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Strategie fur ein
tabakfreies Deutschland
2040

Ziel: 2040 konsumieren weniger als funf
Prozent der Erwachsenen und weniger als
zwei Prozent der Jugendlichen in Deutschland
Tabakprodukte, E-Zigaretten oder andere
verwandte Erzeugnisse, insbesondere, wenn
diese das suchterzeugende Nikotin enthalten

Strategle fUr eln tabakfreles Deutschland 2040

|Reductior

Unser Ziel: ein tabakfreies

Deutschland

In Deutschland sterben jahrlich rund 127000 Men-
schen an den Folgen des Rauchens™ — dies entspricht
einem Todesfall alle vier Minuten. Gleichzeitig verfugt
Deutschland iiber keine Strategie fiir eine nachhal-
tige Tabakkontrolle und ist bei der Umsetzung von
MaEBnahmen zur Senkung des Tabakkonsums das
Schlusslicht in Europa. Wirwollen, dass sich das andert.

UnserZiel ist eine Gesellschaft, in der ni d mehr

2040

Das Ziel, eine Gesellschaft zu erreichen, die freiistvon
Tabakkonsum und Nikotinabhangigkeit, erfordert von
politisch Entscheidungstragenden entschlossenes Han-
deln und den Schutz dheitspolitischer

vor einer Beeinflussung durch die Herstellervon Tabak-
erzeugnissen und verwandten Produkten. Deutschland
hat sich mit der Unterzeichnung und Ratifizierung des
WHO-Rahmeniibereinkommens zur Eindimmung des
Tabakgebrauchs (F rk Convention on Tobacco

an den Folgen des Tabakkonsums erkrankt oder
stirbt oder von Nikotin abhangig wird. Daher wollen
wir bis 2040 ein tabakfreies Deutschland erreichen.
Das bedeutet, dass ab spétestens 2040 weniger

als fiinf Prozent der Erwachsenen und weniger

als zwei Prozent der Jugendlichen in Deutschland
Tabakprodukte, E-Zigaretten oder andere verwandte
Erzeugnisse konsumieren.

Die Tabaksteuern jedes Jahr deut-
licherhahen

Rauchende beim Rauchstopp
unterstitzen und Kosteniiber-
nahme der Behandlung der
Tabakabhangigkeit gewahrleisten

Werbung fiir Tabak und ver-
wandte Produkte vollstandig
verbieten und standardisierte
Verpackungen einfithren

Die Verfiigbarkeit von Tabak und
verwandten Produkten deutlich
reduzieren

Wirksamvor Passivrauchen schiit-
zen und vollstindig tabakfreie
Lebenswelten schaffen

Unser Zlel: ein tabakfreles Deutschland 2040

Control, FCTC) im Jahr 2004 dazu verpflichtet, die
darin festgelegten MaRnahmen umzusetzen. Dies ist
in den vergangenen Jahren nur schleppend voran-
gegangen. Daher fordem wir, dass Gesetzgeber und
Regierung nun eine Tabakkontrollstrategie mit einem
verbindlichenZeitplan ergreifen und die nachfolgend
aufgefiihrten zehn MaRnahmen fiir ein tabakfreies
Deutschland 2040 umsetzen:

Kindermechte in Bezug auf Tabak
konsequent umsetzen und den
Jugendschutz verbessern

RegelmaRige Kampagnen
durchfiihren, um tber Risiken des
Tabakgebrauchs aufzuklaren, zur
Entwdhnung zu motivieren und
Tabakfreiheit zur Norm zu machen

Im Rahmen der Entwicklungs-
zusammenarbeit Initiativen zur
Tabakkontrolle sowie A lternativen
zum Tabakanbau unterstiitzen

Politische Entscheidungen wirk-
sam vor der Beeinflussung durch
Herstellervon Tabakerzeugnissen
und verwandten Produkten sowie
deren Organisationen schiitzen

Die MaBnahmen regelmaRig
iberpriifen, anpassen und
weiterentwickeln




1. Epidemiologie zum

Rauchverhalten in Deutschland




DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten

Pravalenz aktueller Tabak-Raucher*innen in Deutschland
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DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten

Pravalenz aktueller Tabak-Raucher*innen nach Alterskategorien und Jahr der Datenerhebung
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DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten

Pravalenz der E-Zigarettennutzung bei aktuellen Tabak-Raucher*innen und neuen Ex-Raucher*innen !
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DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten

Pravalenz aktueller Tabak-Raucher*innen nach Alterskategorien und Jahr der Datenerhebung
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DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten
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Vgl. auch: Kirsten Lehmann, Silke Kuhn (2019): Epidemiologie — Konsument*innenzahlen und
Konsummuster . In: Stéver (Hrsg.): Potentiale der E-Zigarette. FH-Verlag: Frankfurt, S. 9-25



DEBRA-Studie

Deutsche Befragung zum Rauchverhalten

Pravalenz aktueller E-Zigarettennutzung nach Alterskategorien und Jahr der Datenerhebung
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2. Tabakkontrollpolitik




Table 4. 36 European countries ranked by total TCS score in 2019

Ranking Country Price Public Budget Ad Health  Treat- |lllicit Art Total

2019 (30) place (10) bans waming ment trade 53 (100)
THE TOBACCO CONTROL SCALE (ranking =3 a3 (o = (0 & @
2016) (22)
1(1) - UnitedKingdom 25 22 0 12 9 9 2 1
2(4) A France 2 18 a 1 9 7 2 1
3(2) ¥ ireland 18 22 1 13 9 8 1 1
4(3) ¥ celand 23 17 9 13 4 4 0 0
5(5) - Norway 2 17 1 13 8 4 1 0
6(6) - Finland 18 18 2 13 5 5 1 0
IN EUROPE 7 (new) 1srael 27 15 1 171 1 5 0 0
8(28) A Slovenia 12 16 2 12 9 6 1 0
u 8(9) A Hungary 15 21 0 1 5 6 1 -
10(3) V¥ Spain 15 21 1 9 5 5 2 0
10(17) A Belgium 16 16 1 8 9 6 2 0
12(7) ¥ Romania 16 21 0 8 5 6 1 0
13(31) A Greece 18 20 = 7 5 3 1 0
14(9) ¥ Netherlands 14 15 1 9 5 7 1 1
15(9) ¥  Sweden 14 15 0 9 5 7 2 0
15(13) ¥ haly 15 16 0 9 5 6 1 0
17(9) ¥ Turkey 0 15 0 8 10 6 2 0
17(13) ¥ Maha 6 12 0 1 5 5 2 -
17(23) A Croatia 6 1 0 12 5 5 2 =
20(15) V¥ Portugal 18 1N - 0 5 a4 2 0
20(35) A Austria 1 20 0 7 5 5 2 0
20(17) ¥  Ukraine 17 15 - 1 4 3 0 0
% 23(15) V¥ Poland 1“4 1N 0 1 5 7 1 0
.‘ §23(26) A Lawvia 14 12 2 0 5 4 2 0
* ‘ “23(31) A Czechia 12 15 0 8 5 7 2 0
' 123(21) ¥  Estonia 13 14 1 1 5 3 2 0
‘ 27(19) ¥ Bulgaria 15 11 - 1 5 5 1 0
' 27(26) V¥ Cyprus 15 10 0 1 5 5 2 -
O ' 29(17) ¥ RussianFed. 2 15 0 12 4 6 1 =
L 29(28) V¥ Lithuania 12 13 1 0 5 a4 2 0
o U 29(23) ¥ Denmark 13 N 2 8 5 7 1 0
q 32(30) V¥ Slovakia 12 12 = 9 5 6 2 0
> 33(23) VY Serbia 19 1 0 9 1 4 1 0
UK JOOSSENS  ARIAD! 34(33) ¥ Luxembourg 5 16 0 9 5 7 2 0
35(21) V¥ Switzerland(-1) 13 11 4 2 5 7, [ 0
36(33) V¥ Gemmany 14 N 0 a 5 a 2 0

A report of the Association of European Cancer Lead®

ce0 A DuUTCH 4 3 D KG o means no information is available, “ 0 * means insufficient to obtain one point.
83 (_:l 4 G CANCER * Q Deutsche Krebshilfe = '~ Ico
[ -"-\ﬂ(";" SOCKTY MELFEN, FORSOMEN. FORMEREN. KREASCESELLSCMAFT A (et O Dbt

1: Switzerland is the only country in this survey which has not ratified the WHO Framework Convention on
‘obacco Control (FCTC): minus one point.




Tabakkonsum/-kontrollpolitik in

Deutschland (1)

 Zusammenhang zwischen mangelhafter
Tabakkontrollpolitik und Pravalenz = Deutschland
Hochkonsumland => Gegenbeispiel UK1-2

* Die Global Burden of Disease Study (GBD 2017) :
Deutschland von 195 untersuchten Landern in absoluten

Zahlen der Rauchenden auf Platz 9 (7,1 Mio. Frauen, 9,2
Mio. Manner).

1. Anhorungim dt. Bundestag, Sept. 2020:http://sea-02.cit.frankfurt-

university.de:32224/?dmVyPTEUMDAXJiY3M2EyNjl4ZidIZWZhMik5NTO1RjU30ODM4NI820TQWOF8xMDQyNI8xJiZINDk2MDBiNGNIOT
BiINmMIOMTIzMyYmdXJsPWhOdHBzJTNBJTIGJTIGA3d3JTIFYnVuZGVzdGFnJTJFZGUIMkZkb2t1bWVudGUIMkZ0ZXhQYXJjaGI2)TIGMjAyM
CUyRmt3MzctcGEtZmIuYW56ZW4tZGFtcGYtNzA3MAw

2. Stover, H. (2019): GroRBbritanniens Tabakkontrollpolitik: Vorbild fiir den deutschen Regulierer, v.a. hinsichtlich E-Zigaretten? .In:
akzept/DAH (Hrsg.): 6. Alternativer Drogen- und Suchtbericht, S. 42-47
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http://sea-02.cit.frankfurt-university.de:32224/?dmVyPTEuMDAxJiY3M2EyNjI4ZjdlZWZhMjk5NT01RjU3ODM4Nl82OTQwOF8xMDQyNl8xJiZiNDk2MDBjNGNlOTBiNmI9MTIzMyYmdXJsPWh0dHBzJTNBJTJGJTJGd3d3JTJFYnVuZGVzdGFnJTJFZGUlMkZkb2t1bWVudGUlMkZ0ZXh0YXJjaGl2JTJGMjAyMCUyRmt3MzctcGEtZmluYW56ZW4tZGFtcGYtNzA3MjAw

Tabakkonsum/-kontrollpolitik in

Deutschland (2)

 127.000 tabakbedingte Todesfalle — >348 Menschen pro
Tag ah
* 340.000 Zigaretten-

automaten
* AuRenwerbung fiir ' ‘ e

Tabakprodukte noch
bis 2024 erlaubt?!

1. Jazbinsek, D. (2019): Die Regulierung von E-Zigaretten-Werbung - Fragen und Antworten zum Stand der Forschung. In: akzept/DAH
(Hrsg.): 6. Alternativer Drogen- und Suchtbericht, S. 48-61

16



(Hohere) Besteuerung ein probates Mittel?

 TABAKsteuern auf E-Zigaretten?

e Je schadlicher das Produkt, desto hoher die Steuern.
Nach dieser Logik wiirden E-Zigaretten/Tabakerhitzer am
niedrigsten besteuert und Verbrennungszigaretten am
hochsten?

Neues Tabaksteuergesetz? sieht vor:
* Regelmallige Erh6hungen fir Zigarette/ Feinschnitt
* Angleichung der Steuer auf Erhitzer mit Zigarette

* EinfUhrung einer Steuerlast auf E-Zigaretten von 75% des
Steuerniveaus Zigarette.=>Prof. Dr. Berthold U. Wigger

1. Dt. Bundestag, 19. WP (2020): http://dipbt.bundestag.de/dip21/btd/19/189/1918978.pdf 17
2 Referentenentwurf des Bundesministeriums der Finanzen; Bearbeitungsstand: 11.2.2021



http://dipbt.bundestag.de/dip21/btd/19/189/1918978.pdf

Zusammenfassung und

Ausblick: Diversifikation der
Rauchentwohnungsstrategien




Positionspapier

Neue Wege zur Eindammung des Rauchens:

Tabakkonsum & Schadensminimierung (“Tobacco Harm Reduction”)

Positionspapier von Wissenschaftler*innen und Arzt*innen

Erarbeitet von:

Prof. Dr. Heino Stover Professor flir sozialwissenschaftliche Suchtforschung,
Frankfurt University of Applied Sciences

Dr. Thomas Hering Facharzt fir Pneumologie, Allergologie und Schlafmedizin, Berlin

Daniela Jamin Institut fur Suchtforschung an der Frankfurt University of Applied
Sciences, Frankfurt

Prof. Dr. Martin Storck Klinik fur Gefa- und Thoraxchirurgie, Stadtisches Klinikum
Karlsruhe

Unterstiitzt von (Stand: 28.10.2020):

Prof. Dr. Ute Mons Professorin fur kardiovaskulare Epidemiologie des Alterns,
Universitat zu Koln

Univ-Prof. Dr. Bernhard- Pharmakologie und Toxikologie, Universitit Graz, Osterreich

Michael Mayer

Priv.Doz. Dr. Alfred Uhl Sigmund Freud Privatuniversitit (SFU), Wien, Osterreich

Dr. Leonie Brose Institute of Psychiatry, Psychology and Neuroscience, King's
College London, GroRBbritannien

Priv.-Doz. Dr. Tobias Facharzt flir Psychiatrie und Psychotherapie, Suchtmedizin am

Rither Klinikum der LMU, Minchen

https://www.frankfurt-university.de/fileadmin/standard/Hochschule/Fachbereich_4/Forschung/ISFF/Veranstaltungen/Webinar_E-
Ziocaretten 2020/Positionspanier E-Zicarette final 28102020 ndf

24



Pladoyer fur Diversifikation der

Rauchentwohnungsprogramme im FCTC

e Artikel 1 der Framework Convention on Tobacco
Control (FCTC)! — grundlegende internationale
Vereinbarung zur Tabakkontrolle (2003):

* “tobacco control itself means a range of supply,
demand and harm reduction strategies that aim to
improve the health of a population by eliminating
or reducing their consumption of tobacco products
and exposure to tobacco smoke”

1 https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/42811/9241591013.pdf;jsessionid=C2AA36D0A77C222EBBCC794FBF3652E5?sequence =1 25



E-Zigarette Erweiterung der

Rauchentwohnungsstrategie?

Der Konsum von Nikotin verlduft entlang eines breiten Risikospektrums abhangig von der
Anzahl und Konzentration der entsprechenden Schadstoffe in den verwendeten Produkten. 26



Differenzierung des Schadenspotentials
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E-Zigarette Erweiterung der

Rauchentwohnungsstrategie?

 Keine Verschlechterung der Symptome bei COPD
und Asthma?

e E-Zigarette in Deutschland — neben
Schlusspunktmethode - derzeit am haufigsten, von
Raucher*innen selbst initiierte
Unterstlitzungsform
zum Rauchstopp?

e E-Zigarette: stark herabgesetzte gesundheitliche
Risiken i.V. zur Tabakzigarette?

1 Moerchel/Kréger (2020): Leitlinien zum Rauchstopp und die Rolle der e-Zigarette. https://www.der-niedergelassene-
arzt.de/kommcenter/coronaktuell/news-details/coronaktuell/leitlinien-zum-rauchstopp-und-die-rolle-der-e-zigarette
2 Kotz/Batra/Kastaun (2020): Schlusswort. In: Dtsch Arztebl Int 2020; 117: 299; DOI: 10.3238/arztebl.2020.0299;
https://www.aerzteblatt.de/treffer?mode=s&wo=17&typ=16&aid=2136328&s=Schlusswort

3 Hering, T. (2020). E-Zigaretten — toxikologisches Fiasko oder besser als kein Rauchstopp? Der Internist. https://sci-
hub.se/https://link.springer.com/article/10.1007/s00108-020-00794-0

28


https://www.der-niedergelassene-arzt.de/kommcenter/coronaktuell/news-details/coronaktuell/leitlinien-zum-rauchstopp-und-die-rolle-der-e-zigarette
https://www.aerzteblatt.de/archiv/inhalt?heftid=6455
https://www.aerzteblatt.de/treffer?mode=s&wo=17&typ=16&aid=213632&s=Schlusswort

Gateway-These

* Gateway-These nicht bestatigt?

* Laut EU-Barometer hat nur 1% der befragten
Raucher*innen E-Zigaretten verwendet, bevor
sie zu Tabakraucher*innen wurden?

1 PHE (2020): Evidence Reporthttps://www.gov.uk/government/publications/vaping-in-england-evidence-update-march-2020/vaping-in-
england-2020-evidence-update-summary; ASH (2019): Use of e-cigarettes among young people in Great Britain https://ash.org.uk/wp-
content/uploads/2019/06/ASH-Factsheet-Youth-E-cigarette-Use-2019.pdf; Werse, B.; Miiller, D.; Stover, H.; Dichtl, A.; Graf, N. (2017): Der

Konsum von elektronischen Dampferzeugnissen unter Jugendlichen — Konsummuster in einer reprasentativen Stichprobe aus Frankfurt/Main.

In: Suchttherapie 2017; 18(3), S.134-139. Bernd Werse, Jennifer Martens & Heino Stéver (2020): E-Zigaretten als Einstiegsdroge ins Rauchen?

Update zur Diskussion um die ,Gateway-Hypothese” In: akzept/DAH (Hrsg.): 7. Alternativer Drogen- und Suchtbericht. Pabst Science Publishers:

Lengerich, S. 192-197

2 Attitudes of Europeans towards tobacco and electronic cigarettes; 29
https://ec.europa.eu/commfrontoffice/publicopinion/index.cfm/survey/getsurveydetail/instruments/special/surveyky/2240



https://www.gov.uk/government/publications/vaping-in-england-evidence-update-march-2020/vaping-in-england-2020-evidence-update-summary
https://ash.org.uk/wp-content/uploads/2019/06/ASH-Factsheet-Youth-E-cigarette-Use-2019.pdf
http://www.frankfurt-university.de/fileadmin/de/Fachbereiche/FB4/Forschung/ISFF/Ver%C3%B6ffentlichungen/Der_Konsum_von_elektronischen_Dampferzeugnissen_unter_Jugendlichen.pdf

Evidence Update zu E-Zigaretten

von Public Health England? (rebr 2021)

Main findings

The following are the main findings from nationally representative survey data (ST5).

1. Using a vaping product is the most popular aid used by people trying to quit smoking.
In 2020, 27.2% of people used a vaping product in a quit attempt in the previous 12
months. This compares with 15.5% who used NRT over the counter or on prescription
(2.7%), and 4.4% who used varenicline.

2. Vaping is positively associated with quitting smoking successfully. In 2017, over
90,000 smokers stopped smoking with a vaping product who would otherwise have
carried on smoking.

3. Prescription medication and licensing NRT for harm reduction were also positively
associated with successfully quitting smoking. This shows how important it is for
people who smoke to have access to a wide choice of cessation aids.

4. The extensive use of vaping products in quit attempts compared with licensed
medication suggests vaping products may reach more people who smoke and so
have more impact than NRT and varenicline.

1 https://www.gov.uk/government/publications/vaping-in-england-evidence-update-february-2021 ; 30
https://www.gov.uk/government/news/vaping-better-than-nicotine-replacement-therapy-for-stopping-smoking-evidence-suggests



http://sea-01.cit.frankfurt-university.de:32224/?dmVyPTEuMDAxJiY2N2JiM2E2NTE0NDE3YWI2YT02MDM1MjVCRV81NjIzM18xNjI0NF8xJiZlYjdiOGNlYWE0ZDhlOTc9MTIzMyYmdXJsPWh0dHBzJTNBJTJGJTJGd3d3JTJFZ292JTJFdWslMkZnb3Zlcm5tZW50JTJGcHVibGljYXRpb25zJTJGdmFwaW5nLWluLWVuZ2xhbmQtZXZpZGVuY2UtdXBkYXRlLWZlYnJ1YXJ5LTIwMjE=
https://www.gov.uk/government/news/vaping-better-than-nicotine-replacement-therapy-for-stopping-smoking-evidence-suggests

Schadensminimierung/Harm Reduction —

Erweiterung der Rauchentwohnungsstrategie?

 Harm Reduction erfolgreich in anderen
Bereichen der Gesundheits-/Drogenpolitik?

e Alternative Formen der Nikotinaufnahme

* Erweiterung der Rauchentwohnungsstrategie
um E-Zigaretten erfolgreich? 3

* Geringes Wissen um gesundheitliche Vorteile
der E-Zigarette®

1 Stover, H. (2018): Harm Reduction — Ergebnisse akzeptanzorientierter und niedrigschwelliger Drogenarbeit. In: Rausch 7, H.
4.,S.303-312

2 Hajek P et al (2019) A randomized trial of e-cigarettesversusnicotine-replacementtherapy.NEngliMed380(7):629—-63

3 Stover, H. (2021): Diversifizierung der Rauchentwdhnungsprogramme — die Rolle der E-Zigarette . In: BGBL (im Druck)

4 E-Zigaretten: Mehrheit der Bevolkerung sieht gesundheitliche Risiken.

https://www.bfr.bund.de/de/presseinformation/2020/09/e zigaretten mehrheit der bevoelkerung sieht gesundheitliche r 34
isiken-244844.html



https://www.bfr.bund.de/de/presseinformation/2020/09/e_zigaretten__mehrheit_der_bevoelkerung_sieht_gesundheitliche_risiken-244844.html

Bundesinstitut fiir Risikobewertung (BfR)?!

BfR-Verbrauchermonitor 2019 | Spezial E-Zigaretten

Einschatzung des gesundheitlichen Risikos: E-Zigarette gegenuber Zigarette

alle Befragten

Befragte, die aktuell E-Zigaretten nutzen
Befragte, die aktuell ausschlielllich Zigaretten rauchen

Befragte, die aktuell weder E-Zigaretten nutzen noch Zigaretten rauchen

- viel niedriger eher niedriger - gleich eher hoher viel héher . weil nicht, keine Angabe

Basis: 1.006 Befragte | 57 Befragle, die aktuell E-Zigarelten nutzen | 205 Befragte, die aktuell ausschlieflich Zigarelten rauchen |
672 Befragte, die aktuell weder E-Zigaretten nutzen noch Zigaretten rauchen; Angaben in Prozent

1 https://www.bfr.ound.de/cm/350/bfr-verbrauchermonitor-2019-spezial-e-

zigaretten.pdf .
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Mangelnde Aufklarung auch bei
Arzt*innenn liber tabakbezogene

Mortalitat und Morbiditat
Arzte-Umfrage der Rutgers University in New Jersey, US:

- >1000 US-amerikanische Arzt*innen befragt

- Hoher Prozentsatz von Fehlwahrnehmung zu
vermeintlichen Risiken durch Nikotin (vs. das durch die
Verbrennungsprodukte des Tabaks)
— ,Overall, the majority of physicians “strongly agreed” that
nicotine directly contributes to the development of

cardiovascular disease (83.2%), COPD (80.9%), and cancer
(80.5%).

Steinberg, M.B., Bover Manderski, M.T., Wackowski, O.A. et al. Nicotine Risk Misperception Among US Physicians. J GEN
INTERN MED (2020). https://doi.org/10.1007/s11606-020-06172-8
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http://sea-02.cit.frankfurt-university.de:32224/?dmVyPTEuMDAxJiZjZmJjMGI2YWMyYjVhYTI0Mj01RjU3QTg2MF82OTQwOF8xMTI1NV8xJiZmZmQzM2E0NGY0NWQ5MTA9MTIzMyYmdXJsPWh0dHBzJTNBJTJGJTJGZG9pJTJFb3JnJTJGMTAlMkUxMDA3JTJGczExNjA2LTAyMC0wNjE3Mi04

Europe's Beating Cancer Plan: A new EU

approach to prevention, treatment and care!

 EU-Kommission fordert im Krebsplan zum Umdenken auf: Die EU-
Kommission will die Raucherquote laut dem jlingst vorgelegten
Krebsplan europaweit bis 2040 auf funf Prozent driicken — sieht dafir
aber weder E-Dampf noch Tabakerhitzer als probate Mittel vor

* Das Scientific Committee on Health, Environmental and Emerging Risks
(SCHEER)? der europaischen Kommission hat am 29.04.2021 seine
Untersuchung zu E-Zigaretten veroffentlicht.

* Grundlage fiur zuktnftige Entscheidungen der Kommission im Bereich
der E-Zigaretten,

« 2.B. DG Sante - Stakeholder Contact Group Meeting am 28.05. /
Health Policy Plattform

* AusschlielSlich gesundheitliche Risiken bei der Verwendung von E-
Zigaretten im Vergleich zum Nichtrauchen betrachtet.

* |hre Rolle bei der Tabakrauchentwoéhnung wurde aulSer Acht gelassen.

1 https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/en/IP 21 342
2 https://ec.europa.eu/health/sites/default/files/scientific_committees/scheer/docs/scheé o O



https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/en/IP_21_342

WHO-Tabakkontrollpolitik in der Kritik

WHO must urgently reassess its tobacco & nicotine policy
and stop causing harm?

“WHOQ'’s outright opposition to products that are, beyond
any reasonable doubt, much lower risk than cigarettes
(vaping, heated tobacco products, snus, oral nicotine etc.)
makes no sense in terms of science, public health or
ethics. These products need to be understood as part of a
harm-reduction strategy and integral to meeting the
Sustainable Development Goal target (3.4) to reduce
cancer, respiratory cardiovascular and other non-
communicable diseases. They are an opportunity, not a
threat. It is time for WHO to catch up with the last 15
years of innovation and embrace tobacco harm reduction.”

1 https://www.clivebates.com/letter-who-must-urgently-reassess-its-tobacco- 35
nicotine-policy-and-stop-causing-harm/



Fazit — 5 Punkte :

1. Tabakrauchen ist das grof3te vermeidbare
Gesundheitsrisiko in Deutschland

2. E-Zigaretten/Tabakerhitzer sind fiir die
Gesundheit wesentlich unschadlicher als
Tabakzigaretten.

3. Vermeidung von dual use: beide Produkte
parallel zu rauchen ist schadlich

4. Der Ruf der E-Zigarette/Tabakerhitzer ist schlecht
— sachliche Aufklarung tut dringend Not

5. Es braucht eine Diversifikation der Rauchent-
wohnungsstrategien!
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Wie weiter?

e Webinare zu Tobacco Harm Reduction in
Osterreich und der Schweiz (11.11.2021)

e 4, Konferenz zu E-Zigaretten: 13.10.2021 in
Frankfurt am Main/Deutschland

e 8. Alternativer Drogen- und Suchtbericht
* Neue Publikation zu ,Tobacco Harm Reduction”

nnnnnnnnnnnnnnnn ag. Fachhochschulverlag Fachhochschulverlag 3 o o Auflage



hstoever@fb4.fra-uas.de
www.frankfurt-university.de/isff

Twitter: https://twitter.com/heinostoever?lang=de
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