia narodu podstawowe zna-
czenie majg dzialania legislacyjne ograniczajace
ustawowo rozpowszechnienie palenia w spole-
czenstwie. Do dzi$ obowiazuje jeszcze ustawa
o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania
tytoniu i wyrobéw tytoniowych, ktéra ukazatla sie
w Dz.U. 9 listopada 1995 roku [2]. Zabrania ona
palenia wyrob6w tytoniowych poza wydzielony-
mi pomieszczeniami, miedzy innymi w zaktadach
opieki zdrowotnej, szkotach i placéwkach oswia-
towo-wychowawczych, w pomieszczeniach za-
mknietych zaktadéw pracy oraz innych obiektéw
uzytecznosci publicznej. Zakazuje takze sprzeda-
zy wyrob6w tytoniowych osobom do lat 18, rekla-
mowania i promocji wyrobéw tytoniowych, jak
réwniez zobowigzuje do umieszczania na opako-
waniu informacji nie tylko o zawartosci substan-
cji smolistych, nikotyny i tlenku wegla w jednym
papierosie, ale takze ostrzezenia o szkodliwosci
uzywania tytoniu.

Prawo wspieraja dziatania towarzystw me-
dycznych, akcje spoteczne i inne, ale niewatpliwie
podstawowe znaczenie w tym zakresie maja dzia-
fania ustawowe. W kwietniu biezacego roku po
prawie 3,5-letnich pracach Sejm przyjal nowa usta-
we (Dz.U. 2010, nr 81, poz. 529, z dnia 8 kwietnia
2010r.) [3], zmieniajaca poprzednia w istotny sposéb.

Zabrania ona obecnie catkowicie palenia ty-
toniu na terenie zaktadéw opieki zdrowotnej
i w pomieszczeniach innych obiektéw, w ktérych
sg udzielane §wiadczenia zdrowotne, na terenie
jednostek organizacyjnych systemu o$wiaty oraz
pomocy spolecznej, na terenie uczelni, w zakta-
dach pracy, w pomieszczeniach obiektéw kultury
i wypoczynku, w lokalach gastronomiczno-rozryw-
kowych, w §rodkach transportu publicznego oraz
obiektach stuzacych obstudze podréznych, na
przystankach komunikacji publicznej, w pomiesz-
czeniach obiektéw sportowych, w ogdlnodostep-
nych miejscach przeznaczonych do zabaw dzieci
i innych pomieszczeniach uzytku publicznego.
Zabrania sprzedazy wyrob6w tytoniowych osobom
niepelnoletnim oraz sprzedazy detalicznej w sys-
temie samoobstugowym, zakazuje réwniez rekla-

my wyrobéw tytoniowych, a informacje o szkodli-
wosci natogu na paczkach papieroséw powinny
by¢ czytelne. Ustawa przewiduje rowniez kary za
jej nieprzestrzeganie — dla sprzedawcéw, jezeli nie
respektuja okreélonych zakazéw, dla akceptuja-
cych palenie w wymienionych miejscach, za brak
oznaczen miejsc jako stref objetych zakazem pale-
nia oraz za palenie wyrobéw tytoniowych w miej-
scach objetych zakazem.

Niestety, mimo zabiegéw autoréw przygoto-
wujacych te przepisy, w wymienionych obiektach,
poza placé6wkami ochrony zdrowia, wtasciciel
moze wydzieli¢ palarnie. Dotyczy to doméw po-
mocy spotecznej lub doméw spokojnej starosci,
hoteli, obiektéw stuzacych obstudze podréznych,
terenéw uczelni, pomieszczen zaktadéow pracy,
lokali gastronomiczno-rozrywkowych.

Propozycja autoréw ustawy bylo réwniez
wprowadzenie zakazu palenia w §rodkach prywat-
nego transportu samochodowego stuzacych do za-
robkowego przewozu oséb oraz dzieci do lat 16.
Niestety te propozycje réwniez nie znalazly swo-
jego miejsca w nowej ustawie. Nie udato sie takze
wprowadzié¢ zakazu palenia tytoniu w odleglosci
do 10 metréw od wszystkich obiektéw, w ktérych
zakaz ten obowigzuje.

Nowa ustawa wejdzie w zycie 6 miesiecy po
jej ogloszeniu, czyli w listopadzie 2010 roku i mam
nadzieje, ze przy wsparciu catego spoleczenstwa,
w tym szczegdlnie pracownikéw ochrony zdrowia,
zmieni w istotny sposéb stan zdrowia spoleczen-
stwa. Licze na udzial kolezanek i kolegéw pulmo-
nologéw w jej realizacji. Chciatbym podziekowaé
za starania w jej powstawaniu kierownikowi Kli-
niki i Onkologii i Radioterapii, prof. Jackowi Jas-
semowi. To gtéwnie jego dziatania przyczynily sie
do powstania nowej ustawy.
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