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Gdansk, 1 grudnia 2025 r.

Stanowisko Konsultanta Krajowego w dziedzinie Zdrowia Publicznego
w sprawie redukcji szkéd w uzaleznieniu od nikotyny

W zwigzku z opublikowaniem w dniu 12 listopada 2025 r. przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia (WHO) dokumentu pt. WHO position on Tobacco Control and Harm
Reduction[1], Konsultant Krajowy w dziedzinie Zdrowia Publicznego przedstawia jego
podsumowanie, informacje dotyczaca sytuacji epidemiologicznej w Polsce oraz wtasny
komentarz.

Podsumowanie dokumentu WHO position on Tobacco Control and Harm
Reduction

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) podkresla, ze wszystkie produkty zawierajace
tyton lub nikotyne — w tym papierosy elektroniczne, tyton podgrzewany, saszetki
nikotynowe oraz inne wyroby bezdymne — wigza sie z istotnym ryzykiem zdrowotnym
i potencjatem uzaleznienia. WHO odrzuca narracje przemystu tytoniowego, ktory
przedstawia te produkty jako element ,,redukcji szkdéd” (ang. harm reduction). Dziatania
te majg przede wszystkim na celu utrzymanie zyskéw koncernéw tytoniowych w obliczu
globalnego spadku uzycia tradycyjnego tytoniu. Przemyst poszerza rynek, wprowadzajac
nowe formy nikotyny szczegélnie atrakcyjne dla mtodych konsumentéw, a jednoczesnie
stara sie ostabiac polityki antytytoniowe chronigce zdrowie publiczne.

Firmy tytoniowe od dekad stosuja strategie dezinformacji, minimalizujagc znaczenie
zagrozen zdrowotnych wynikajacych z uzywania ich produktéw oraz manipulujgc
konstrukcjg wyrobdéw i sposobami ich promocji. Obecnie dziatania te obejmujg
intensywne kampanie marketingowe - zwtaszcza w przestrzeni cyfrowej — czesto
kierowane do dzieci i mtodziezy poprzez stosowanie atrakcyjnych smakéw, kolorystyki
czy opakowan. WHO zwraca uwage na alarmujgcy wzrost uzywania e-papierosow przez
osoby w wieku 13-15 lat oraz na fakt, ze cechy wielu nowych produktéw moga prowadzié
do utrwalania natogu, a nie jego ograniczania.
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W S$Swietle dostepnych dowoddéw WHO podkresla koniecznosé konsekwentnego
wdrazania kompleksowych polityk, obejmujacych m.in. $cistg regulacje rynku,
ograniczenia marketingowe, zakaz sprzedazy osobom niepetnoletnim, wysokie podatki,
rygorystyczne ostrzezenia zdrowotne oraz eliminacje czynnikéw zwiekszajgcych
atrakcyjnos¢ produktéw. Stanowisko WHO jednoznacznie wskazuje, ze koncepcja
»redukcji szkéd” nie moze stanowié pretekstu do ostabiania nadzoru nad wyrobami
nikotynowymi, zwtaszcza ze tzw. nowatorskie produkty nikotynowe pozostajg w duzej
mierze nieuregulowane.

Sytuacja epidemiologiczna w Polsce

Dane epidemiologiczne wskazujg na rosngcag czestos¢ uzywania e-papieroséow przez
Polakéw. Wedtug badania Jankowskiego i wsp. z 2024 roku, 5,9% Polakéw przyznaje sie
do palenia e-papieroséw codziennie, natomiast 15,2% Polakéw stosowato e-papierosy
w ciggu ostatnich 30 dni [2]. Stanowi to wzrost w poréwnaniu z badaniem z 2019 roku
przeprowadzonym przez Opoczynska-Swiezewska i in., wedtug ktérego 1,9% dorostych
Polakéw regularnie uzywato e-papierosy a okazjonalnie siegato po nie jedynie 1,4% [3].
Wozrost uzywania e-papierosow jest szczegélnie zauwazalny wsréd mtodych dorostych w
wieku 18-44 lat, przy czym najwiekszy przyrost odnotowano w grupie 18-24 lata [4].

Szczegdblnie niepokojgcym zjawiskiem jest coraz czestsze stosowanie e-papierosow
przez osoby nieletnie. Badanie European School Survey Project on Alcohol and Other
Drugs (ESPAD, pl. Europejski Program Badan Ankietowych w Szkotach na Temat
Uzywania Alkoholu i Narkotykéw) z 2024 roku wykazato, ze w ciggu ostatnich 30 dni e-
papierosy stosowato odpowiednio 36,2% chtopcéw i 38,3% dziewczagt w wieku 15-16 lat
oraz47,5%i53,7% w wieku 17-18 lat [5]. Stanowi to wzrost wzgledem 2019 roku. Wedtug
D.M. Smith i in., wséréd polskiej mtodziezy e-papierosy nie zastepuja tradycyjnych
papierosow, lecz przyczyniajg sie do wiekszej ré6znorodnosci dostepnych produktdw,
z ktérymi mtodzi ludzie moga eksperymentowac [6].

Podgrzewane wyroby tytoniowe (ang. heated tobacco products, HTP) sg uzywane przez
niewielki, lecz rosngcy odsetek populacji w Polsce. W 2019 roku jedynie 0,4% ogétu
populacji deklarowato uzywanie HTP [7]. Jednak w 2024 roku 10,9% dorostych zgtaszato
uzywanie HTP w ciggu ostatnich 30 dni, z czego 4,9% stanowity osoby uzywajgce ich
codziennie [2]. Wskazuje to na znaczacy wzrost uzywania HTP w ciagu kilku lat.
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Saszetki nikotynowe sg relatywnie nowym produktem na rynku. Z tego wzgledu
ogélnokrajowe dane epidemiologiczne dotyczace catego spoteczeristwa polskiego nie
sg jeszcze tak doktadne, jak w przypadku innych wyrobdéw tytoniowych i nikotynowych.
Wedtug badania Jankowskiego i wsp., 24% Polakdw jest Swiadomych istnienia saszetek
nikotynowych, 9,2% uzyto tego produktu przynajmniej raz w zyciu, a 4,3% deklarowato
ich stosowanie w ciggu ostatnich 30 dni[8]. Prognozuje sie wzrost popularnosci saszetek
nikotynowych miedzy innymi z powodu atrakcyjnego marketingu tych produktéw. Rynek
nikotynowy promuje je jako "bezpieczniejsza" alternatywa dla tradycyjnych papierosoéw,
e-papierosdow i podgrzewanych wyrobéw tytoniowych, pomimo udowodniongj
szkodliwosci [9], [10].

Nalezy podkreslié, ze powyzej cytowane badania, nie raportujg adekwatnego do wzrostu
popularnosci nowych wyrobéw spadku czestosci palenia tradycyjnych wyrobéw
tytoniowych.

Komentarz Konsultanta

Stanowisko WHO jednoznacznie potwierdza obserwacje prowadzone od lat: wszystkie
produkty zawierajgce nikotyne — niezaleznie od formy — sa szkodliwe i uzalezniajace.
Narracja o ,redukcji szkéd” stanowi element strategii przemystu tytoniowego, ktory
wprowadza kolejne ,,nowoczesne” produkty, aby utrzymac¢ zyski i dotrze¢ do mtodych
os6b podatnych na uzaleznienia i dziatania marketingowe. W Polsce widzimy tego
konsekwencje: gwattownie wzrasta uzywanie e-papieroséw, tytoniu podgrzewanego
i saszetek nikotynowych, a wiek inicjacji nikotynowej ulega obnizeniu. Mtodziez ma
faktycznie nieograniczony dostep do tych produktdéw — sa tanie, atrakcyjne i intensywnie
promowane, zwtaszcza w mediach spotecznosciowych.

Do mtodych oso6b rzadziej trafiajg przekazy dotyczgce dtugofalowych zagrozen
zdrowotnych, postrzeganych przez nich jako odlegte. Znacznie silniej oddziatuja
argumenty dotyczgce ich wartosci: wizerunku, zdrowia psychicznego, wynikéw w nauce
czy poczucia wolnosci - czyli tego, co dotyczy ich tu i teraz. Nikotyna jednak, niezaleznie
od formy, w jakiej jest dostarczana, odbiera te wolnos$é, szybko prowadzac do cyklu
uzywania wynikajgcego juz nie z wyboru, lecz z przymusu. Dlatego potrzebujemy nie

wybidrczych dziatan - takich jak likwidacja jednorazowych e-papieroséw - lecz
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kompleksowej regulacji catego rynku nikotynowego. Wokoét tego zagadnienia narosto
wiele mitow.

W debacie publicznej w ostatnim czasie powraca m.in. nieprawdziwa narracja, ze
Szwecja ,rozwigzata problem palenia” dzieki produktom takim jak snus czy saszetki
nikotynowe. To nieprawda —zaden z tych wyrobdw nie jest bezpieczny, a szwedzki sukces
w zakresie redukcji palenia tradycyjnych papieroséw wynika z kompleksowej,
wieloletniej polityki antytytoniowej, a nie z zastepowania papierosdw innymi produktami
nikotynowymi. Szwedzka polityka ograniczania palenia rozwijana jest od lat 70.
i obejmuje m.in. wysokie podatki na wyroby tytoniowe, zakazy reklamy, kampanie
edukacyjne, programy wspierajace rzucanie palenia, zakazy palenia w miejscach
publicznych oraz wczesng profilaktyke szkolng [11]. To te dziatania doprowadzity do
rzeczywistego spadku liczby palaczy.

Tymczasem wedtug najnowszego raportu organizacji A Non Smoking Generation
Szwecja nie ograniczyta catkowitego uzywania nikotyny — przeciwnie, pojawito sie nowe
pokolenie osdb od niej uzaleznionych [12]. Wynika to z wyjatkowo tatwego dostepu
mtodych do saszetek nikotynowych i e-papieroséw, przy stale rosngcej ekspozycji na
reklamy w mediach spotecznosciowych. Przemyst tytoniowy promuje na Swiecie hasto
,»Quit like Sweden”, prébujgc naktonié¢ inne kraje do przyjmowania podobnych rozwigzan
w ramach rzekomej ,redukcji szkéd”, ktére w praktyce prowadza do uzalezniania
mtodego pokolenia.

Badanie Agencji Badan Medycznych NIKO wykazato, ze mtode osoby (12-25 lat) nadal sg
realnie narazone na reklame i promocje wyrobdw nikotynowych — w tym na darmowe
prébki rozdawane w sklepach i podczas wydarzen — pomimo formalnego zakazu, ktory
nie jest skutecznie egzekwowany [13]. Mtodzi ludzie postrzegajg wyroby nikotynowe jako
mniej szkodliwe, tatwo dostepne i atrakcyjne, czesto traktujgc je jako element stylu zycia.

Jezeli nie zostang wdrozone spodjne i zdecydowane dziatania w zakresie reklamy,
dostepnosci, cen i nadzoru, kolejne pokolenia mtodych Polakéw bedg uzalezniaé sie od
,2howych” produktéw nikotynowych, zgodnie ze scenariuszem przygotowanym przez
koncerny tytoniowe. WHO przedstawia jasne wytyczne; teraz konieczna jest
determinacja, aby je zrealizowad.

dr hab. n. med. Ltukasz Balwicki, prof. GUMed

Sdiogr Baber Lo
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Dokument powstat dzieki wsparciu zespotu w sktadzie: Jan Pasko-Porys, Julia Nowicka,

Karolina Ciescinska, Oliwia Raniszewska, Julia Mesjasz.
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