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Carta aberta a sua Exceléncia o Presidente da Republica,
ao Governo de Portugal e a Assembleia da Republica

“Proposta de Lei n. ° 88/XV/1”; Protecao da saude da populagao portuguesa

e eliminagao da cedéncia aos interesses comerciais instalados; Cumprimento
da Convencgao-Quadro da Organizacdao Mundial da Saude para o Controlo

de Tabaco pelo Governo e Parlamento de Portugal.

DATA: 28-11-2023

Exmo. Senhor Presidente da Republica

Exmo. Senhor Presidente da Assembleia da Republica Exmo. Senhor Ministro dos Assuntos Parlamentares
Exmos. Senhor Presidente da Comissao de Saude Com cc/

Exmo. Senhor Ministro da Saude

Exma. Senhora Secretaria de Estado da Promogéo da Saude
Exma. Directora Geral Sandra Gallina, Directorate-General for Health and Food Safety European Commission
Exma. Directora do Programa de Controlo de Tabagismo da OMS Regido Europa Angela Ciobanu

“O progresso no controlo do tabaco so6 é possivel através da agdo concertada
da sociedade civil, governos, e decisores politicos”.

Margareth Chan, Directora Geral da OMS (1994-2003).

No contexto do processo de aprovagao na
Assembleia da Republica da proposta de Lei 88/
XV/1, de 26.05.2023, que transpode a Diretiva De-
legada UE 2022/2100 e reforga medidas de pre-
vengao e controlo de tabagismo, em nome das
organizagdes da sociedade civil, de saude publica,
controlo do tabaco e associagdes de doentes do
pais vimos, através da presente carta aberta diri-
gida a sua Exceléncia o Presidente da Republica,
ao Governo de Portugal e a Assembleia da Repu-
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blica (AR), reafirmar a urgéncia de uma agéo que
promova, efetivamente, a saude da populacéo
portuguesa. Em carta prévia, congratulamos e
expressamos o0 nosso apoio aos esforgos do Go-
verno, em particular da Exma. Senhora Secretaria
de Estado da Promocéo da Saude, para promover
o controlo de tabagismo e acelerar a implemen-
tacdo da Convencao-Quadro de Controlo do ta-
baco (CQCT) da Organizagao Mundial de Saude
(OMS) em Portugal. Nessa oportunidade, mani-
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festamos a nossa preocupagao com o retrocesso
das medidas contidas no robusto pacote original
anunciado em comunicado de imprensa a 10 de
Maio de 2023, assim como com a oposigao e
critica sistematica feita pelos diversos grupos par-
lamentares as medidas propostas, as quais refle-
tem a evidéncia cientifica das politicas publicas
de controlo do tabaco da OMS e da Uniao Europeia
(UE). De salientar que a narrativa predominante
nos media foi de controvérsia e oposicéo a lei,
prejudicando o apoio da Sociedade Portuguesa e
dos decisores politicos, em vez de contextualizar
e elucidar sobre a evidéncia de saude publica.

Neste contexto, reiteramos também a respon-
sabilizagcao do Governo, da AR e das instituicées
portuguesas para tomarem medidas visando pro-
teger os principios, o processo de elaboragéo e
a implementacado das politicas de controlo de
tabaco dos interesses comerciais da industria do
tabaco e seus aliados. Tal significa a total rejeigéo
das suas taticas de adiar, argumentar, aliciar,
atacar e acomodar as medidas propostas, influen-
ciando os decisores politicos e opinion makers.

Relembramos que a esmagadora maioria dos
portugueses apoia as politicas de controlo de
tabaco, incluindo a proibi¢do abrangente de fumar
em locais publicos, como inequivocamente do-
cumentam os mais diversos estudos.

Acresce que foi enviado a todos os grupos
parlamentares, deputados e membros da Comis-
sdo de Saude da AR, um policy brief sobre a
evidéncia das medidas de controlo de tabagismo
contidas na proposta de Lei, alertando para a in-
terferéncia daindustria do tabaco e os argumentos
usados pela industria, os seus grupos frontais e
aliados, para enfraquecer a legislagdo. Foram
também solicitadas audiéncias com todos os gru-
pos parlamentares (GP) e a Comissado da Saude
(CS) da AR, tendo decorrido uma audiéncia com
o GP do PS, PCP e Bloco de esquerda.

Ap0ds o debate parlamentar, a proposta de lei
foi aprovada na generalidade, com posterior
avaliagcao na especialidade, i.e. em sede propria
na CS.

Consultado o site da AR, verificamos que o
grupo de trabalho da CS fez apenas uma audién-
cia de auscultagcao — especificamente com a in-
dustria do tabaco. Nenhum outro convite ou mar-
cagao de audiéncia de auscultagao foi anunciado
publicamente ou agendado. Na sequéncia da
demissao do Primeiro Ministro a 7 de Novembro
e posterior decisdo da Presidéncia da Republica
de dissolver a AR e convocar elei¢des legislativas,
a discussao da proposta de lei foi suspensa com
o argumento de nao haver tempo para que fosse
levada a aprovacao final.

Assim, a ndo transposig¢ao da Diretiva Delega-
da UE, que deveria ocorrer até o limite legal de 23
de Julho de 2023, ndo s6 protela medidas de saude
publica eficazes e urgentes para travar o consumo
dos produtos de tabaco aquecido em franca as-
censao em Portugal, como sujeita o estado portu-
gués a uma coima a ser paga com dinheiros publi-
cos. Tudo isto seria evitavel, se o Governo, ainda
em fungdes, tivesse optado por, atempadamente,
proceder a transposi¢ao da Diretiva para o quadro
legislativo nacional — o que poderia ter sido feito
através de decreto do governo.

Considerando os desenvolvimentos da nego-
ciacao politica em que a proposta de lei se tornou,
cumpre-nos expor e denunciar a irregularidade e
transgressao deste processo, e o claro incumpri-
mento do direito da protegao da saude da popu-
lac&o portuguesa consagrado na Constituicdo da
Republica Portuguesa, nos direitos das criangas,
no direito a vida, e nos direitos ambientais, para
além da vinculagéo de Portugal a Convengéo-
-Quadro de Controlo de Tabaco (CQCT) da OMS
(enquanto estado membro da OMS e da Unido
Europeia)e a Diretiva Delegada UE 2022/2100
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de 29 de Junho de 2022 (sujeitando o Governo
de Portugal a um processo juridico acionado pela
Comissdo Europeia); e ainda da vinculagdo de
Portugal aos objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel.

Lamentamos que o Primeiro Ministro de Por-
tugal e o seu Governo ndo tenham sabido defen-
der o robusto pacote legislativo inicial anunciado
pela Exma. Senhora Secretaria de Estado da
Promocgao da Saude; tenham deixado cair as
medidas de restricdo da oferta de tabaco; enfra-
quecido, substancialmente, as medidas de pro-
tecdo ao fumo de tabaco, criando as ja habituais
excegdes e moratorias. De realgar, ainda, a de-
mora da aprovacao Governamental para o agen-
damento do debate parlamentar e em todo o
processo legislativo. Acresce que o debate poli-
tico parlamentar deixou claro a oposi¢ao hostil
dos grupos parlamentares, inclusive de deputa-
dos do partido do governo, e a utilizacdo de ar-
gumentos vazios de evidéncia de saude publica
identificados como o discurso recorrente da in-
dustria (OMS 2008; 2023).

Relembramos que, de acordo com a CQCT
ratificada por Portugal e as diretrizes contidas no
seu artigo 5.3, a industria do tabaco deve ser
excluida do processo de negociagao e implemen-
tagdo das politicas de saude publica, dado nao
ser um parceiro de saude publica, mas sim a
principal barreira a implementacao efetiva da
CQCT da OMS (OMS, 2008, 2023). Destaque-se
que, ha poucos dias, a OMS langou uma campa-
nha mediatica “Stop the lies” considerando ser
uma “iniciativa vital para proteger os jovens da
industria do tabaco e dos seus produtos mortais,
apelando ao fim da interferéncia da industria ta-
baqueira nas politicas de saude.”

https://www.who.int/news/item/16-11-2023-
new-who-campaign-highlights- tobacco-industry-
-tactics-to-influence-public-health-policies
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Deste modo ¢ inaceitavel e até aviltante que
Portugal continue a ser um lamentavel e siste-
matico estudo de caso da interferéncia da indus-
tria tabaqueira nos governos e parlamentos,
desvirtuando e impossibilitando os objetivos da
proposta inicial da lei — alcangar uma geracao
sem tabaco em 2040 e promover a saude da
populagao portuguesa. Consideramos estar em
presenca de um objetivo perdido do atual gover-
no sem perspetivas de vir a ser recuperado pelo
proximo.

Por todas estas razbes rogamos a Sua Exce-
Iéncia o Senhor Presidente da Republica de Por-
tugal, ao Governo de Portugal em fungdes e ao
Senhor Presidente da Assembleia da Republica,
que tomem medidas decisivas para assegurar a
implementacao adequada do Artigo 5.3 da CQCT,
agora e no futuro, possibilitando uma decisédo
livre da influéncia do lobby do tabaco e seus
aliados, ndo alterando, enfraquecendo e/ou pre-
judicando as politicas de controlo do tabaco que
devem ser implementadas de acordo com a
CQCT. E mais, que efetuem todos os esforgos
possiveis para que a Diretiva UE em falta seja
transposta e publicada no prazo mais curto pos-
sivel, regularizando a situagéo de Portugal pe-
rante a Unido Europeia.

Continuaremos a trabalhar para capacitar a
sociedade civil, expondo e combatendo a inter-
feréncia da industria do tabaco e seus aliados,
e a inércia e ineficiéncia dos Governos e deci-
sores politicos de Portugal para avangar a im-
plementacdo da CQCT da OMS e as politicas
publicas preventivas em Portugal, seguindo a
evidéncia de saude publica, e os seus compro-
missos perante a populagao portuguesa, a UE
e a OMS.

Esta carta aberta foi traduzida e enviada ao
Directorate-General for Health and Food Safety
(DG SANTE), European Commission, ao Se-
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cretariado da CQCT da OMS, Diretora do Pro-
grama de Controlo de tabaco da Regiao Euro-
peia da OMS, organizac¢des da comunidade de
saude publica nacional e internacional. Na
esperancga de que as nossas razdes encontra-
rao respaldo de todos os érgaos de governa-
¢do, e esperando por um novo ciclo politico
promissor em politicas de saude preventivas,
apresentamos 0s nossos mais respeitosos
cumprimentos.

Os signatarios

— Sociedade Portuguesa de Pneumologia

— Associagao Nacional dos Médicos de Saude
Publica
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— Associagédo de Medicina Geral e Familiar
(AMGF) e GRESP — Grupo de doengas
respiratérias, AMGF

— Sociedade Portuguesa de Medicina do
Trabalho Grupo de Estudos do cancro
do Pulméo

— Portugal AVC — Unido de Sobreviventes,
Familiares e Amigos Respira- Associagao
de Doentes Respiratérios crénicos

— COOPT-Confederagdo das Organizagbes
Portuguesas de Prevengao do Tabagismo

— Comissao de tabagismo da Sociedade
Brasileira de Pneumologia e Tisiologia
International Network of Women Against
Tobacco (INWAT)-Europe

ASSOCIAGAO PORTUGUESA

DE MEDICINA GERAL
E FAMILIAR Grupo de Estudos de
Doencgas Respiratérias
c“sp da APMGF
PORTUGAL Q~

f(\)

FTAVE . Ustie 8¢ cobecrtubmen tatiiorcs ¢ senlgen

INTERNATIONAL NETWORK OF

INWAT

WOMEN AGAINST TOBACCO

@@ respira

A

HEALTH
ADVOCACY «
ACTION

Revista GECP 2023; 2: 9-12




