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Relacoes Internacionais e Convenc¢ao-Quadro de Controle do Tabaco: O

Papel da Sociedade Civil Organizada

Diego Natal

Resumo: O trabalho desenvolvido trata de um tema de satide ptiblica que vem assumindo
conotacgdes cada vez mais amplas, inclusive chegando ao contexto das relagdes internacionais.
O tabagismo que, por um lado, pode ser considerado um excelente negdécio para empresas que
investem no ramo de fabricacdo e comercializacdo dos derivados do fumo, por outro lado
ganha destaque pelo fato de ter sido ao longo da histéria causa de milhdes de mortes em
decorréncia dos problemas de saide. Como as medidas de controle regionais adotadas na
tentativa de restringir o consumo de tabaco por parte da populacdo foram insuficientes para
conter os avancos das grandes empresas, a Organizagdo Mundial da Satde resolveu produzir
um tratado internacional, denominado Conveng¢ao Quadro de Controle do Tabaco (CQCT), ja
em vigor desde fevereiro de 2005. A CQCT objetiva promover a cooperacio entre os paises
para a instituicdo de dispositivos legais que impecam o avanco da epidemia do tabagismo,
tanto no que se refere a demanda quanto no que diz respeito a oferta. A sociedade civil
aparece, entdo, como um agente internacional' de grande relevancia no sentido de promover
mudancas no estilo de vida, legitimando e fiscalizando o cumprimento da CQCT. O Brasil
aparece com destaque tanto na produgdo (segundo lugar), quanto na exportacdo de folhas de
fumo (primeiro lugar), além de manter um programa de combate ao tabagismo elogiado
internacionalmente. Na sociedade civil brasileira, emerge uma rede que articula mais de cem
entidades contrdrias as estratégias das industrias, a Associacdo de Controle do Tabagismo
(ACTbr), mantendo inclusive projetos internacionais, especialmente com entidades do
Canadd. A articulacdo em rede nacional e internacional da sociedade civil, em termos de
saude publica, representa um tema inovador no campo dos estudos das Relacdes
Internacionais. Ainda que dependente de pesquisas cientificas, a temdtica do tabagismo as
transcende por constituir-se como objeto de disputa politica e econdmica, agora em ambito
internacional e transetorial. Este artigo busca introduzir o tema no campo dos estudos das
relacdes internacionais, de maneira ampla, a partir de pesquisa bibliografica e documental,
complementada por uma breve entrevista aberta. Conclui-se que o tema requer abordagem
interdisciplinar, transdisciplinar, e que a sociedade civil brasileira estd organizada como ator
relevante no processo de implementacdo do tratado internacional.
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INTRODUCAO

No ambiente das Relacdes Internacionais, a partir da consolidacdo do conceito de
Estado nacional, os grandes e principais atores sempre foram os paises constituidos a partir

deste conceito. Porém, a partir do final da Guerra Fria, em fins do século XX, outros agentes

igo utiliz ‘ i i indnimos, na us signifi

"0 artigo utiliza os termos “agente” e “ator” internacional como sindnimos, ndo obstante seus significados
possam apresentar graus de semelhanca distintos dependendo da abordagem tedrica das relagdes internacionais
utilizada.



vém assumindo papéis também importantes. As Organizacdes Internacionais (Ols) se
consolidaram de fato como mediadoras e estabelecedoras de objetivos comuns entre os
Estados em diversas questdes nos mais variados temas. Nos recentes anos, outro agente vem
participando nos processos de tomada de decisdo que abarcam as mais variadas questdes nos
mais diversos contextos, entre eles o internacional. Trata-se da sociedade civil organizada, o
ator mais recente nos debates publicos, fato que vem ocorrendo principalmente pela formagao
de Organiza¢des Nao Governamentais (ONGs). Estas tém cada vez mais acesso a recursos
financeiros, provenientes tanto de fontes publicas (estatais) quanto privadas, que permitem o
financiamento de suas atividades, as quais, em alguns casos, consistem na mobilizacdo e
conscientizacdo publica acerca da formacdo de perspectivas contrdrias as de entidades
estatais. > Em uma visdo mais focada, hd casos em que algumas atitudes governamentais sio
julgadas prejudiciais a cidaddos e setores da sociedade sob as quais as bases do Estado se
encontram.

Assim, neste artigo pretendo tratar da sociedade civil e especialmente de um projeto de
uma ONG, a Alianca de Controle do Tabagismo (ACTBr), o qual possui financiamento
internacional. Isto envolve um tema marcante que tem relacdo com indimeros aspectos sociais,
em especial a satde publica: o problema relacionado a industria do tabaco, que por outro lado
apresenta aspectos econdmicos bastante fortes, tanto via arrecadacdo de tributos para os
governos nacionais, quanto na quantidade de empregos gerada. E grande no caso brasileiro o
nimero de familias com propriedades agricolas que dependem fortemente da colheita do
fumo: cerca de 182 mil (SINDIFUMO, 2007). Segundo dados levantados, alguns paises
apresentam certa dependéncia de recursos provenientes das exportacdes de fumo e seus
derivados, em especial republicas localizadas na Africa meridional. No Brasil, segundo maior
produtor e maior exportador de folhas de fumo mundial, situacio similar encontra-se em cerca
de 700 municipios da regido sul, os quais apresentam forte dependéncia econdmica do plantio
e comércio do tabaco.

O consumo regular do tabaco, especialmente na forma de cigarros, tem gerado
problemas histéricos na saidde publica de todos os paises, sem distincdo. O tabagismo ¢é
considerado pela OMS, pelo menos desde a década de 1970, a maior causa evitdvel de
doencas. Provavelmente o tabagismo passivo, aquele em que um ndo-fumante entra em

contato com substincias maléficas provenientes do consumo através queima de um derivado

2 As nocdes de publico e de estatal estiveram vinculadas, entre 1930 e 1979, na literatura especiacilizada, diz
Tania Keinert (2000). Durante a década de 1980 houve uma fase de critica a esta vinculagio, enquanto nos anos
90 houve a emergéncia de uma nog¢ado de puiblico-ndo estatal, como parte da sociedade civil formada por ONGs
engajadas no processo de formacdo da cidadania.



de tabaco por um fumante, esteja em terceiro lugar no mesmo ranking. Mas ainda ha poucas
estatisticas sobre isso. Em razdo desses problemas, e do avan¢o das industrias de cigarros no
processo de globalizagdo dos mercados, a Organizagdo Mundial da Saide (OMS) vem
discutindo formas de conter as conseqiiéncias do consumo em larga escala. Entre estas
formas, a mais abrangente, do ponto de vista institucional, € a Convencdo Quadro de Controle
do Tabaco (CQCT) (em ANEXO), documento considerado o primeiro tratado internacional
de sadde publica, que visa harmonizar as legisla¢cdes mais avangadas tanto no que se refere a
oferta quanto no que diz respeito as peculiaridades do consumo.

Desta forma, tem cabido as cada vez mais atuantes ONGs, representantes do setor da
sociedade civil interessado na satide publica, o papel de fiscalizar as atividades estatais e
auxilid-las quando necessdrio, com vistas a garantir controles efetivos sobre o tabagismo e
conseqiientes melhores niveis de saide publica. As ONGs engajadas neste tema tém surgido
como atores nacionais e internacionais.

Portanto, a questdo de pesquisa ficou assim formulada: Em que sentido as acdes da
sociedade civil brasileira e internacional — tomando-se como foco de andlise um dos projetos
da ACTBr - divergem das a¢des do Estado brasileiro (e outros estados nacionais) quanto a
execugdo da CQCT?

Como objetivos especificos foram estabelecidos os seguintes: a) Identificar os
referenciais tedricos das Relagdes Internacionais mais adequados ao tratamento da questdo
central; b) Identificar principais aspectos histéricos que resultaram na CQCT; c) Analisar o
projeto da ACTbr denominado “Fortalecendo o Papel da Sociedade Civil Organizada na
Busca pelo Controle da Epidemia do Tabaco no Brasil”, no contexto das relacdes com o
Estado brasileiro, com a OMS e com as empresas de tabaco.

Para isto, o trabalho foi divido em quatro secdes: 1) Teorias das Relacoes
Internacionais e a problemdtica do tabagismo, na qual se apresentam brevemente as teorias
das relagdes internacionais, como realismo, idealismo, teoria critica, interdependéncia e
construtivismo, buscando-se estabelecer possiveis limitacdes e relacdes com a questdo do
tabagismo; 2) Tabagismo: um problema social global, na qual s@o destacados aspectos
histéricos de propagacdo do consumo de derivados do fumo, bem como de tentativas de
controle deste consumo a partir de estudos acerca dos problemas de saide gerados 3) OMS e o
tratado internacional de saiide puiblica, em que € descrita a iniciativa da OMS no sentido de
firmar a Convencao Quadro de Controle de Tabaco (CQCT), além de esclarecer de que forma
ocorreu a ratificacdo do documento no caso brasileiro 4) Papel da sociedade civil: destaque

para a ACTbr, em que se destaca o papel das ONGs, especialmente da ACTbr, que articula



uma rede nacional e internacional de ONGs com novos atores das sociedade civil na busca de
solugdes para a epidemia do tabagismo. Nas consideracdes finais, resume-se a temadtica e
apresentam-se algumas limita¢des do trabalho.

A pesquisa que deu origem a este artigo foi do tipo exploratéria, pelo fato de ter como
principal finalidade levantar e identificar as medidas que vém sendo tomadas pela sociedade
civil em ambito nacional e global no que tange a temas relacionados ao tabagismo, algo que
ainda carece de estudos. E descritiva porque procura descrever o histérico dos temas e as
posicdes que foram e sdo comumente tomadas por atores das Relagdes Internacionais, como
Organizagdes Internacionais, em especial a OMS, Estados, particularmente focando no Brasil,
e ONGs, aqui ja descrevendo fatores mais relacionados a sociedade. O chamado modelo
interdependente ou do transnacionalismo, do multicentrismo ou do pluralismo (OLIVEIRA,
2007), bem como a teoria critica e o construtivismo, poderdo ser tteis em estudos futuros
sobre esta temdtica. No presente ensaio, ndo € feita uma abordagem tedrica definida, apenas
tangencia-se a problematica da teorizagdo, reconhecendo-se a complexidade envolvida e a
caréncia de contribui¢des das principais teorias do campo de Relacdes Internacionais na
elucidacdo do problema de pesquisa.

O método é o descritivo e o interpretativo. Isto porque se procura, num primeiro
momento, descrever as medidas tomadas pelos diversos agentes relacionados a questdo do
tabagismo para, num segundo momento, avaliar o quanto estas acdes tém consolidado
resultados na prética, fornecendo informacdes sobre que papel tais agentes vém
desempenhando no contexto das relagdes internacionais.

As técnicas de coleta de dados utilizadas para o desenvolvimento da pesquisa foram a
entrevista, a anélise documental e a pesquisa bibliografica.

A entrevista, segundo Selltiz et al (1987, p. 273),

¢ bastante adequada para a obtencdo de informagdes sobre o que as pessoas
sabem, créem, esperam, sentem ou desejam, pretendem, fazer, fazem ou
fizeram, bem como sobre as suas explicacdes ou razdes a respeito das coisas
precedentes.

Foi realizada uma entrevista aberta com uma lideranca da ACTbr, associacdo que
retine mais de cem ONGs no que se refere ao combate dos problemas sociais causados pelo
consumo de derivados do fumo.

Quanto ao conceito de pesquisa bibliografica, cabe observar a definicio de Macedo
(1994, p.13):

E a busca de informagdes bibliogréficas, selecio de documentos que se
relacionam com o problema de pesquisa (livros, verbetes de enciclopédia,



artigos de revistas, trabalhos de congressos, teses, etc) e o respectivo
fichamento das referéncias para que sejam posteriormente utilizadas (na
identificacdo do material referenciado ou na bibliografia final).

A pesquisa bibliografica incluiu principalmente livros, dissertacdes, artigos cientificos.

A andlise documental consiste em uma série de operacdes que visa estudar e a analisar
um ou vdrios documentos existentes, a fim de coletar dados e informacdes para o
desenvolvimento de textos descritivos concernentes ao tema. Os boletins periddicos e os
projetos sociais da ACTBr foram as fontes relevantes, assim como o boletim do Instituto
Nacional do Cancer e Ministério da Saude, denominado “Por um mundo sem tabaco”.

Os dados e as informagdes coletadas foram tratados de modo qualitativo.

1. TEORIAS DAS RELACOES INTERNACIONAIS E A PROBLEMATICA DO
TABAGISMO

Os enfoques convencionais, como o realismo e o liberalismo ou idealismo, ndo sao
plausiveis para a compreensao da logica dos movimentos sociais em geral, e sim do Estado e
do Mercado. As principais perspectivas tedricas no campo das Relagdes Internacionais
revelam-se insuficientes na abordagem da temadtica do tabagismo, ja que esta inclui aspectos
multidimensionais (sociais, biologicos, ambientais, econdmicos, politicos, culturais).
Especialmente o realismo e o liberalismo apresentam-se carentes de uma abordagem
multidimensional ou transdisciplinar. Por isso, é compreensivel que tais enfoques sejam mais
parte do problema do que da solucdo e da compreensdo do problema constituido pela
epidemia do tabagismo. Os enfoques realista e liberal tém constituido, de certa forma, uma
alianca conservadora e ideoldgica que viabiliza a parceria dos Estados nacionais com as
grandes empresas de tabaco, apesar dos discursos destas contra os aumentos de impostos.
Muitas agdes estatais neste ambito tém sido guiadas por estas organizagdes.

O idealismo, na sua visdo puramente econdmica, ndo consegue explicar tentativas de
controle a uma atividade que, a principio, aparenta ser financeiramente interessante, em
funcdo de interesses sociais de saide publica. Estes interesses sociais parecem, a principio,
economicamente insignificantes em relacdo a mercados tabagistas gerando empregos e
arrecadando impostos, de modo a fomentar o funcionamento estatal. Desta forma, o trabalho
ater-se-a a modelos mais recentes € mais relacionadas ao tema, como a teoria critica, a teoria

da interdependéncia e o construtivismo.



Apoiada em alguns principios do marxismo e totalmente adversa ao realismo, a teoria
critica veio a tona em 1923 por meio da Escola de Frankfurt, tendo nas obras do autor
canadense Robert Cox (estas baseadas no pensador italiano Antonio Gramsci) o seu principal
expoente. Em suma, a teoria critica ndo se configura como um enfoque no sentido de
estabelecer uma verdade para as respostas dos atores das relacOes internacionais diante das
questdes do sistema. A este ponto tange sua principal critica as correntes realistas, de que sua
visdao das relacdes internacionais €, em geral, simplista ao definir o sistema internacional
como uma constante anarquia e os Estados como tnicos atores, sem importantes variagcdes nas
suas formas e funcdes, e agindo sempre de acordo com os mesmos objetivos sem relevar
muito outras questdes que ndo sejam politico-militares. A teoria critica toma do marxismo o
conceito de movimento capaz de gerar mudancas nas mais variadas estruturas ao longo do
tempo. Os individuos e as sociedades encontram-se em constante movimento, € questdes
ligadas a ambitos politico, econdmico e social sdo perfeitamente mutdveis ao longo dos
tempos. Sendo os Estados o fruto de todos estes contextos e tendo suas acdes, mesmo as de
politica externa, influenciadas por estes processos, segundo os autores da teoria critica, as
relacdes internacionais devem ser analisadas de acordo com cada momento histérico, numa
perspectiva critica ao positivismo e a unidimensionalizacdo da sociedade industrial. Assim,
por exemplo, as relacdes no sistema internacional ocorrem de maneiras distintas entre o
periodo anterior a Primeira Guerra Mundial e os dias atuais, aqui abrindo espago para
questdes cada vez mais ligadas a processos de globalizacdo, os quais inclusive tém implicado
notdria perda de parte da soberania pelos Estados nacionais em algumas questdes dentro do
sistema internacional. A questdo do fumo na sociedade e at¢é mesmo no mundo, como serd
vista, tem mudado constantemente durante a histdria, muito em fun¢do de haver nela diversos
interessados, na maioria dos casos em posicdes antagénicas, o que tende a definir
circunstancias bastante diferentes em cada momento.

Outra corrente que parece estar relacionada a temdtica € a chamada teoria da
interdependéncia. Segundo seus principais autores, Robert Keohane e Joseph Nye, as relacdes
entre Estados soberanos podem ocorrer tanto na esfera politica quanto na econdmica. Assim,
todas as mudancgas relacionadas direta ou indiretamente a esfera econdmica ocorridas na
sociedade, tais como novas tecnologias de transporte e comunicacao ou a influéncia crescente
de empresas transnacionais, sdo capazes de gerar por si s6 contato entre individuos e
comunidades fora do ambito estatal, sem que muitas vezes os Estados possam ter um controle
mais rigido sobre estas questdes. O contato tende a gerar cooperacdo econOmica entre

entidades além das fronteiras nacionais, fato que capacita o aparecimento de beneficios para



todas as partes envolvidas no processo. Questdes envolvendo a formacgdo de blocos regionais,
onde paises buscam formas de insercdo no cendrio mundial a partir de unides econdmico-
comerciais com seus vizinhos continentais, e outras questdes de natureza econdmico-
financeira, tecnoldgica e sociocultural ganham importancia. Segundo Keohane e Nye, estas
questdes acabam instaurando a cooperacdo entre os Estados por meio de trocas de
informacgdes cada vez mais significativas. Estes fluxos de informagdes determinam
expectativas mutuas, gerando maior estabilidade nas relagdes e propiciando mudangas
estruturais no sistema internacional (TOSCANO, 2006). .“O préprio sistema internacional é
atingido, uma vez que os Estados acabam por depender uns dos outros, com intensidade
crescente, para seu bem-estar politico e econdomico” (SILVA; GONCALVES, 2005, p. 113).
Ha a necessidade cada vez menor da utilizacdo de meios de resolu¢do de conflitos baseados
na for¢a militar, pois a cooperacdo por meio de novos agentes das relagdes internacionais
permite constantes entendimentos entre grupos sociais além das fronteiras nacionais. Assim,
uma das principais mudangas do sistema trata da importincia crescente assumida por estes
novos agentes, isto €, Organizacdes Internacionais (Ols), Organizacdes Nao-Governamentais
(ONGs), além de algumas empresas transnacionais, que perpetuam interesses comuns entre
subsistemas intrinsecos aos mais variados. Esta diversificacdo dos agentes das relacdes
internacionais e de formas de cooperacdo entre todos eles identifica-se a temadtica do
tabagismo. Os pontos comuns serdo analisados nas consideracdes finais do artigo.

A tltima teoria a ser aqui abordada trata do que foi denominado construtivismo.
Surgido no final da década de 1980, este enfoque apresenta bases nas teorias critica, abordada
anteriormente, e social, tendo como seus principais expoentes os autores Nicholas Onuf,
Friedrich Von Kratochwil e Alexander Wendt, segundo a sintese feita por Nogueira e Messari
(2005). Uma das caracteristicas desta corrente é a defesa acerca da existéncia de uma co-
constituicdo entre agentes e estrutura, ndo havendo antecedéncia ontolégica de qualquer um
deles. Esta visdo contraria o idealismo, ji4 que para este os agentes econOmicos do livre-
comércio determinam como deve ocorrer o funcionamento do sistema internacional. Também
contraria o enfoque realista, segundo o qual a estrutura andrquica do sistema por si sé define
as relacoes internacionais. Primeiramente, na grande maioria dos periodos, ha normas dentro
do sistema a serem respeitadas. Segundo Messari e Nogueira (2005, p. 171), para a teoria “a
andlise das acdes dos agentes deveria consistir ndo na andlise dessas acdes, mas sim na andlise
das regras e normas que orientaram suas escolhas”. Neste ponto, verifica-se a importancia
fornecida por esta corrente ao direito internacional, no sentido de haver necessidade de algo

capaz de regularizar as atividades estatais no seu ambito externo. Também tais atividades



apresentam uma origem, algo levando certo pais a adotar esta ou aquela alternativa. Alguns
construtivistas defendem a idéia de identidade, enquanto outros apenas a de interesse, mas em
suma ambas podem representar o estabelecimento das diretrizes de a¢do internacional de cada
Estado, por meio da consideracao das mais diversas questdes, especialmente as de setores
mais estratégicos, vivenciadas em seu seio durante determinado periodo histérico. Ocorre,
entdo, a sucessiva adaptacdo daquilo que fora definido como importante a estrutura do
sistema, sempre respeitando as regras regentes do direito internacional. A partir das
identidades ou interesses de cada Estado postas em jogo, definem-se as condi¢des das
relacOes internacionais dentro do sistema. A questdo dos interesses dos diversos atores
relacionados ao tema do tabagismo na determinacdo das identidades nacionais com relacio ao
assunto faz-se algo interessante, e que serd abordado em algumas linhas ao final do trabalho.
O ultimo ponto destacado deste enfoque € sobre a linguagem, ou seja, a possibilidade de
andlises de discursos nas relacdes internacionais. Segundo seus autores, apos a defini¢dao das
linhas de orientacdo dos Estados, seus representantes costumam pronunciar discursos e isto ja
faz parte da acdo propriamente dita, pois identifica claramente que foram tomadas decisdes, as
quais informam seu rumo ou mesmo sua inércia. “Isso significa que a linguagem nao reflete
apenas a a¢do, mas ¢ o fundamento da acdo, e, portanto, é a prépria acdo” (MESSARI;
NOGUEIRA, 2005, p.170). Isto também vem de encontro as questdes do artigo, na medida
em que permitird analisar os discursos proferidos frente as decisdes tomadas e as praticas

envolvendo os mais diversos assuntos relacionados ao tema central.

2. TABAGISMO: UM PROBLEMA SOCIAL GLOBAL

Nativo do continente americano, o fumo ja era utilizado pelos indios em seus rituais
magico-religiosos como planta que tinha caracteristicas medicinais. Por estes motivos viria a
conquistar muitos adeptos no continente europeu, tendo chegado até este por meio dos
marinheiros e soldados que viajavam pelas rotas das Indias Ocidentais (NARDI apud
SCHEIBLER, 2006). Entdo, o tabaco cativou especialmente representantes das cortes
portuguesa e francesa, nas quais o seu uso, por meio de diversas combinagdes, era tido como
elemento de cura das mais diversas dores e complicagdes fisioldgicas, tais como dor de
cabeca, males de estdmago e tulceras cancerosas. A partir dai, o uso de combina¢des com esta
planta foi conquistando espago nas sociedades urbanas, em razdo de suas propriedades
estimulantes e tranqiiilizantes. Uma abordagem das diferentes perspectivas histéricas sobre as

origens e sobre 0s usos do tabaco encontra-se no estudo de Boeira (2002).
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Por outro lado, também foram surgindo aqueles que tinham idéias contrarias ao uso da
planta. Silva apud Scheibler (2006) aponta governantes que criaram leis objetivando regular o
uso do tabaco ja nos séculos XVII e XVIII, como o rei dos turcos Amurate IV e o X4 da
Pérsia. O rei James I da Inglaterra também pronunciava discursos antifumo. O papa Urbano
VIII proibiu o uso de tabaco entre eclesidsticos em 1642 (NARDI, 1996). Mais tarde, na
década de 1830, a Igreja Adventista (EUA) ratificou uma tradi¢do cristd nas suas tentativas
antitabagistas e de combate ao alcoolismo. Paralelamente, emerge na década de 1860 a
consciéncia critica de médicos, que se somam aos religiosos na luta contra o ‘“vicio”.
Formava-se, assim, a base de uma rede social antifumo (BOEIRA, 2002).

O ritmo acelerado de urbanizag@o nas metrépoles européias e americanas na segunda
metade do século XIX foi a oportunidade ideal para a expansdo do consumo de artefatos
produzidos a partir do tabaco, como charutos, cachimbos e especialmente cigarros, devido a
sua praticidade no consumo. Neste ponto, a indudstria de cigarros com a invenc¢ao da maquina
de confeccionar tais artefatos em 1881, pode afirmar-se, tornando-se mais influente no
ambito social e conquistando um ndmero sempre maior de consumidores. Por exemplo, entre
1904 e 1947, as industrias de tabaco dos Estados Unidos (EUA) cresceram tdo ou mais
rapidamente que as de carros, lancando marcas populares de cigarros. Entre 1900 e 1950,
também nos EUA, as vendas deste produto somente haviam deixado de superar as do ano
anterior em quatro ocasides, entre 1950 e 1977 isso ocorreu sete vezes. O setor passou a ser
desde esse periodo dominado pelas multinacionais estadunidenses e britanicas (BOEIRA;
JOHNS, 2007).

Em ritmo também gradativo e com certa intensidade aumentavam os estudos da area
médica acerca dos maleficios causados pelo uso de derivados do tabaco, em especial as
mortais formas de cancer contraidas tanto por meio tanto do fumo ativo quanto passivo, aqui
relacionados os individuos que nao fazem uso de artefatos de tabaco, porém convivem com
fumantes e acabam inalando a fumaga com todas as substancias maléficas produzidas a partir
da queima destes artefatos. Isto foi motivando alguns paises a adotarem medidas de controle
ao tabaco, as quais muitas vezes foram dribladas pela industria do fumo. No inicio do século
XX surgiram diversas leis contra o tabagismo nos EUA, mas ao final da década de 1920
quase todas ja haviam sido abolidas, dada a capacidade das grandes empresas de encontrar
alternativas de comercializacdo. Empresas de menor porte foram extintas ou incorporadas por
nao suportarem tais restricoes (BOEIRA, 2002).

O desenvolvimento da midia também foi um instrumento considerdavel para ambos os

lados. De um lado a industria do tabaco investiu pesadamente em propaganda, como o
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patrocinio a eventos de grande alcance, alguns deles de cunho cultural, sendo boa parte
eventos esportivos. Também cresceram os antincios nos meios de comunicagdo, como radio,
internet e principalmente televisdo, que procuravam transmitir sons, imagens e ilustragdes
que passassem mensagens ligando o consumo de cigarro a temas como praticas desportivas,
juventude, liberdade e conquistas pessoais. Tais anincios enganosos constituiam forte
estimulo para o surgimento de novos fumantes, especialmente entre os jovens, para os quais
a necessidade de sentir-se parte de um grupo faz-se latente. Assim, ao perceberem o ato de
fumar como uma atitude vencedora, muitos tendem a entrar para a carteira de clientes da
industria do fumo, e, além do mais, por esta sociabilidade, hd uma grande possibilidade de
propagacdo desta falsa idéia entre os circulos de amizade, cativando mais e mais
consumidores (BRASIL, 2004).

Também, setores governamentais de algumas localidades passaram a utilizar-se dos
meios de comunicagdo para levar a populacdo a informagdo acerca dos maleficios causados
pelo consumo de derivados de tabaco. Em alguns locais surgiram também leis que
restringissem as propagandas da industria fumageira quanto a hordrios e conteidos.
Algumas legislacdes nacionais determinaram que, ao final de tais propagandas “enganosas”,
fossem descritas e pronunciadas mensagens, com a assinatura de 6rgdos governamentais
responsaveis pela saide publica, alertando os ouvintes para os problemas de saide advindos
do consumo dos produtos tabagistas (BRASIL, 2004).

Se ao longo da histéria surgiram em diversos paises algumas leis restringindo a
producdo e a comercializacdo relacionadas a industria fumageira, tais como proibi¢do de
vendas em certos locais e aumento de tributos sobre produtos, estes casos foram isolados e
muitas vezes nao obtiveram sucesso considerdvel. Além dos dribles das empresas do ramo,
foram inimeros recuos apods ciéncia dos governantes acerca dos aparentes beneficios gerados
por este setor, quer seja nos empregos na lavoura do fumo ou na industria de processamento
do mesmo, quer seja na obtencd@o de recursos publicos por meio da tributacdo. Isto porque se
acredita que, com estas restri¢des, principalmente a elevacao dos impostos, houve estimulo a
praticas de contrabando, muitas delas patrocinadas pelas proprias empresas do ramo. Estas
sempre costumaram aproveitar-se das brechas existentes nas legislagdes nacionais para forjar
exportagdes que nunca chegaram de fato aos seus destinos finais estabelecidos no contrato,
escapando certos mecanismos de tributagdo. Isto permitiu a oferta de produtos baratos no
sentido de atragao de novos consumidores, considerando que os produtos podem gerar vicios
e de certa forma cativam clientes. A estratégia do estimulo ao contrabando foi retomada em

varios momentos da histéria da inddstria fumageira, especialmente na década de 1990,
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quando surgiram denuncias sobre o caso, baseadas em documentos sigilosos das empresas
(GLANTZ et al, 1996). No momento em que alguns Estados outorgaram regras
estabelecendo que todos os documentos, inclusive aqueles ligados as estratégias,
pertencentes as industrias do tabaco fossem publicamente divulgados, indmeros fatores
antiéticos vieram a tona. Além do patrocinio ao contrabando, passou a ficar claro, por
exemplo, que as corporacdes sabiam de seu potencial mercado entre os mais jovens (muitos
deles considerados menores de idade por certas legislagdes), buscando conquistd-los como
clientes, ainda que isto contrariasse os principios basicos de uma constitui¢ao nacional.

As grandes empresas comumente pronunciaram discursos alertando para o fato de que
as restricdes, em especial os aumentos nos impostos, sdo a causa direta para 0 aumento no
contrabando, tendo como conseqii€éncia uma redugdo nos recursos obtidos pelos Estados em
funcdo desta atividade. Estudos do Banco Mundial, ao contrdrio, comprovam que mesmo
com o aumento do contrabando, maior tributacdo tende, sim, a aumentar a arrecadacao, além
de reduzir o consumo de cigarros. As praticas de contrabando estdo mais ligadas a corrup¢ao
em algumas sociedades do que propriamente ao aumento na carga de impostos sobre o setor.
Até mesmo os recursos provenientes da tributagdo dos produtos podem ser colocados em
debate como algo benéfico para os paises. Visto que sdo geradas inimeras doencas em
funcdo do consumo dos derivados de tabaco, muitas vezes aquilo que os Estados gastam em
seus sistemas publicos de saide no tratamento destas doencas acaba por cobrir ou até superar
os beneficios gerados pela tributagdo (BRASIL, 2004).

Outro argumento sobre os aparentes beneficios gerados pela producdo e
comercializacdo do fumo menciona os recursos que muitas nagdes obt€ém por meio da
exportacdo do fumo e seus derivados. Especialmente sdo os paises em desenvolvimento as
economias que sentem alguns beneficios em fun¢do da venda externa relacionada a industria
fumageira. Paises como Argentina, Chile, México, Turquia e India apresentam balanca
comercial favordvel no que tange a este segmento. Porém somente em algumas nag¢des mais
pobres do continente africano é que a exportacdo da folha do tabaco tem contribuido de
forma significativa para suas receitas, como Malavi (60%) e Zimbabue (20 a 30%). Apés isto
a contribuicdo nao tem ultrapassado os 6%, como na Bulgaria, Reptiblica Dominicana e
Tanzania. Mesmo no Brasil, maior exportador de fumo em nivel global, o percentual nunca
passou da casa dos dois pontos (2%) (TOSCANO, 2006).

O ndmero de empregos gerado pelo setor faz-se outra questdo a ser resolvida. Com
relacdo a industria de confec¢do de cigarros, esta gera apenas uma pequena parcela de

empregos, em vistas da sua alta mecanizacdo no ambito do processamento do tabaco, fato
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que gera um ponto contraditério em relagdo a estes argumentos. O maior problema refere-se
a lavoura, na qual o cultivo do tabaco estd muitas vezes ligado a pequenas propriedades de
posse familiar. Nestas todo o processo, desde o plantio até a preparagdo do fumo passando
pela colheita, € realizado por todos os integrantes da familia, inclusive criancas. Porém,
apesar desta dependéncia de alguns produtores, em termos de pais o percentual de produtores
agricolas que cultivam fumo € pouco representativo. Segundo Toscano (2006), na China,
maior produtor mundial de folhas, ndo ultrapassa os 3%, e no Brasil, segundo maior produtor
e maior exportador, somente 1% do valor total da produ¢do do campo esté representada pelo
fumo. No Brasil, como em outros paises, os principais problemas sdo que algumas regides
especificas tém no cultivo do tabaco uma de suas principais fontes de riquezas, como 0s
casos de aproximadamente 700 municipios localizados nos estados do Parand, Santa Catarina
e Rio Grande do Sul, onde imperam as propriedades familiares. Estas estdo ligadas ao
chamado sistema integrado de producdo de fumo, criado pela British American Tobacco
(BAT), controladora aciondria da Souza Cruz, empresa esta detentora de praticamente um
monopdlio na producdo de derivados do tabaco em ambito nacional desde 1914.

“No Brasil, enquanto a produ¢do de fumo no século XIX se caracteriza pela
desconcentracdo — ainda que com o predominio da Bahia sobre as demais regides —, no
século XX a crescente concentracdo na regido sul é a caracteristica mais relevante”
(BOEIRA; JOHNS, 2007, p. 5). E, no centro do Rio Grande do Sul, com a colonizacdo
alema, acabou por nascer nicleo que viria a ser atualmente a capital do fumo: Santa Cruz do
Sul. Em outros municipios da regido sul brasileira, também ha forte dependéncia da maior
parte da populacdo rural em relagdo ao cultivo do tabaco, ligado ao sistema integrado de
producdo. Este, base do sucesso do setor no Brasil, funciona de uma forma um tanto quanto a
restringir a autonomia dos agricultores (BOEIRA; JOHNS, 2007). A Souza Cruz fornece
sementes, determina as bases do processo e estabelece o preco a ser pago aos produtores pela
matéria-prima fumo apds a colheita e sucessivos procedimentos, com praticamente pouca
flexibilidade. Os agricultores e 6rgdos que os representam comumente requerem melhores
condi¢des, principalmente na negociacdo dos precos, mas como ha fortes lacos de
dependéncia, as diretrizes da industria acabam por subjugar e dominar os interesses dos
reclamantes (PINCELLI, 2005).

Como foi mencionado, o maior exportador de folhas de fumo no mundo € o Brasil,
que também se faz o segundo maior produtor, atrds da China e ligeiramente 2 frente da India.
Os Estados Unidos, outrora lideres na produgdo, aparecem hoje somente no quarto posto. Isto

mostra uma tendéncia relativamente recente de maior expansdo da industria do tabaco nos
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paises em desenvolvimento. E ndo somente no cultivo e industrializa¢do, mas principalmente
na comercializacdo, gerando um grave problema. Como muitas restricoes a este setor
ocorreram em paises desenvolvidos, e como os individuos de maior grau de escolaridade
pelo mundo foram conquistados pelos estudos e campanhas que propagaram os maleficios do
consumo do cigarro, as empresas processadoras do tabaco sairam em busca de novos
mercados em paises em desenvolvimento, em especial nas classes com baixa renda e baixo
nivel de escolaridade, aumentando as disfuncdes sociais geradas. As préticas de contrabando
auxiliaram no sentido de fornecer produtos mais baratos para individuos de menor poder
aquisitivo. Assim, ao serem cativadas produtos do género, especialmente o cigarro, as
pessoas que ja apresentam menores niveis de renda e consequentemente menor poder de
compra passam, na compra destes produtos, a comprometer a aquisicdo de bens de primeira
necessidade, como alimentos e roupas. Enquanto isto, nas classes sociais de maior nivel de
renda, o dispéndio com derivados do tabaco € cada vez menor. Este fato vem agravando
ainda mais as desigualdades sociais existentes no planeta, dai o fato de o Banco Mundial
afirmar que uma possivel extincdo do fumo, colocada em uma balanga, traria mais beneficios
do que problemas a praticamente todos os paises do globo (BRASIL, 2004).

Outro problema em voga e ao qual as questdes do tabaco se identificam refere-se a
degradacdo ambiental. Matas nativas sdo devastadas para que a lenha sirva para constru¢do
de estufas para o fumo, residuos manufatureiros e quimicos sd@o produzidos no processo, €
além do mais as pontas de cigarro nao sdo biodegradaveis, e ao serem jogadas no ambiente
ap6s o consumo destes produtos contribuem para a polui¢do do mesmo (TOSCANO, 2006).

Com todos estes problemas e considerando que as iniciativas de combate a eles
sempre estiveram em nivel local, fornecendo maiores possibilidades a reagdes vencedoras
por parte das empresas, necessitava-se algo capaz de combater tudo isto em nivel de
populacdo global. Somente a partir de uma iniciativa da OMS, realmente pdde surgir algo

neste sentido (TOSCANO, 2006).

3. OMS E O TRATADO INTERNACIONAL DE SAUDE PUBLICA

Em virtude de todos os problemas de satde publica relacionados a questdo do
tabagismo aumentando em diversas regides do mundo, a Organizacdo Mundial de Sauide
(OMS) resolveu promover, em meados de 1999, um amplo debate entre os paises para
estabelecer agdes conjuntas que visassem conter o aumento e reduzir, em ambito global, o

nimero de doencas e mortes causadas pelos derivados do fumo. Sabendo-se que o fumo é
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considerado isoladamente a principal causa evitdvel de mortalidade em ambito global, era
necessario algo em nivel global que convergisse os esforcos dos paises no sentido das
restri¢des necessarias ao tabagismo.

Neste sentido, ja na primeira reunido, ocorrida entre os dias 25 a 29 de outubro de
1999, em Genebra, Suica, foi estabelecido um documento que dava as bases, inclusive com
um rascunho, para uma legislacdo em forma de Convencdo Quadro que estabelecesse
esfor¢os conjuntos entre seus signatarios para enfrentarem os problemas do tabagismo. De
acordo com Toscano (2006, p.32), ja nesta reunido padrdes de testes e medidas, design de
empacotamento e etiquetagem e listagem completa do conteddo dos produtos do tabaco -
incluindo seus aditivos — foram incluidas como possiveis obrigagdes na Convencao-Quadro

A segunda reunido, em maio de 2000, configurou-se como um encontro onde houve o
aprofundamento dos elementos do rascunho e seus possiveis protocolos, na qual os
representantes dos paises fizeram comentérios gerais sobre a Convengdo Quadro de Controle
do Tabaco (CQCT). Foram estabelecidas suas visdes sobre os diversos elementos
relacionados ao tema, destacando os alertas para que fossem respeitadas “as circunstancias
especificas de cada pais e as diferencas entre paises desenvolvidos e em desenvolvimento;
paises de diferentes tipos deveriam ser responsabilizados de diferentes formas” (TOSCANO,
2006, p.33). Como resultado, surgiu um texto-rascunho com acordo geral entre as partes,
estabelecendo uma boa base para a elaboracdo do texto final da CQCT a partir de suas
reunides de negociacao.

As prévias de negociacdo da CQCT ocorreram através de audiéncias publicas
realizadas nos dias 12 e 13 de outubro de 2000, nas quais foram ouvidas diversas partes
interessadas. Foi o espago para que outros atores de menor expressao na temdtica em relacao
aos Estados e a OMS pudessem expressar seus pontos de vista a partir de seus estudos.
Diversas Organiza¢des Nao Governamentais (ONGs), de diversas regides do mundo, na sua
grande maioria ligadas a medicina e saude, expuseram seus estudos sobre os maleficios
gerados pelo consumo dos produtos de tabaco. Representantes das industrias fumageiras
também tiveram voz para explanar seus pontos de vista, centrados na grande maioria nas
questdes envolvendo a dependéncia econdmica de certo nimero de pessoas no que tange aos
seus empregos gerados a partir da indistria do fumo. Houve por parte destes representantes
abertura para cooperagdes envolvendo algumas dreas, tais como fumo entre jovens, no
sentido de abrandar a futura legislacdo no tocante a condenagdo das empresas pelos
problemas de saude surgidos e manter as vendas sem muitos entraves. Representantes de

grupos religiosos, de meios de comunicacdo, bem como pesquisadores académicos acerca de
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diversas matérias relacionadas ao tema também participaram do debate. Neste ponto, foram
estabelecidas as bases para a participagdao de diferentes atores no processo. Durante os
encontros posteriores de negociagdo da legislacio da CQCT, comumente ONGs e
pesquisadores foram chamados a expressar seus pontos de vista baseados nos seus
documentos, enquanto as industrias puderam colocar representantes como ouvintes durante
quase todo o processo, apesar de terem com o tempo cada vez menos brechas para se
expressarem (TOSCANO, 2006).

A primeira reunido propriamente dita de negociagcdo intergovernamental ocorreu em
Genebra no periodo de 16 a 21 de outubro de 2000. Nesta, foi eleito presidente da CQCT o
embaixador e representante do Brasil nas Nacdes Unidas, Celso Amorim, iniciando a
lideranga do pais a frente do processo de negociagdo da legislagdo a ser aportada pela
convengdo. Os representantes dos paises que se fizeram presentes foram divididos em trés
grupos de trabalho, cada um responsavel por elaborar dispositivos de legislacio em temas
especificos, a serem negociados em conjunto no futuro. Um grupo de trabalho, presidido por
Franca e Tailandia, ficou encarregado de estabelecer bases de legislacio para temas
relacionados a pesquisa; regulacio do desenvolvimento de produtos do tabaco;
empacotamento e etiquetagem; medidas de reducdo da demanda, no que diz respeito a
dependéncia do tabaco e cessacdo do seu uso; educacdo, treinamento e conscientizagdo do
publico; tratamento da dependéncia do tabaco; venda de tabaco aos jovens; fumo passivo;
regulacdo do conteido de produtos do tabaco; publicidade, propaganda e patrocinio. O
segundo grupo, presidido por Canada e Zimbabue foi encarregado de temas como inspecao;
troca de informacdes; medidas sobre precos e impostos para reduzir a demanda por tabaco;
apoio governamental para plantio e processamento do tabaco; contrabando de produtos de
tabaco; licenciamento. O ultimo grupo, com Egito e Nova Zelandia como presidentes,
apontou temas de legislagdo como conferéncia das partes; secretariado; apoio fornecido pela
OMS; expedi¢do de relatorios e implementacdo; solu¢do de controvérsias; compensagdo e
responsabilizacdo; desenvolvimento da convencdo; cldusulas finais; recursos financeiros;
cooperacao técnica e legal (TOSCANO, 2006).

A partir do estabelecimento das bases da legislacdo do tratado, foram necessarias
reunides para negociacdes acerca dos diversos temas que vinham emergindo com o tempo, a
serem abordados nas disposicdes da legislacdo final da convengdo. Foram realizadas em
torno de duas reunides anuais, nas quais os Estados presentes puderam expressar seus pontos
do vista no sentido de ir avangando nas negociacdes e estabelecendo cada palavra contida nos

artigos do tratado. Os paises foram divididos em se¢des regionais, para que apds cada
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reunido pudessem estabelecer encontros entre eles a fim de que, dentro do grupo, fossem
capazes de determinar posicdes comuns conjuntas a serem defendidas na reunido
subseqiiente, fato que foi bastante ttil para economia de tempo no processo que tratava de
um tema latente e cada vez mais preocupante. Pode-se dizer que esta metodologia forneceu
bases para a formagdo de blocos regionais no ambito da OMS, conglomerando paises
vizinhos na ado¢do de posturas comuns no combate ao tabagismo e dificultando ainda mais
possiveis dribles por parte das inddstrias do setor. Outro fato a salientar durante o processo
foi a substituicdo da presidéncia, durante a quarta reunido entre 18 e 23 de marco de 2002, na
qual Celso Amorim cedeu lugar ao também embaixador brasileiro Luiz Felipe de Seixas
Corréa.

Assim, apds quase cinco anos de negociacdes entre os membros da OMS, em
fevereiro de 2005 entrou em vigor o primeiro tratado internacional de sadde publica,
conhecido como Conveng¢do-Quadro de Controle do Tabaco (CQCT). Entre as necessidades
sublinhadas pelo tratado estd a de restringir antincios publicitdrios relacionados a industria do
tabaco, aumento de tributos sobre derivados do fumo, entre outras a¢des que visam controlar
a mortandade gerada pela dependéncia no consumo destes produtos (BOEIRA; JOHNS,
2007). Em linhas gerais, o tratado obriga os paises que o ratificarem a: proibir ou restringir a
publicidade, divulgacdo e patrocinio do tabaco; colocar grandes avisos ilustrativos sobre
riscos a saide nas embalagens de cigarros e proibir o uso de termos falsos e enganosos como
“light” e “baixo teor de alcatrao”; implementar medidas para proteger os nao fumantes do
fumo passivo; aumentar o preco de produtos relacionados ao fumo, particularmente através
de impostos, para desestimular o consumo do tabaco; acabar com o comércio ilegal de
produtos relacionados ao fumo; controlar o conteido dos produtos relacionados ao fumo e
exigir que os ingredientes sejam revelados ao publico; oferecer assisténcia para suspensdo do
vicio e tratamento para dependentes do tabaco; evitar que produtos relacionados ao fumo
sejam vendidos para menores de idade.(CQCT, em ANEXO).

Ap0s a assinatura do tratado, seria necessario que, dentro de suas legislagdes internas,
0s paises signatdrios ratificassem as regras estabelecidas. Foi estabelecido que nenhum dos
paises signatdrios estaria sujeito as determinag¢des impostas pela legislacdao do tratado antes
de o terem ratificado no ambito de seus legislativos internos. Também foi aberta a
possibilidade a Estados que ndo assinaram o tratado, ora por ndo participarem do processo,
ora por desistirem disto durante o0 mesmo, de se tornarem sécios da convengdo por meio de
uma assinatura posterior. Apds as assinaturas, os paises poderiam iniciar seus processos de

ratificacdo em 90 dias, e apds a ratificacdo mais 90 dias para que as determinagdes da
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legislacdo do tratado pudessem entrar em vigor. Porém, primeiramente, para a entrada em
vigor do CQCT, seria necessdria a ratificacdo por parte de quarenta paises, respeitados os 90
dias ap6s a confirmacdo por parte do quadragésimo signatdrio, confirmacdo ocorrida em
fevereiro de 2005 com a ratificacdo por parte do Peru.

O Brasil, que teve forte iniciativa e participagdo no processo de elaboracio do tratado,
inclusive liderando boa parte das rodadas de negociacdo, apenas veio a ratificar no senado no
més de outubro de 2005, estando atrasado em relagdo aquilo que se esperava apds a sua
marcante presenca nos debates e discussdes acerca do tema. Antes da retificacdo, o tratado
precisava tramitar perante as duas casas legislativas: Camara Federal dos Deputados e
Senado. Segundo Scheibler (2006, p.53-54) o texto da CQCT ““foi encaminhado para votagcdo
na Camara dos Deputados, que aprovou a proposi¢do por unanimidade em 13 de maio de
2004, em cardter de urgéncia”. Este fato reflete a aten¢do devida a questio em ambitos
nacional e global, fazendo-se necessdrias intervengdes dgeis para um problema
crescentemente mais dramético.

A demora realmente ocorreu quando a questdo passou ao Senado Federal,
principalmente devido ao lobby promovido pela forte industria tabagista nacional, no qual
houve mobilizagdo de plantadores de fumo e de outros setores da sociedade no sentido de
que a préatica das regras da CQCT geraria acentuado desemprego, levando a uma situacio de
caos social em algumas regioes.

Neste sentido, alguns 6rgios e comissdes tiveram de ser criados para a promocao de
debates com vistas a viabilizar a ratificacdo da CQCT. Surgiu a Comissdao Nacional para
Implementacdo da Convencao-Quadro para o Controle do Tabaco (CONICQ), formada por
representantes dos ministérios da Saude, Agricultura, Pecudria e Abastecimento,
Comunicag¢des, Desenvolvimento Agrario, Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior,
Educagdo, Fazenda, Justica, Meio Ambiente, Relacdes Exteriores e do Trabalho e Emprego,
entre outros. Sua secretaria executiva ficou a cargo do Instituto Nacional do Cancer (INCA).
Para contrabalancear os debates também foram criados grupos nos quais estiveram
mesclados representantes das industrias fumageiras, como o Sindicato da Inddstria do Fumo
(SINDIFUMO) e representantes regionais e nacionais dos agricultores, tais como a
Associacdo dos Fumicultores do Brasil (AFUBRA). Estes tltimos partiram em busca da nao
ratificacdo do tratado vindo da OMS, e o principal argumento sempre foi o possivel
desemprego que a CQCT causaria. Alguns representantes de fumicultores até abriram
margem para uma possivel ratificacdo, mas defenderam que isto deveria ser adiado, somente

ocorrendo quando todos os fumicultores no passado estivessem ja colhendo frutos de uma
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outra atividade substituidora do tabaco. Houve afirmacdes de que, antes da legislacdo
nacional abarcar a CQCT, o governo deveria apontar e financiar formas para que tal
substituicao fosse possivel e rentdvel (SCHEIBLER, 2006).

Ap6s cinco meses de espera finalmente a CQCT pdde ser aprovada no Senado, porém
ao longo deste periodo verificou-se um fato inusitado. Fumicultores e Industria, que
comumente se embatem em fungdo das questdes da lavoura, principalmente do preco final
pago pela matéria-prima, com os primeiros sempre se sentindo dominados pelo sistema de
producdo implantado pelas empresas, acabaram por assumir posi¢cdes no minimo semelhantes
e por vezes convergir em na tentativa de convencimento dos legisladores brasileiros no
sentido de que ndo houvesse ratificacdo. O medo de ambos acabou por unir seus esforgos,
gerando um forte obstidculo a ser superado para o controle do tabagismo. Assim, ilustra-se
que em muitos paises pode haver demora na ratificagdo, aumentando ainda mais o tempo

para a cura desta grave epidemia global.

4. PAPEL DA SOCIEDADE CIVIL: DESTAQUE PARA A ACTBR

A participacdo da sociedade civil na questao do tabaco surge como um grande embate
entre agentes com diferentes interesses. De um lado aparecem as grandes industrias
fumageiras e alguns sindicatos pressionando os governantes no sentido de convencé-los a nao
seguir a nova determinacdo da OMS ou efetivar medidas de controle do tabagismo,
procurando sempre manter espaco no mercado para seus produtos. Comumente fazem-se uso
de discursos de que as acdes sO trariam prejuizos as economias regionais € nacionais. No
outro lado véem-se principalmente Organizagdes Nao Governamentais (ONGs) cada vez mais
engajadas em propagar para o seio da sociedade a ciéncia acerca dos diversos temas nas mais
variadas dreas que envolvem a questdo do tabagismo, no sentido de conseguir adeptos na luta
para convencer o Estado a providenciar o surgimento de medidas a restringir os efeitos desta
grave epidemia global. Sabe-se que, das trés maiores causas de morte evitdvel no mundo, duas
estdo relacionadas ao tabagismo, com o ativo em primeiro lugar e o passivo em terceiro.

Os casos de agdes promovidas pelas grandes empresas visando passar a sociedade
mensagens que neguem os principais estudos acerca dos maleficios do tabagismo ja vém de
algum tempo. Nos Estados Unidos e em outros paises foi comprovado que houve varios
financiamentos a grupos de pesquisadores no sentido de que os mesmos divulgassem estudos
forjados em revistas académicas, de onde muitas vezes saem matérias em midia de massa,

negando, por exemplo, a relacdo entre propaganda e consumo de cigarros, ou ainda,



20

desmentindo os riscos do fumo passivo com afirmacdes de que ndo hé perigos no contato de
pessoas ndo-fumantes com a fumaca exalada pelo consumo de cigarros e afins por parte de
fumantes que estejam em ambientes comuns, ou entdo de que a divisao de locais fechados, em
alas para os que fumam e alas para os que nao fumam, ja se faz suficiente para evitar contatos
com os residuos presentes na fumaga (BRASIL, 2004). Hoje ha comprovacao de argumentos
contrarios a estes. O sitio do INCA na internet é uma ferramenta de valor para pesquisas mais
aprofundadas na drea da sadde. Dentre os estudos sobre a tematica relatados ao longo do
portal estd o relato de que “o ar poluido contém, em média, trés vezes mais nicotina, trés
vezes mais monoxido de carbono, e até cinqgiienta vezes mais substancias cancerigenas do que
a fumaca que entra pela boca do fumante depois de passar pelo filtro do cigarro”. Também,
segundo 0 mesmo, a separacdo de comodos, ao evitar o contato visual com a fumaca, nao
pode ser considerada totalmente eficaz, na medida em que algumas destas substancias podem
propagar-se pelo ar por meio da ventilacdo interna e chegar ao contato com os individuos que
ndo usam voluntariamente produtos tabagistas.

Durante o processo de elaboracdo da CQCT na OMS, também foram notadas
tentativas por parte da industria em fazer com que os objetivos das reunides promovidas pela
Organizacdo Internacional (OI) em questdo ndo fossem alcancados ou ficassem muito
restritos. Scheibler (2006) cita algumas acdes que representaram tais tentativas: estabelecer e
manter relacdes inadequadas com o staff da OMS por meio de alguns colaboradores da OlI,
muitas vezes oferecendo futuros empregos e beneficios, de forma a gerar para as empresas
contatos valiosos na tentativa de representacdo de seus interesses na OMS; uso de poder
financeiro, através de pressdes sobre importantes fundos da OMS, buscando influenciar as
politicas desta; uso de outras agéncias das Nacdes Unidas para resistir aos programas de
controle de tabaco, por exemplo, por meio de buscar uma posi¢do contrdria ao controle da
Food And Agriculture (FAO), na medida em cooptd-la a assumir um discurso em prol da
relevancia econdmica do tabaco como mais importante do que as conseqiiéncias de seu
consumo para a sadde; continuacdo da estratégia de contratacdo de individuos que
comuniquem a sociedade e aos politicos estudos com argumentos contrdrios aos defendidos
no seio da OMS, buscando o descrédito desta e de seus profissionais perante a opinidao
publica; financiamento a outros grupos de semelhante interesse, porém com menor grau de
rejeicdo das estratégias da indudstria, como sindicatos de agricultores, para promoverem
discursos a colocar em duvida a posicao de alguns Estados-membros acerca dos objetivos da

CQCT; monitoramento das atividades da OMS, por meio da manutencdo de contatos
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confidenciais com participantes do processo; realizacdo de outros eventos contemporaneos as
reunides promovidas pela OI, para distrair a atencdo da midia em relagdo aos mesmos.

No processo de ratificacdo da convencdo em alguns paises também houve promocao
de lobby para que isto nao ocorresse, a exemplo no Brasil, onde houve alianca com
representantes dos agricultores, os quais sempre reclamaram de dominagdo econdmica pela
industria através do sistema integrado de produgdo. Assim, os principais discursos de que
haveria caos econdmico, caso ratificada a CQCT, foram reportados mais pelos agricultores do
que pelas proprias empresas, ocultas nas preferéncias dos primeiros. Um discurso comumente
proferido por ambos é o de que a substitui¢cdo da cultura do fumo pela de outros produtos,
como milho e arroz, traria prejuizos aos agricultores, uma vez que a fumicultura gera maior
rentabilidade. Estudos comprovam o contrdrio. Sabendo-se que nas fazendas produtoras de
fumo na regido sul brasileira, a mao-de-obra utilizada € praticamente toda familiar, caso
fossem considerados salédrios e outros encargos para cada integrante que participa da cadeia,
ao serem abatidos da receita, gerariam lucros menores comparados aos de outras culturas.
Nesta relacao industria e fumicultores apareceram, no Brasil, pela Souza Cruz, até acdes de
responsabilidade social tomadas pela indudstria do fumo no sentido de garantir maior aceitagao
social e mascarar sua posicdo predatéria sobre os contextos sociais, como o combate ao
trabalho infantil na lavoura do fumo. Isto ocorre por meio de uma espécie de estimulo
obrigatdrio para que os filhos de agricultores em idade escolar freqiientem mais os estudos e
exercam menos atividades laborais na fumicultura. A principal estratégia da Souza Cruz para
o sucesso deste programa reflete-se na ameaca de ndo comprar a producdo dos agricultores
cujos filhos ndo estejam estudando (PINCELLI, 2005).

Considerada uma das medidas mais eficazes na reducdo do consumo de cigarros, as
imagens estampadas nas embalagens por vezes também geraram descumprimento das leis por
parte das empresas. Muitas vezes as ilustragdes eram dimensionadas ou posicionadas de
forma a serem quase que imperceptiveis por quem manuseasse as embalagens. Com o
estabelecimento pela CQCT de padrdes de tamanho e posi¢do das imagens, nos paises onde
houve ratificacao do tratado ainda se verificam medidas que visem esconder as ilustragcdes por
meio de adesivos e afins anexos aos produtos que possam ser usados por vendedores e
consumidores para cobri-las, gerando menores sensagdes de rejei¢ao no usudrio.

Em contrapartida, a participagdo de ONGs foi e tem sido crucial no sentido de
convencer tanto a sociedade quanto os representantes do governo sobre a necessidade de um
controle sobre os efeitos do fumo em seus consumidores e os beneficios que viriam a partir

deste controle. Muitas ONGs estruturam-se € vém estruturando-se como organismos de
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objetivos tnicos, relacionados ao combate as questdes tabagistas. Assim, sdo capazes de
convergir os temas de diversas dreas de estudo, na maioria dos casos puxados por pesquisas
da area médica, no sentido de difundi-los e tornd-los acessiveis a populacdo em geral e
também aos governantes dos Estados. Como ha tendéncias mundiais em avanco dos processos
democraticos, as ONGs tendem a adquirir maior participagdo em decisdes politicas como
representantes da sociedade, e no caso do tabaco existe o engajamento para o estimulo a
regras que controlem os efeitos maléficos de seus derivados.

Neste sentido, estas organizagdes tornam-se 0s principais pilares para que a parte
interessada da sociedade civil organizada no combate ao tabagismo possa atuar nos ambitos
nacional e internacional, fiscalizando as politicas ptblicas quanto a ado¢ao e cumprimento de
leis que limitem os danos provocados a saide humana por parte dos derivados do fumo, bem
como promovendo através de semindrios, palestras, panfletos, propaganda e outros meios a
conscientizacdo dos individuos acerca de tais maleficios e da necessidade do combaté-los,
procurando ganhar assim cada vez mais adeptos a sua causa dentro da sociedade. Além disto,
ha a realidade cada vez mais comum de atuacdo internacional por meio da troca de
informacdes e estabelecimento de projetos comuns entre redes de ONGs dos mais variados
paises.

Menciono inicialmente a Rede de Desenvolvimento Humano (REDEH), organizagdo
atuante em ambitos nacional e global no combate as doencas ligadas ao tabaco desde sua
fundacdo em 1990, inclusive participando como consultora nas reunides na OMS. Dentro
destes encontros, especialistas em saide, na sua maioria ligados a redes como a REDEH,
foram ouvidos nas suas explanagdes a respeito dos problemas sociais causados pelo fumo,
fato que ja lancou bases para uma participacdo ativa da sociedade nesta questdo. Como ja
visto, durante o processo de formulagao da CQCT na OMS muitas organiza¢des provenientes
de diversas regides do mundo tiveram abertura para pronunciarem discursos elencando
estudos relacionados ao tabagismo, bem como sugerindo a¢des de controle aos representantes
dos Estados presentes. Este fato foi de grande valia, pois interferiu nas visdes de alguns paises
com relagdo ao tema, bem como influenciou de forma a modificar ou acrescentar aspectos ao
esboco de leis que vieram ao final do processo definir o tratado (TOSCANO, 2006).

No processo de ratificacao da CQCT em ambito brasileiro, também houve participacao
da REDEH nos debates promovidos antes da aprovagado por parte do Senado, inclusive com a
ONG usando como argumento para tal que a CQCT nao restringe o plantio da lavoura de
tabaco, apenas adota medidas que controlem o consumo. Segundo Boeira e Johns (2007),

apos algumas transformagdes, a REDEH acabou dando origem a atual Alianga de Controle do
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Tabagismo, conhecida pela sigla ACTBr nos moldes brasileiros. De acordo com o portal
http://www.actbr.org.br, hd atualmente cento e vinte e trés institui¢cOes filiadas a ACTbr,
como, por exemplo, algumas ligadas a drea da saide em especifico, outras a protecdo de
parcelas da sociedade como mulheres e adolescentes e outras dedicadas ao ensino.

Mesmo com a participacdo de sua antecessora na OMS e na CONICQ, no inicio das
atividades da ACTBr havia a sensacdo de que o Brasil, lider do processo que culminou na
CQCT, os mecanismos de controle do tabaco estavam praticamente todos relacionados a
processos de desenvolvimento e implementagdo origindrios tdo somente de iniciativas por
parte de Orgdos governamentais, tais como o Instituto Nacional do Cancer (INCA) e a
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA). A participacio da sociedade civil nestes
processos vinha sendo um tanto quanto timida em relacdo ao que ocorria em outros paises.
Entdo, foi definido o objetivo do primeiro projeto da ACT: fortalecer a participacdo, a
credibilidade e papel da sociedade civil organizada em controle do tabaco no Brasil. Neste
sentido, foi contratado um financiamento por parte de 6rgdos canadenses, representantes de
um pais que estava entre os pioneiros na aplicacdo dos mecanismos de restricdo ao tabagismo
impostos pela CQCT e que devia muito disto as iniciativas da sociedade civil em forma de
ONG:s e afins.

O projeto “Fortalecendo o Papel da Sociedade Civil Organizada na Busca pelo
Controle da Epidemia do Tabaco no Brasil”, iniciado em 2006 e com prazo de encerramento
para 2010, ou seja, ainda em curso, visa contribuir também para o alcance de maior equidade,
fortalecer relagdes entre Brasil e Canadd e atuar no sentido de reduzir mortalidade e custos
sociais e econdmicos atribuiveis ao uso e producdo de tabaco. Inclui, para isto, visitas
bilaterais para troca de experi€ncias e aquisicdo de novos conhecimentos, orientacdo de
parceiros canadenses no desenvolvimento da ONG no Brasil e apoio a iniciativas de cunho
técnico/cientifico como organizacdo de semindrios e publicagdes especializadas. O
financiamento pelas entidades canadenses, mais experientes com relacdo ao tema, entdo
permite a ACT promover encontros e debates em vdrias regides brasileiras. O sentido disto se
baseia em conscientizar cada vez mais a sociedade e os governos acerca dos riscos da
nicotina, a fim de mobiliza-los sobre a real necessidade do controle do tabagismo.

Desde a sua consolidacdo, a ACTBr vem participando cada vez mais intensamente no
debate publico sobre os problemas relacionados a industria fumageira. A organizacdo
apresenta um portal no meio eletronico (internet) no qual divulga informacdes por meio de
artigos e outros manuscritos acerca da importancia da conten¢ao dos avangos dos produtos da

indudstria em questdo dentro da sociedade. Segundo Andreis (2007), em relatério periddico
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que atualiza os dados e acdes da organizacdo, o nimero de associados vem aumentando
significativamente, permitindo a ACTBr mobilizacdo cada vez maior de boa parte da
sociedade. A diretora-executiva da ACT Paula Johns expressou por meio de uma entrevista
por correio eletrdnico sua visao acerca do papel da ACT e da sociedade civil com relagdo a
medidas de controle ao tabagismo.

Entendo que a participacao da sociedade civil € fundamental para promocgao,
manutencdo e monitoramento dos temas relativos ao anti-tabagismo. Em
linhas gerais, a questdo do controle do tabagismo sempre foi um tema
médico, o que a ACT busca fazer € lidar com o tema a partir de outras Gticas
e perspectivas que envolvam as questdes ambientais, de género, raga ou
etnia, meio ambiente, direitos humanos, social, juridica, etc. Enfim, lidamos
com o tabaco numa perspectiva ampla. A ACT representa os interesses
publicos da sociedade versus os interesses privados de grupos que se
beneficiam economicamente dos lucros gerados em detrimento de milhares
de mortes e qualidade de vida reduzida, numa perspectiva que vai da
producdo ao consumo (Entrevista com Paula Johns, diretora-excutiva da
ACTBr, em 2008).

Posteriormente ao projeto de financiamento canadense, foram surgindo outros no
ambito da ONG brasileira. Andreis (2008) lista os principais projetos em curso pela ACTBEr,
sendo que cada um apresenta os seguintes objetivos gerais: apoiar o desenvolvimento da
capacidade organizacional da ACT para implementacdo de campanhas estratégicas de
advocacy em controle do tabaco no Brasil; apoiar a adocdo de ambientes 100% livres do
tabaco nas capitais brasileiras Sao Paulo, Belo Horizonte, Rio de Janeiro e Porto Alegre;
aumento do preco real de cigarros e impostos sobre produtos de tabaco no Brasil, via maior
tributacao, considerando que o cigarro brasileiro ainda € tido como o sexto mais barato em
todo o mundo; desenvolver atividades que promovam a discussdo sobre o banimento da
publicidade de tabaco em pontos de venda, tnico local em que ainda a publicidade deste setor
ocorre no pais; analisar e desenvolver argumentos juridicos que venham a favorecer a
discussdo e aprimoramento da legislacdo e politicas publicas de controle do tabaco no Brasil.

Dentre os temas citados, a campanha mais recente com relacdo ao tabagismo € relativa
a manutencao da satde dos ndo-fumantes por meio do deferimento de regras que proibam por
completo fumar em locais fechados. A ACTBr e seus associados t€ém agido no sentido de
pressionar os legisladores a fazer e aprovar leis vetando por completo qualquer possibilidade
de queima de derivados do tabaco em locais fechados, nem mesmo em édreas separadas, e
ameacando multar os estabelecimentos que as descumprirem. Em alguns municipios e
estados, como Sao Paulo, de fato estas regras entraram em vigor, causando mais uma vez
reacdo por parte da industria. Neste caso eles tém feito uso de representantes e proprietarios

de alguns estabelecimentos comerciais, que proferem discursos acreditando que, com a



25

proibicdo, haveria perdas econOmicas em seus negocios. Ao contrdrio, verifica-se que nos
locais onde leis deste cunho entraram em voga, houve um acréscimo de receita em quase
todos os estabelecimentos em fung¢do da maior atracio de novos clientes ndo-fumantes
(BOLETIM ACTBTr, 2008).

Assim, o poder de interferéncia da ACTBr como representante da sociedade civil tem
aumentado gradualmente. Johns afirma ndo ter dudvidas quanto a capacidade da ONG de
mobilizacdo de diferentes setores da sociedade. Nesse sentido o apoio internacional por meio
de projetos tem sido fundamental. Tem-se verificado cada vez mais chamativos a ACTBr por
parte de representantes governamentais visando debates acerca das questdes do tabagismo e
de possiveis formas de controle para a mesma. Também a atuagdo da ONG, na tentativa de
cooptar a sociedade para seus objetivos tem gerado diversos eventos. Em uma manifestacao
organizada entre os dias 15 e 17 de outubro de 2008, os ativistas se reuniram em frente a um
hotel na praia de Sdo Conrado, no Rio de Janeiro, contra o Global Tobacco Networking
Forum (GTNF), reunido internacional das industrias de tabaco ocorrida préxima ao local. A
manifestacdo contou com distribui¢do de folhetos, pessoas vestidas de esqueleto carregando
cigarros gigantes, além de 200 cruzes espalhadas pelo chdo, simbolizando o elevado nimero
de mortes que acontece todo ano no Brasil de pessoas vitimas do tabagismo. (BOLETIM
por..., 2008).

Johns também expressou sua visdo acerca da atuacdo das ONGs e da sociedade civil
na questao dentro dos diferentes paises.

Isso difere bastante de um pais para outro, em alguns a sociedade civil é
super ativa e em outros menos, em periodos onde vocé tem uma combinagdo
de sociedade civil participativa e vigilante com um governo favordvel ao
tema as coisas caminham mais facilmente. No caso do Uruguai, o primeiro
pais das Américas a adotar uma legislacdo federal de ambientes fechados
100% livres de fumo, houve uma jun¢do de um presidente oncologista
aliado com uma sociedade civil ativa. J4 nos EUA onde existem muitas
organizacgdes ativas na drea e um governo federal completamente envolvido
com interesses econdomicos da industria do tabaco € muito dificil atuar, entdo
14 a atuagdo é mais forte no nivel local. Enfim, uma sociedade civil ativa é
fundamental e a forma mais ficil de avancar é quando o ativismo da
sociedade se complementa com liderangas dentro do governo. No Brasil
vivemos uma situacdo delicada pois hoje hd setores do governo que fazem
forte oposicdo a medidas de controle do tabaco e outros que sdo bastante
favordveis. Mesmo dentro da CONICQ — Comissdo Interministerial para
Implementacdo da CQCT — hd uma grande falta de coeréncia politica
(Entrevista com Paula Johns, diretora-excutiva da ACTBr, em 2008).

No mundo em geral, salvo alguns paises como o Canad4, o Brasil nos dltimos tempos
e outros casos impares, a participacdo da sociedade civil na questdo de controle do tabaco

ainda necessita evoluir no sentido de se tornar fiscalizadora das atitudes do governo com
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relacdo as questdes de manutencdo da satde publica, descritas no tratado promovido pela
OMS. Considera-se para isto o fato de que muitos signatarios da CQCT, entre os quais paises
importantes em contextos internacionais, tais como Estados Unidos, Suica e Argentina, ainda
ndo a ratificaram internamente de acordo com o que consta no site oficial da OMS

(http://www.who.int).

CONSIDERACOES FINAIS

Com todos os fatos mencionados, fazem-se possiveis relacdes entre os enfoques das
relacdes internacionais abordados e os fatos relacionados as medidas de controle do
tabagismo. Conforme visto, ha defici€ncias dos enfoques cldssicos (realismo e idealismo), no
tratamento de temadticas multidimensionais como a do tabagismo, que requer estudos
interdisciplinares, transdisciplinares — um pluralismo tedrico.

A teoria critica gera contribui¢des para analisar a questao na medida em que ressalta a
relevancia do processo historico (industrial, capitalista) e da limitacdo dos enfoques estatistas
ou mercadoldgicos. Segundo a teoria critica, a sociedade civil tem um papel de transformacado
histérica que transcende as forcas do mercado e do Estado, viabilizando novos projetos de
sociedade. A teoria critica reconhece a pluralidade de interesses e sua interdependéncia, tal
como faz o chamado modelo interdependente, mas vai além deste, que se limita a ampliar a
abordagem liberal, assim favorecendo as empresas de tabaco. O construtivismo também
apresenta possibilidades de contribuicdo no tratamento da problemdtica do tabagismo, ao
permitir uma abordagem mais pluralista e aberta aos interesses da sociedade civil, além de
destacar a construcdo social do que € considerado um problema satide publica. Tanto a teoria
critica quanto o construtivismo viabilizam uma critica ao enfoque positivista da ci€ncia, que
tem favorecido as empresas fumageiras, ao fragmentar os conhecimentos, o que também tem
dificultado a elaboracdo de politicas publicas transetoriais (entre os varios ministérios e entre
estes e a sociedade civil organizada).

O embate entre os interesses de saide publica e aqueles das empresas, por exemplo,
assume especificidades diferentes ao longo do tempo, principalmente quanto ao grau de
influéncia de cada um. Nos mais diversos paises, ora houve governos e setores estatais mais
preocupados com a questdo da saide que tentaram restringir a proliferacdo do consumo
tabagista, ora surgiram agentes de Estado vinculados as questdes da industria, iludidos pelos
aparentes ganhos econdmicos a partir da atividade tabagista. As ONGs e a sociedade civil

N

parecem receber mais aten¢do do publico a medida que as abordagens do Estado e do
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mercado apresentam-se insuficientes, ou limitados a interesses materiais (arrecadacdo de
impostos ou aumento de lucros). A evolu¢do da midia também permitiu mudangas no seio das
questdes, de um lado com propagandas bastante efetivas por parte das empresas na busca de
aumento de mercado, e de outro com a divulgacdo, cada vez com informagdes mais
especificas, dos males de saude gerados pelo consumo dos derivados de tabaco. O fumo,
considerado elemento de cura em certas culturas indigenas, sucessivamente tido como motivo
de status social, passa a ser visto como inimigo publico ao longo do tempo, nas sociedades
modernas, a medida em que ciéncia e democracia convergem.

A CQCT ¢ produto de mobiliza¢des da sociedade civil, dos 6rgdos de saide publica e
especialmente da OMS. A articulacio das ONGs contrdrias a epidemia de tabagismo tem
vdrias fases histdricas, desde o século XIX, comecando com grupos religiosos e médicos.
Parece construir um novo periodo, de ambito internacional, apds a entrada em vigor da CQCT
em 2005. Em suma, a andlise do tema deve ser segmentada em andlises de cada momento da
histéria, uma vez havendo diferentes correlacdes de forcas, em cada periodo, entre os
interessados na questao.

A relagdo entre estruturas e agentes, segundo o construtivismo, € de mutua construcao
e constituicdo. Assim, a CQCT apresenta-se como uma nova estrutura e as ONGs como novos
agentes, ainda que dependentes da OMS.

As empresas, sempre se aproveitando de brechas de mercado, ao encontrarem barreiras
em algumas economias desenvolvidas, tiveram de partir para praticas de contrabando, ou
entdo para novos segmentos de mercado, a partir da conquista de adeptos aos seus produtos
nos paises em desenvolvimento, em especial entre as classes de baixa renda. O lado da
sociedade civil interessado na saide da populacdo também se fez valer das oportunidades
surgidas na tentativa de buscar alertar para as diversas doengas geradas pelo tabagismo,
auxiliando governos na instituicio de mecanismos com vistas controlar o tabagismo. Os
alarmes foram entdo a base para a OMS instituir a CQCT, tratado internacional que visa
harmonizar legislacdes, outra questdo que encontra bases no enfoque construtivista, a partir da
devida atenc¢do dada pelo mesmo a importancia do Direito Internacional. ONGs surgem com
maior intensidade como representantes da sociedade civil prd-saide, proferindo discursos
para convencerem a populagdo e os governos acerca da real necessidade de restricdes ao
tabaco. Por outro lado, pressdes constantes de entes estatais, utilizando-se do discurso de
outrem, sempre ocorreram na tentativa da manutencio e expansao do seu poder. Os Estados
costumam proferir discursos dubios, em especial quando recebem fortes pressdes de ambos os

lados. Alguns setores estatais costumam apoiar as ONGs, outros as empresas. Alguns paises
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ratificaram mais facilmente a CQCT, outros somente com muitas resisténcias, outros ainda
nem isto. Toda esta problemadtica ainda estd carente de estudos mais minuciosos sobre os
interesses e identidades de cada organizacgao (agente), no ambito da estruturacdo da CQCT.

O enfoque da interdependéncia também oferece alguma contribui¢do a compreensao
da problemitica, ainda que com relevancia menor do que os enfoques da teoria critica e do
construtivismo. Com efeito, alguns aspectos relacionados ao tabagismo, como a propria
formacdo interestatatal da CQCT, coordenada pela OMS, aponta para a interdependéncia
entre as nacdes, com apoio de tecnologias e meios de comunicacdo em larga escala. As
empresas pressionam na usa busca de, no minimo, manter estaveis seus lucros. Enquanto isto,
tem cabido a ACTbr e organizacOes afins mobilizar a opinido publica visando a
implementagdo efetiva da CQCT, processo complexo e peculiar a cada situacdo nacional e
regional, algo que foge a aten¢do do enfoque da interdependéncia. O projeto que busca
reforcar as relacdes bilaterais entre Canad4 e Brasil, com ONGs trabalhando em conjunto para
reduzir o nimero de mortes e doengas, além das desigualdades sociais no Brasil, em fungdo
da producdo e uso do tabaco, é um grande exemplo de cooperacdo internacional entre Estados
nacionais. Mesmo durante os processos de elaboracdo da CQCT, formas de cooperagdo ja
foram fornecidas por meio das bases de negociacdo do tratado, a partir da divisdo dos paises
negociantes em blocos regionais. Estes deveriam promover reunides a parte, entre seus
membros, com vistas a troca de informagdes para atingir posicionamentos comuns sobre cada
tema, para sucessiva defesa dos mesmos nos encontros na OMS.

Mesmo no Brasil, pais que liderou as negociagdes da CQCT no ambito da OMS, a
ratificacdo interna do tratado demorou muito acima do esperado. Isto porque se verifica
praticamente um isolamento do Ministério da Saude em relagdo a outros Ministérios e setores,
0s quais apresentam posicdes antagdnicas ou indiferentes ao controle do fumo. Na prépria
midia televisiva e impressa, na qual hd ja de longa data divulgacdo das conseqii€ncias a saide
pelo consumo de derivados do tabaco, o conhecimento da CQCT como tratado internacional
de saude publica, ainda permanece marginal, fato que também deve servir de estimulo a
valorizagdo do trabalho de ONGs especializadas como a ACTbr.

Por fim, cabe reconhecer que este trabalho apresenta diversos limites, como a falta de
uma abordagem epistemologica, inclusive para fundamentar a critica das perspectivas tedricas
convencionais (positivistas). Nao foi abordado, por exemplo, o confronto entre o paradigma
da complexidade e o paradigma disjuntor-redutor, que perpassa os interesses tanto da

sociedade civil quanto do Estado e do mercado, conforme a andlise de Boeira — em sua tese de
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doutorado interdisciplinar sobre as estratégias da industria e os dilemas da critica (BOEIRA,
2002).

Certamente, hd limitacdes na abordagem do trabalho da ACTbr, ji que apenas uma
entrevista foi realizada, ainda que contando com amplo apoio e colaboracao da direcdo da
mesma. Fica também o reconhecimento de que o objetivo inicial do trabalho foi cumprido
apenas parcialmente, sendo que o papel da sociedade civil ndo foi analisado com a
profundidade desejada, ficando aquém do esperado. Isto ocorreu principalmente pelo fato de
haver limitacdes que dizem respeito a contemporaneidade do tema, ja que o processo de
implementacdo da CQCT nio sé estd em curso, mas ainda em sua fase inicial de preparacdo
de estratégias, o que torna o trabalho de busca de informacdes praticamente ilimitado e

sempre cheio de lacunas.
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ANEXO

Convencao-Quadro para o Controle do Tabaco
Preambulo
As Partes desta Convencao,
Determinadas a dar prioridade ao seu direito de protecdo a saide publica;
Reconhecendo que a propagacao da epidemia do tabagismo é um problema global com sérias
conseqii€ncias para a saide publica, que demanda a mais ampla cooperacdo internacional
possivel e a participag¢do de todos os paises em uma resposta internacional eficaz, apropriada e
integral;
Tendo em conta a preocupacdo da comunidade internacional com as devastadoras
conseqii€ncias sanitdrias, sociais, economicas e ambientais geradas pelo consumo e pela
exposicao a fumacga do tabaco, em todo o mundo;
Seriamente preocupadas com o aumento do consumo e da produ¢ao mundial de cigarros e
outros produtos de tabaco, particularmente nos paises em desenvolvimento, assim como o
onus que se impde as familias, aos pobres e aos sistemas nacionais de saide;
Reconhecendo que a ciéncia demonstrou de maneira inequivoca que 0 consumo € a exposi¢ao
a fumaca do tabaco sdo causas de mortalidade, morbidade e incapacidade e que as doencgas
relacionadas ao tabaco ndo se revelam imediatamente apds o inicio da exposi¢do a fumaca do
tabaco e ao consumo de qualquer produto derivado do tabaco;
Reconhecendo ademais que os cigarros e outros produtos contendo tabaco sao elaborados de
maneira sofisticada de modo a criar e a manter a dependéncia, que muitos de seus compostos
e a fumaga que produzem sao farmacologicamente ativos, toxicos, mutagénicos, €
cancerigenos, e que a dependéncia ao tabaco € classificada separadamente como uma
enfermidade pelas principais classificacdes internacionais de doencas;
Admitindo também que h4 evidéncias cientificas claras de que a exposic¢ao pré-natal a fumaca
do tabaco causa condi¢des adversas a saide e ao desenvolvimento das criancas;
Profundamente preocupadas com o elevado aumento do nimero de fumantes e outras formas
de consumo de tabaco entre criangas e adolescentes em todo o mundo, particularmente com o
fato de que se comega a fumar em idades cada vez menores;
Alarmadas pelo aumento do nimero de fumantes e de outras formas de consumo de tabaco
por mulheres e meninas em todo o mundo e tendo presente a importancia da participa¢ao
plena das mulheres em todos os niveis de elaboragdo e implementagao de politicas, bem como

da necessidade de estratégias de controle especificas para cada género;
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Profundamente preocupadas com o elevado nimero de fumantes e de outras formas de
consumo do tabaco por membros de povos indigenas;

Seriamente preocupadas com o impacto de todos os tipos de publicidade, promogao e
patrocinio destinados a estimular o uso de produtos de tabaco;

Reconhecendo que uma acao cooperativa € necessdria para eliminar todas as formas de trafico
ilicito de cigarros e de outros produtos de tabaco, incluidos contrabando, fabricagao ilicita e
falsificagdo;

Reconhecendo que o controle do tabaco em todos os niveis, e particularmente nos paises em
desenvolvimento e nos de economia em transi¢ao, requer recursos financeiros e técnicos
suficientes e adequados as necessidades atuais e estimadas para as atividades de controle do
tabaco;

Reconhecendo a necessidade de estabelecer mecanismos apropriados para enfrentar as
conseqiiéncias sociais e econdmicas que, a longo prazo, surgirdo com o éxito das estratégias
de reducdo da demanda de tabaco;

Conscientes das dificuldades sociais e econdmicas que podem gerar a médio e longo prazo os
programas de controle do tabaco em alguns paises em desenvolvimento ou com economias
em transicao, e reconhecendo suas necessidades por assisténcia técnica e financeira no
contexto das estratégias de desenvolvimento sustentdvel formuladas no nivel nacional;
Conscientes do valioso trabalho sobre controle do tabaco conduzido por varios Estados,
destacando a lideranga da Organizagao Mundial de Satide, bem como os esfor¢os de outros
organismos e entidades do sistema das Na¢des Unidas e de outras organizagdes
intergovernamentais internacionais e regionais no estabelecimento de medidas de controle do
tabaco;

Enfatizando a contribui¢do especial de organizacdes nao-governamentais e de outros
membros da sociedade civil ndo vinculados a industria do tabaco — incluindo as associagdes
de profissionais da saide, de mulheres, de jovens, de ambientalistas e de grupo de
consumidores e instituicdes docentes e de atencdo a saide — as atividades de controle do
tabaco no ambito nacional e internacional, bem como a importancia decisiva de sua
participacao nas atividades nacionais e internacionais de controle do tabaco;

Reconhecendo a necessidade de manter a vigilancia ante qualquer tentativa da industria do
tabaco de minar ou desvirtuar as atividades de controle do tabaco, bem como a necessidade de
manterem-se informadas sobre as atuag¢des da industria do tabaco que afetem negativamente
as atividades de controle do tabaco;

Recordando o Artigo 12 do Pacto Internacional dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais,
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adotado pela Assembléia Geral das Nacoes Unidas, em 16 de dezembro de 1966, pelo qual se
declara que toda pessoa tem direito de gozar o mais elevado nivel de satide fisica e mental;
Recordando ainda o preambulo da Constituicao da Organiza¢do Mundial de Saude, que
afirma que o gozo do mais elevado nivel de saide que se possa alcancgar € um dos direitos
fundamentais de todo ser humano, sem distin¢ao de raga, religido, ideologia politica, condi¢dao
econdmica ou social;
Determinadas a promover medidas de controle do tabaco fundamentadas em consideracdes
cientificas, técnicas e econdmicas atuais e pertinentes;
Recordando que a Convencao sobre a Eliminagdo de Todas as Formas de Discriminacao
Contra as Mulheres, adotada pela Assembléia Geral da ONU em 18 de dezembro de 1979,
dispoe que os Estados Participantes daquela conven¢do devem tomar as medidas cabiveis para
eliminar a discriminag@o contra as mulheres na drea da atencao médica,
Recordando ademais que a Convengdo sobre os Direitos da Crianga, adotada pela Assembléia
Geral da ONU em 20 de novembro de 1989, dispde que os Estados Participantes daquela
convengao reconhecem o direito da crianca de desfrutar o mais elevado nivel possivel de
saude,
Acordaram o seguinte:
PARTE I: INTRODUCAO
Artigo 1
Uso de termos
Para os fins da presente Convencao:
(a) “comércio ilicito” é qualquer prética ou conduta proibida por lei, relacionada a producao,
envio, recepg¢do, posse, distribui¢do, venda ou compra, incluida toda prética ou conduta
destinada a facilitar essa atividade;
(b) “organizacdo regional de integracao econdmica” é uma organizacao integrada por Estados
soberanos, que transferiram aquela organizagdo regional competéncia sobre uma diversidade
de assuntos, inclusive a faculdade de adotar decisdes de natureza mandatéria para seus
membros em relagdo aqueles assuntos;
(c) “publicidade e promogao do tabaco” é qualquer forma de comunicacdo, recomendacido ou
acdo comercial com o objetivo, efeito ou provavel efeito de promover, direta ou
indiretamente, um produto do tabaco ou o seu consumo;
(d) “controle do tabaco” é um conjunto de estratégias direcionadas a reducao da oferta, da
demanda e dos danos causados pelo tabaco, com o objetivo de melhorar a saide da populagao,

eliminando ou reduzindo o consumo e a exposi¢do a fumaca de produtos de tabaco;



34

(e) “industria do tabaco” € o conjunto de fabricantes, distribuidores atacadistas e importadores
de produtos de tabaco;

(f) “produtos de tabaco” sdao todos aqueles total ou parcialmente preparados com a folha de
tabaco como matéria prima, destinados a serem fumados, sugados, mascados ou aspirados;
(g) “patrocinio do tabaco” € qualquer forma de contribui¢do a qualquer evento, atividade ou
individuo com o objetivo, efeito ou possivel efeito de promover, direta ou indiretamente, um

produto do tabaco ou o seu consumo;

Artigo 2

Relagdo entre a presente Convengdo e outros acordos e instrumentos juridicos
1. Com vistas a melhor proteger a saide humana, as Partes sao estimuladas a implementar
medidas que vao além das requeridas pela presente Convencao e de seus protocolos, e nada
naqueles instrumentos impedird que uma Parte imponha exigéncias mais rigidas, compativeis
com suas disposic¢des internas e conforme ao Direito Internacional.
2. As disposicoes da Convengao e de seus protocolos em nada afetardo o direito das Partes de
celebrar acordos bilaterais ou multilaterais, inclusive acordos regionais ou subregionais, sobre
questdes relacionadas a Convengao e seus protocolos ou adicionais a ela e seus protocolos,
desde que esses acordos sejam compativeis com as obrigagdes estabelecidas pela Convengao
e seus protocolos. As Partes envolvidas deverdo notificar tais acordos a Conferéncia das

Partes, por intermédio da Secretaria.

PARTE II: OBJETIVO, PRINCIPIOS NORTEADORES E OBRIGACOES GERAIS
Artigo 3
Objetivo
O objetivo da presente Convencao e de seus protocolos € proteger as geracdes presentes e
futuras das devastadoras conseqii€ncias sanitdrias, sociais, ambientais e econdmicas geradas
pelo consumo e pela exposi¢do a fumaca do tabaco, proporcionando uma referéncia para as
medidas de controle do tabaco, a serem implementadas pelas Partes nos niveis nacional,
regional e internacional, a fim de reduzir de maneira continua e substancial a prevaléncia do

consumo e a exposicdo a fumaca do tabaco.

Artigo 4
Principios norteadores

Para atingir o objetivo da presente Convencdo e de seus protocolos e para implementar suas
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disposic¢des, as Partes serdo norteadas, inter alia, pelos seguintes principios:

1. Toda pessoa deve ser informada sobre as conseqiiéncias sanitarias, a natureza aditiva e a
ameaca mortal imposta pelo consumo e a exposicdo a fumaca do tabaco e medidas
legislativas, executivas, administrativas e outras medidas efetivas serdo implementadas no
nivel governamental adequado para proteger toda pessoa da exposi¢do a fumaca do tabaco.
2. Faz-se necessdrio um compromisso politico firme para estabelecer e apoiar, no ambito
nacional, regional e internacional, medidas multisetoriais integrais e respostas coordenadas,
levando em consideracao:

(a) a necessidade de tomar medidas para proteger toda pessoa da exposi¢do a fumaca do
tabaco;

(b) a necessidade de tomar medidas para prevenir a iniciagdo, promover e apoiar a cessacio e
alcancar a redu¢ao do consumo de tabaco em qualquer de suas formas;

(c) a necessidade de adotar medidas para promover a participacio de pessoas e comunidades
indigenas na elabora¢do, implementacdo e avaliagdo de programas de controle do tabaco que
sejam social e culturalmente apropriados as suas necessidades e perspectivas; e

(d) a necessidade de tomar medidas, na elaboracdo das estratégias de controle do tabaco, que
tenham em conta aspectos especificos de género.

3. Uma parte importante da Convencao € a cooperacdo internacional, especialmente no que
tange a transferéncia de tecnologia, conhecimento e assisténcia financeira, bem como a
prestacao de assessoria especializada com o objetivo de estabelecer e aplicar programas
eficazes de controle do tabaco, tomando em conta os fatores culturais, sociais, econdmicos,
politicos e juridicos locais.

4. Devem ser adotadas, no Ambito nacional, regional e internacional, medidas e respostas
multisetoriais integrais para reduzir o consumo de todos os produtos de tabaco, com vistas a
prevenir, de conformidade com os principios de saude publica, a incidéncia das doengas, da
incapacidade prematura e da mortalidade associadas ao consumo e a exposi¢do a fumaca do
tabaco.

5. As questdes relacionadas a responsabilidade, conforme determinado por cada Parte dentro
de sua jurisdi¢@o, s@o um aspecto importante para um amplo controle do tabaco.

6. Devem ser reconhecidos e abordados, no contexto das estratégias nacionais de
desenvolvimento sustentdvel, a importancia da assisténcia técnica e financeira para auxiliar a
transi¢do econdmica dos produtores agricolas e trabalhadores cujos meios de vida sejam
gravemente afetados em decorréncia dos programas de controle do tabaco, nas Partes que

sejam paises em desenvolvimento, € nas que tenham economias em transi¢ao.
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7. A participacao da sociedade civil € essencial para atingir o objetivo da Convencao e de seus

protocolos.

Artigo 5

Obrigacgoes Gerais
1. Cada Parte formulard, aplicard e atualizard periodicamente e revisard estratégias, planos e
programas nacionais multisetoriais integrais de controle do tabaco, de conformidade com as
disposi¢des da presente Convengao e dos protocolos aos quais tenha aderido.
2. Para esse fim, as Partes deverdo, segundo as suas capacidades:
(a) estabelecer ou reforcar e financiar mecanismo de coordenag¢@o nacional ou pontos focais
para controle do tabaco; e
(b) adotar e implementar medidas legislativas, executivas, administrativas e/ou outras
medidas e cooperar, quando apropriado, com outras Partes na elaboracdo de politicas
adequadas para prevenir e reduzir o consumo de tabaco, a dependéncia da nicotina e a
exposi¢ao a fumaca do tabaco.
3. Ao estabelecer e implementar suas politicas de saide publica relativas ao controle do
tabaco, as Partes agirdo para proteger essas politicas dos interesses comerciais ou outros
interesses garantidos para a industria do tabaco, em conformidade com a legislagdo nacional.
4. As Partes cooperardo na formulacao de medidas, procedimentos e diretrizes propostos para
a implementagao da Convengao e dos protocolos aos quais tenham aderido.
5. As Partes cooperarao, quando apropriado, com organizagdes intergovernamentais
internacionais e regionais € com outros 6rgados competentes para alcangar os objetivos da
Convencgao e dos protocolos aos quais tenham aderido.
6. As Partes cooperardo, tendo em conta os recursos € os meios a sua disposi¢ao, na obtengao
de recursos financeiros para a implementacao efetiva da Convengdo por meio de mecanismos

de financiamento bilaterais e multilaterais.

PARTE III: MEDIDAS RELATIVAS A REDUCAO DA DEMANDA DE TABACO
Artigo 6
Medidas relacionadas a precos e impostos para reduzir a demanda de tabaco
1. As Partes reconhecem que medidas relacionadas a precos e impostos sdo meios eficazes e
importantes para que diversos segmentos da populacdo, em particular os jovens, reduzam o
consumo de tabaco.

2. Sem prejuizo do direito soberano das Partes em decidir e estabelecer suas respectivas
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politicas tributdrias, cada Parte levard em conta seus objetivos nacionais de saide no que se
refere ao controle do tabaco e adotard ou manterd, quando aplicavel, medidas como as que
seguem:

a) aplicar aos produtos do tabaco politicas tributdrias e, quando aplicavel, politicas de precos
para contribuir com a consecugdo dos objetivos de satide tendentes a reduzir o consumo do
tabaco;

b) proibir ou restringir, quando aplicdvel, aos viajantes internacionais, a venda e/ou a
importacdo de produtos de tabaco livres de imposto e livres de tarifas aduaneiras.

3. As Partes deverdo fornecer os indices de taxagdo para os produtos do tabaco e as tendéncias
do consumo de produtos do tabaco, em seus relatdrios periddicos para a Conferéncia das

Partes, em conformidade com o artigo 21.

Artigo 7

Medidas ndo relacionadas a precos para reduzir a demanda de tabaco
As Partes reconhecem que as medidas integrais nao relacionadas a precos sdo meios eficazes
e importantes para reduzir o consumo de tabaco. Cada Parte adotara e aplicard medidas
legislativas, executivas, administrativas ou outras medidas eficazes necessdrias ao
cumprimento de suas obrigacdes decorrentes dos artigos 8 a 13 e cooperard com as demais
Partes, conforme proceda, diretamente ou pelo intermédio dos organismos internacionais
competentes, com vistas ao seu cumprimento. A Conferéncia das Partes propora diretrizes

apropriadas para a aplicacao do disposto nestes artigos.

Artigo 8

Protecdo contra a exposi¢cdo a fumaca do tabaco
1. As Partes reconhecem que a ci€ncia demonstrou de maneira inequivoca que a exposicao a
fumaca do tabaco causa morte, doenca e incapacidade.
2. Cada Parte adotard e aplicard, em dreas de sua jurisdi¢do nacional existente, e conforme
determine a legislacdo nacional, medidas legislativas, executivas, administrativas e/ou outras
medidas eficazes de protecdo contra a exposi¢ao a fumaga do tabaco em locais fechados de
trabalho, meios de transporte publico, lugares publicos fechados e, se for o caso, outros
lugares publicos, e promovera ativamente a adog¢do e aplicacdo dessas medidas em outros

niveis jurisdicionais.
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Artigo 9
Regulamentagdo do conteiido dos produtos de tabaco
A Conferéncia das Partes, mediante consulta aos organismos internacionais competentes,
propord diretrizes para a andlise e a mensuracao dos contetidos e emissdes dos produtos de
tabaco, bem como para a regulamentacao desses contetdos e emissdes. Cada Parte adotara e
aplicard medidas legislativas, executivas e administrativas, ou outras medidas eficazes
aprovadas pelas autoridades nacionais competentes, para a efetiva realizacdo daquelas

andlises, mensuracao e regulamentacao.

Artigo 10
Regulamentacdo da divulgacdo das informagoes sobre os produtos de tabaco
Cada Parte adotard e aplicard, em conformidade com sua legislacao nacional, medidas
legislativas, executivas, administrativas e/ou outras medidas eficazes para exigir que os
fabricantes e importadores de produtos de tabaco revelem as autoridades governamentais a
informacao relativa ao contetdo e as emissdes dos produtos de tabaco. Cada Parte adotara e
implementard medidas efetivas para a divulgacao ao publico da informagao sobre os

componentes toxicos dos produtos de tabaco e sobre as emissdes que possam produzir.

Artigo 11

Embalagem e etiquetagem de produtos de tabaco
1. Cada Parte, em um periodo de trés anos a partir da entrada em vigor da Convencao
para essa Parte, adotard e implementard, de acordo com sua legislagdo nacional,
medidas efetivas para garantir que:
(a) a embalagem e a etiquetagem dos produtos de tabaco nao promovam produto de tabaco de
qualquer forma que seja falsa, equivocada ou enganosa, ou que possa induzir ao erro, com
respeito a suas caracteristicas, efeitos para a saide, riscos ou emissoes, incluindo termos ou
expressoes, elementos descritivos, marcas de fabrica ou de comércio, sinais figurativos ou de
outra classe que tenham o efeito, direto ou indireto, de criar a falsa impressao de que um
determinado produto de tabaco é menos nocivo que outros. Sdo exemplos dessa promog¢ao
falsa, equivoca ou enganosa, ou que possa induzir a erro, expressoes como “low tar” (baixo
teor de alcatrdo), “light”, “ultra light” ou “mild” (suave); e
(b) cada carteira unitdria e pacote de produtos de tabaco, e cada embalagem externa e
etiquetagem de tais produtos também contenham adverténcias descrevendo os efeitos nocivos

do consumo do tabaco, podendo incluir outras mensagens apropriadas. Essas adverténcias e
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mensagens:

(1) serdao aprovadas pela autoridade nacional competente;

(i1) serdo rotativas;

(iii) serdo amplas, claras, visiveis e legiveis;

(iv) ocupardo 50% ou mais da principal superficie exposta e em nenhum caso menos que 30%
daquela superficie;

(v) podem incluir imagens ou pictogramas.

2. Cada carteira unitdria e pacote de produtos de tabaco, e cada embalagem externa e
etiquetagem de tais produtos devera conter, além das adverténcias especificadas no pardgrafo
1(b) do presente Artigo, informacdes sobre os componentes € as emissdes relevantes dos
produtos de tabaco, tais como definidos pelas autoridades nacionais competentes.

3. Cada Parte exigira que as adverténcias e a informacao especificada nos paragrafos 1(b) e 2
do presente artigo figurem — em cada carteira unitdria, pacote de produtos de tabaco, e em
cada embalagem externa e etiquetagem de tais produtos — em seu idioma, ou em seus
principais idiomas.

4. Para os fins deste Artigo, a expressao “embalagem externa e etiquetagem”, em relagdo a
produtos de tabaco, aplica-se a qualquer embalagem ou etiquetagem utilizadas na venda no

varejo de tais produtos.

Artigo 12

Educacdo, comunicagdo, treinamento e conscientizacdo do piiblico
Cada Parte promoveré e fortalecerd a conscientizacdo do publico sobre as questdes de
controle do tabaco, utilizando, de maneira adequada, todos os instrumentos de comunicacao
disponiveis. Para esse fim, cada Parte promovera e implementard medidas legislativas,
executivas, administrativas e/ou outras medidas efetivas para promover:
(a) amplo acesso a programas eficazes e integrais de educacao e conscientiza¢do do publico
sobre 0s riscos que acarretam a saide, o consumo e a exposi¢ao a fumaca do tabaco, incluidas
suas propriedades aditivas;
(b) conscientiza¢ao do publico em relacao aos riscos que acarretam para a saide o consumo e
a exposi¢do a fumaca do tabaco, assim como os beneficios que advém do abandono daquele
consumo e dos estilos de vida sem tabaco, conforme especificado no pardgrafo 2 do artigo 14;
(c) acesso do publico, em conformidade com a legislagdo nacional, a uma ampla variedade de
informacao sobre a industria do tabaco, que seja de interesse para o objetivo da presente

Convencao;
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(d) programas de treinamento ou sensibilizacdo eficazes e apropriados, e de conscientizacao
sobre o controle do tabaco, voltados para trabalhadores da area de saude, agentes
comunitarios, assistentes sociais, profissionais de comunicacdo, educadores, pessoas com
poder de decisdo, administradores e outras pessoas interessadas;

(e) conscientizacdo e participacdo de organismos publicos e privados e organizagdes
naogovernamentais,

ndo associadas a industria do tabaco, na elaboracao e aplica¢do de programas

e estratégias intersetoriais de controle do tabaco; e

(f) conscientizacao do publico e acesso a informagdo sobre as conseqiiéncias adversas

sanitdrias, econOmicas e ambientais da producdo e do consumo do tabaco;

Artigo 13

Publicidade, promogdo e patrocinio do tabaco
1. As Partes reconhecem que uma proibig¢do total da publicidade, da promocgdo e do patrocinio
reduzird o consumo de produtos de tabaco.
2. Cada Parte, em conformidade com sua Constitui¢do ou seus principios constitucionais,
procederd a proibi¢do total de toda forma de publicidade, promogdo e patrocinio do tabaco.
Essa proibicao compreenderd, em conformidade com o entorno juridico e os meios técnicos
de que disponha a Parte em questao, uma proibi¢do total da publicidade, da promocao e dos
patrocinios além-fronteira, originados em seu territorio. Nesse sentido, cada Parte adotard, em
um prazo de cinco anos a partir da entrada em vigor da presente Convengao para essa Parte,
medidas legislativas, executivas, administrativas e/ou outras medidas apropriadas e informara
sobre as mesmas, em conformidade com o Artigo 21.
3. A Parte que ndo esteja em condicoes de proceder a proibicao total devido as disposi¢des de
sua Constitui¢do ou de seus principios constitucionais aplicard restri¢des a toda forma de
publicidade, promocgdo e patrocinio do tabaco. Essas restricdes compreenderao, em
conformidade com o entorno juridico e os meio técnicos de que disponha a Parte em questao,
a restric@o ou proibicao total da publicidade, da promogao e do patrocinio originados em seu
territério que tenham efeitos na além-fronteira. Nesse sentido, cada Parte adotard medidas
legislativas, executivas, administrativas ou outras medidas apropriadas e informard sobre as
mesmas em conformidade com o artigo 21.
4. No minimo, e segundo sua Constituicdo ou seus principios constitucionais, cada Parte se
compromete a:

(a) proibir toda forma de publicidade, promo¢do e patrocinio do tabaco, que promova um
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produto de tabaco por qualquer meio, que seja falso, equivocado ou enganoso ou que possa
induzir ao erro, a respeito de suas caracteristicas, efeitos para a saude, riscos € emissoes;

(b) exigir que toda publicidade de tabaco e, quando aplicdvel, sua promocao e seu patrocinio,
venha acompanhada de adverténcia ou mensagem sanitdria ou de outro tipo de mensagem
pertinente;

(c) restringir o uso de incentivos diretos ou indiretos, que fomentem a compra de produtos de
tabaco pela populacao;

(d) exigir, caso se ndo tenha adotado a proibicao total, a divulgagao para as autoridades
governamentais competentes, de todos os gastos da industria do tabaco em atividades de
publicidade, promocgdo e patrocinios, ainda ndo proibidos. Essas autoridades poderdo divulgar
aquelas cifras, de acordo com a legislagao nacional, ao publico e a Conferéncia das Partes, de
acordo com o Artigo 21;

(e) proceder, em um prazo de cinco anos, a proibi¢do total ou, se a Parte nao puder impor a
proibic¢do total em razao de sua Constituicao ou de seus principios constitucionais, a restricao
da publicidade, da promocdo e do patrocinio do tabaco no radio, televisdo, meios impressos e,
quando aplicdvel, em outros meios, como a Internet;

(f) proibir ou, no caso de uma Parte que ndo possa fazé-lo em razio de sua Constitui¢do ou de
seus principios constitucionais, restringir o patrocinio do tabaco a eventos e atividades
internacionais e/ou a seus participantes;

5. As Partes sdo encorajadas a implementar medidas que vao além das obrigacdes
estabelecidas no pardgrafo 4.

6. As Partes cooperardo para o desenvolvimento de tecnologias e de outros meios necessarios
para facilitar a eliminacdo da publicidade de além-fronteira.

7. As Partes que tenham proibido determinadas formas de publicidade, promogao e patrocinio
do tabaco terdo o direito soberano de proibir as formas de publicidade, promocao e patrocinio
de além-fronteira de produtos de tabaco que entrem em seus respectivos territérios, bem como
aplicar as mesmas penalidades previstas para a publicidade, promog¢ao e patrocinio que se
originem em seus proprios territérios, em conformidade com a legislacdo nacional. O presente
paragrafo ndo apdia nem aprova nenhuma penalidade especifica.

8. As Partes considerardo a elaboracao de um protocolo em que se estabelecam medidas
apropriadas que requeiram colaboragdo internacional para proibir totalmente a publicidade, a

promocao e o patrocinio de além-fronteira.
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Artigo 14

Medidas de reducdo de demanda relativas a dependéncia e ao abandono do tabaco
1. Cada Parte elaborard e divulgara diretrizes apropriadas, completas e integradas,
fundamentadas em provas cientificas e nas melhores praticas, tendo em conta as
circunstancias e prioridades nacionais, e adotard medidas eficazes para promover o abandono
do consumo do tabaco, bem como o tratamento adequado a dependéncia do tabaco.
2. Para esse fim, cada Parte procurara:
(a) criar e aplicar programas eficazes de promoc¢@o do abandono do consumo do tabaco em
locais tais como as institui¢des de ensino, as unidades de sadde, locais de trabalho e ambientes
esportivos;
(b) incluir o diagnéstico e o tratamento da dependéncia do tabaco, e servigos de
aconselhamento para o abandono do tabaco em programas, planos e estratégias nacionais de
saude e educacdo, com a participacao, conforme apropriado, de profissionais da drea da saude,
agentes comunitarios e assistentes sociais;
(c) estabelecer, nos centros de satde e de reabilitacio, programas de diagndstico,
aconselhamento, preveng¢ao e tratamento da dependéncia do tabaco; e
(d) colaborar com outras Partes para facilitar a acessibilidade e exeqiiibilidade dos
tratamentos de dependéncia do tabaco, incluidos produtos farmacéuticos, em conformidade
com o artigo 22. Esses produtos e seus componentes podem incluir medicamentos, produtos

usados para administrar medicamentos ou para diagndsticos, quando apropriado.

PARTE IV: MEDIDAS RELATIVAS A REDUCAO DA OFERTA DE TABACO
Artigo 15
Comércio ilicito de produtos de tabaco2
1. As Partes reconhecem que a eliminacao de todas as formas de comércio ilicito de produtos
de tabaco — como o contrabando, a fabricacao ilicita, a falsificacao - e a elaboracdo e a
aplicacdo, a esse respeito, de uma legislacdo nacional relacionada e de acordos subregionais,
regionais e mundiais sdo componentes essenciais do controle do tabaco.
2. Cada Parte adotara e implementara medidas legislativas, executivas, administrativas ou
outras medidas efetivas para que todas as carteiras ou pacote de produtos de tabaco e toda
embalagem externa de tais produtos tenham uma indicacido que permita as Partes determinar a
origem dos produtos do tabaco e, em conformidade com a legislagdo nacional e os acordos
bilaterais ou multilaterais pertinentes, auxilie as Partes a determinar o ponto de desvio e a

fiscalizar, documentar e controlar o movimento dos produtos de tabaco, bem como a
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determinar a situacdo legal daqueles produtos. Ademais, cada Parte:

(a) exigird que cada carteira unitdria e cada embalagem de produtos de tabaco para uso no
varejo e no atacado, vendidos em seu mercado interno, tenham a declaragdo: “Venda
autorizada somente em (inserir nome do pais, unidade sub-nacional, regional ou federal)”,
ou tenham qualquer outra indicagdo ttil em que figure o destino final ou que auxilie as
autoridades a determinar se a venda daquele produto no mercado interno estd legalmente
autorizada; e

(b) examinard, quando aplicavel, a possibilidade de estabelecer um regime pratico de
rastreamento e localizacdo que conceda mais garantias ao sistema de distribuicao e auxilie na
investigagdo do comércio ilicito.

2 Tem havido consideraveis discussdes ao longo do processo de pré-negociacio e negociacao
referentes a adog¢ao

de um protocolo inicial sobre o comércio ilicito de produtos de tabaco. A negociagdo de tal
protocolo poderia ser

iniciada pelo Orgio de Negociagdo Intergovernamental imediatamente apés a adogdo da
Convengao-Quadro de

Controle do Tabaco, ou em uma etapa posterior pela Conferéncia das Partes.

3. Cada Parte exigira que a informacdo ou as indicacdes incluidas nas embalagens, previstas
no paragrafo 2 do presente artigo, figurem em forma legivel e/ou no idioma ou idiomas
principais do pais.

4. Com vistas a eliminar o comércio ilicito de produtos do tabaco, cada Parte:

(a) fard um monitoramento do comércio de além-fronteira dos produtos do tabaco, incluindo o
comércio ilicito; reunird dados sobre o mesmo e intercambiard informa¢do com as autoridades
aduaneiras, tributdrias e outras autoridades, quando aplicével, e de acordo com a legisla¢ao
nacional e os acordos bilaterais ou multilaterais pertinentes aplicaveis;

(b) promulgara ou fortalecerd a legislacdo, com sang¢des e recursos apropriados, contra o
comércio ilicito de tabaco, incluidos a falsificacdo e o contrabando;

(c) adotard medidas apropriadas para garantir que todos os cigarros e produtos de tabaco
oriundos da falsificagdo e do contrabando e todo equipamento de fabricacao daqueles
produtos confiscados sejam destruidos, aplicando métodos indcuos para o meio ambiente
quando seja factivel, ou sejam eliminados em conformidade com a legislagdo nacional;

(d) adotard e implementard medidas para fiscalizar, documentar e controlar o armazenamento
e a distribui¢do de produtos de tabaco que se encontrem ou se desloquem em sua jurisdi¢ao

em regime de isenc¢do de impostos ou de taxas alfandegdrias; e
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(e) adotard as medidas necessdrias para possibilitar o confisco de proventos advindos do
comércio ilicito de produtos de tabaco.

5. A informacao coletada em conformidade aos subpardgrafos 4(a) e 4(d) do presente Artigo
devera ser transmitida, conforme proceda, pelas Partes de forma agregada em seus relatérios
periddicos a Conferéncia das Partes, em conformidade com o Artigo 21.

6. As Partes promoverdo, conforme proceda e segundo a legislagdo nacional, a cooperagcao
entre 0s organismos nacionais, bem como entre as organizagdes intergovernamentais
regionais e internacionais pertinentes, no que se refere a investigacdes, processos e
procedimentos judiciais com vistas a eliminar o comércio ilicito de produtos de tabaco.
Prestar-se-4 especial atenc¢do a cooperacao no nivel regional e sub-regional para combater o
comércio ilicito de produtos de tabaco.

7. Cada Parte procurard adotar e aplicar medidas adicionais, como a expedi¢do de licengas,
quando aplicével, para controlar ou regulamentar a producao e a distribuicao dos produtos de

tabaco, com vistas a prevenir o comércio ilicito.

Artigo 16

Venda a menores de idade ou por eles
1. Cada Parte adotara e aplicard no nivel governamental apropriado, medidas legislativas,
executivas, administrativas ou outras medidas efetivas para proibir a venda de produtos de
tabaco aos menores de idade, conforme determinada pela legislacdo interna, pela legislagao
nacional ou a menores de dezoito anos. Essas medidas poderdo incluir o seguinte:
(a) exigir que todos os vendedores de produtos de tabaco coloquem, dentro de seu ponto de
venda, um indicador claro e proeminente sobre a proibi¢do de venda de tabaco a menores e,
em caso de ddvida, exijam que o comprador apresente prova de ter atingido a maioridade;
(b) proibir que os produtos de tabaco a venda estejam diretamente acessiveis como nas
prateleiras de mercado ou de supermercado;
(c) proibir a fabricacd@o e a venda de doces, comestiveis, brinquedos ou qualquer outro objeto
com o formato de produtos de tabaco que possam ser atraentes para menores; e
(d) garantir que as maquinas de venda de produtos de tabaco em suas jurisdi¢des nao sejam
acessiveis a menores e ndo promovam a venda de produtos de tabaco a menores.
2. Cada Parte proibird ou promoveré a proibicdo da distribuicao gratuita de produtos de tabaco
ao publico, e principalmente a menores.
3. Cada Parte procurard proibir a venda avulsa de cigarros ou em embalagens pequenas que

tornem mais acessiveis esses produtos aos menores.
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4. As Partes reconhecem que, a fim de torné-las mais eficazes, as medidas direcionadas a
impedir a venda de produtos de tabaco a menores devem aplicar-se, quando aplicdvel,
conjuntamente com outras disposi¢des previstas na presente Convengao.

5. Ao assinar, ratificar, aceitar ou aprovar a presente Convencao ou a ela aderir, ou em
qualquer momento posterior, toda Parte poderd indicar mediante declaragdo escrita que se
compromete a proibir a introdu¢do de mdquinas de venda de produtos de tabaco em sua
jurisdic@o ou, quando cabivel, a proibir totalmente as maquinas de venda de produtos de
tabaco. O Depositario distribuird a todas as Partes da Convengao as declaracdes que se
formulem em conformidade com o presente artigo.

6. Cada Parte adotard e implementard medidas legislativas, executivas, administrativas ou
outras medidas eficazes, inclusive penalidades contra os vendedores e distribuidores, para
garantir o cumprimento das obriga¢des contidas nos pardgrafos 1 a 5 do presente Artigo.
7. Cada Parte deve adotar e aplicar, conforme proceda, medidas legislativas, executivas,
administrativas ou outras medidas eficazes para proibir a venda de produtos de tabaco por
pessoas abaixo da idade estabelecida pela lei interna, pela lei nacional ou por menores de

dezoito anos.

Artigo 17
Apoio a atividades alternativas economicamente vidveis
As Partes, em cooperagao entre si € com as organizagdes intergovernamentais internacionais e
regionais competentes promoverdo, conforme proceda, alternativas economicamente viaveis

para os trabalhadores, os cultivadores e, eventualmente, os varejistas de pequeno porte.

PARTE V: PROTECAO AO MEIO AMBIENTE
Artigo 18
Protecdo ao meio ambiente e a satide das pessoas
Em cumprimento as obrigagdes estabelecidas na presente Convencao, as Partes concordam
em prestar devida atencdo, no que diz respeito ao cultivo do tabaco e a fabricacdo de produtos
de tabaco em seus respectivos territérios, a protecao do meio ambiente e a saude das pessoas

em relacdo ao meio ambiente.
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PARTE VI: QUESTOES RELACIONADAS A RESPONSABILIDADE
Artigo 19
Responsabilidade
1. Para fins de controle do tabaco, as Partes considerardo a ado¢ao de medidas legislativas ou
a promocgao de suas leis vigentes, para tratar da responsabilidade penal e civil, inclusive,
conforme proceda, da compensacao.
2. As Partes cooperarao entre si no intercimbio de informagao por meio da Conferéncia das
Partes, de acordo com o Artigo 21, incluindo:
(a) informacao, em conformidade com o pardgrafo 3(a) do artigo 20, sobre os efeitos a saide
do consumo e da exposic¢ao a fumaca do tabaco; e
(b) informacdo sobre a legislacao e os regulamentos vigentes, assim como sobre a
jurisprudéncia pertinente. 3. As Partes, quando aplicavel e segundo tenham acordado entre si,
nos limites da legislacdo, das politicas e das préticas juridicas nacionais, bem como dos
tratados vigentes aplicdveis, prestar-se-2o ajuda reciprocamente nos procedimentos judiciais
relativos a responsabilidade civil e penal, em conformidade com a presente Convencao.
4. A Convencao ndo afetard de nenhuma maneira os direitos de acesso das Partes aos tribunais
umas das outras onde houver tais direitos, nem os limitard de modo algum.
5. A Conferéncia das Partes podera considerar, se for possivel em uma primeira etapa, tendo
em conta os trabalhos em curso nos foros internacionais pertinentes, questoes relacionadas a
responsabilidade, inclusive enfoques internacionais apropriados de tais questdes e meios
idoneos para apoiar as Partes, quando assim a solicitarem, em suas atividades legislativas ou

de outra indole em conformidade com o presente artigo.

PARTE VII: COOPERACAO CIENTIFICA E TECNICA E COMUNICACAO DE
INFORMACAO
Artigo 20
Pesquisa, vigildncia e intercmbio de informagdo

1. As Partes se comprometem a elaborar e promover pesquisas nacionais e a coordenar
programas de pesquisa regionais e internacionais sobre controle de tabaco. Com esse fim,
cada Parte:
(a) iniciard, diretamente ou por meio de organizagdes intergovernamentais internacionais e
regionais, e de outros 6rgaos competentes, pesquisas e avaliagdes que abordem os fatores
determinantes e as conseqiiéncias do consumo e da exposi¢ao a fumaca do tabaco e pesquisas

tendentes a identificar cultivos alternativos; e
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(b) promovera e fortalecerd, com o apoio de organizacdes intergovernamentais internacionais
e regionais e de outros 6rgaos competentes, a capacitacao e o apoio destinados a todos os que
se ocupem de atividades do controle de tabaco, incluidas a pesquisa, a execugao e a avaliagdo.
2. As Partes estabelecerao, conforme proceda, programas para a vigilancia nacional, regional
e mundial da magnitude, padrdes, determinantes e conseqiiéncias do consumo e da exposicao
a fumaca do tabaco. Com esse fim, as Partes integrardo programas de vigilancia do tabaco nos
programas nacionais, regionais e mundiais de vigilancia sanitdria para que possam cotejar e
analisar no nivel regional e internacional, conforme proceda.

3. As Partes reconhecem a importancia da assisténcia financeira e técnica das organizagoes
intergovernamentais internacionais e regionais e de outros 6rgaos. Cada Parte procurara:

(a) estabelecer progressivamente um sistema nacional para a vigilancia epidemioldgica do
consumo do tabaco e dos indicadores sociais, econdmicos e de saude conexos;

(b) cooperar com organizagdes intergovernamentais internacionais € regionais € com outros
orgdos competentes, incluidos organismos governamentais € niogovernamentais, na
vigilancia regional e mundial do tabaco e no intercambio de informacao sobre os indicadores
especificados no pardgrafo 3(a) do presente artigo;

(c) cooperar com a Organiza¢dao Mundial da Satude na elaboracao de diretrizes ou de
procedimentos de cardter geral para definir a recopilacdo, a andlise e a divulgacao de dados de
vigilancia relacionados ao tabaco.

4. As Partes, em conformidade com a legislagdo nacional, promoverao e facilitardo o
intercambio de informacao cientifica, técnica, socioecondmica, comercial e juridica de
dominio publico, bem como de informacao sobre as préticas da industria de tabaco e sobre o
cultivo de tabaco, que seja pertinente para a presente Convengao, e ao fazé-lo terdo em conta
e abordarao as necessidades especiais das Partes que sejam paises em desenvolvimento ou
tenham economias em transi¢ao. Cada Parte procurara:

(a) estabelecer progressivamente e manter um banco de dados atualizado das leis e
regulamentos sobre o controle do tabaco e, conforme proceda, de informacao sobre sua
aplicacdo, assim como da jurisprudéncia pertinente, e cooperar na elaboracao de programas de
controle do tabaco no ambito regional e mundial;

(b) compilar progressivamente e atualizar dados procedentes dos programas nacionais de
vigilancia, em conformidade com o pardgrafo 3(a) do presente artigo; e

(c) cooperar com organizacdes internacionais competentes para estabelecer progressivamente
e manter um sistema mundial com o objetivo de reunir regularmente e difundir informacao

sobre a producdo e a fabricacdo do tabaco e sobre as atividades da industria do tabaco que
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tenham repercussoes para a presente Convencao ou para as atividades nacionais de controle
de tabaco.

5. As Partes deverao cooperar com as organizacdes intergovernamentais regionais e
internacionais e com as institui¢des financeiras e de desenvolvimento a que pertengam, a fim
de fomentar e apoiar a provisdo de recursos financeiros ao Secretariado para que este possa
dar assisténcia as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que tenham economias em
transi¢do, a cumprir com seus compromissos de vigilancia, pesquisa e intercambio de

informacao.

Artigo 21

Apresentacdo de relatorios e intercambio de informacdo
1. Cada Parte apresentard a Conferéncia das Partes, por meio da Secretaria, relatorios
periddicos sobre a implementacao da presente Convengdo, que deverdo incluir o seguinte:
(a) informacao sobre as medidas legislativas, executivas, administrativas ou de outra indole
adotadas para aplicar a presente Convencao;
(b) informagdo, quando aplicdvel, sobre toda limitagcdo ou obstiaculo encontrados na aplica¢io
da presente Convenc¢do, bem como sobre as medidas adotadas para superdlos;
(c) informacao, quando aplicdvel, sobre a ajuda financeira ou técnica fornecida ou recebida
para as atividades de controle do tabaco;
(d) informacdo sobre a vigilancia e pesquisa especificadas no Artigo 20; e
(e) informacdes conforme especificadas nos Artigos 6.3, 13.2, 13.3, 13.4(d), 15.5e 19.2.
2. A freqiiéncia e a forma de apresentacao desses relatérios das Partes serdo determinados
pela Conferéncia das Partes. Cada Parte elaborard seu primeiro relatério no periodo dos dois
anos que seguem a entrada em vigor da Convencao para aquela Parte.
3. A Conferéncia das Partes, em conformidade com os Artigos 22 e 26, considerard, quando
solicitada, mecanismos para auxiliar as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que
tenham economias em transi¢do, a cumprir as obrigagdes estipuladas no presente.
4. A apresentacgao de relatdrios e o intercimbio de informagdes, previstos na presente
Convencao, estardo sujeitos a legislacao nacional relativa a confidencialidade e a privacidade.
As Partes protegerao, segundo decisdo de comum acordo, toda informacgdo confidencial que

seja intercambiada.
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Artigo 22

Cooperagado cientifica, técnica e juridica e prestacdo de assisténcia especializada
1. As Partes cooperardo diretamente ou por meio de organismos internacionais competentes a
fim de fortalecer sua capacidade em cumprir as obrigacdes advindas da presente Convencao,
levando em conta as necessidades das Partes que sejam paises em desenvolvimento ou que
tenham economias em transi¢do. Essa cooperagdo promoverd a transferéncia de
conhecimentos técnicos, cientificos e juridicos especializados, e de tecnologia, segundo
decidido de comum acordo, com o objetivo de estabelecer e fortalecer estratégias, planos e
programas nacionais de controle de tabaco direcionadas, entre outras, ao seguinte:
(a) facilitar o desenvolvimento, a transferéncia e a aquisi¢do de tecnologia, conhecimento,
habilidades, capacidade e competéncia técnica, relacionados ao controle do tabaco;
(b) prestar assisténcia técnica, cientifica, juridica ou de outra natureza para estabelecer e
fortalecer as estratégias, planos e programas nacionais de controle do tabaco, visando a
implementacdo da presente Convengdo por meio de, dentre outras, o que segue:
(i) ajuda, quando solicitado, para criar uma sélida base legislativa, assim como programas
técnicos, em particular programas de prevengao a iniciacdo, promocao da cessacdo do tabaco
e protecdo contra a exposi¢ao a fumaca do tabaco;
(i1) ajuda, quando aplicavel, aos trabalhadores do setor do tabaco para desenvolver, de
maneira economicamente vidvel, meios alternativos de subsisténcia, apropriados, que sejam
economicamente e legalmente viaveis;
(iii) ajuda, quando aplicdvel, aos produtores agricolas de tabaco para efetuar a substituicdo da
producdo para cultivos alternativos, de maneira economicamente viavel;
(c) apoiar programas de treinamento e sensibilizacdo apropriados, para as pessoas pertinentes
envolvidas, em conformidade com o Artigo 12;
(d) fornecer, quando aplicdvel, material, equipamento e suprimentos necessarios, assim como
apoio logistico, para as estratégias, planos e programas de controle do tabaco;
(e) identificar métodos de controle do tabaco, incluindo tratamento integral da dependéncia a
nicotina; e
(f) promover, quando aplicavel, pesquisa para tornar economicamente mais acessivel o
tratamento integral a dependéncia da nicotina.
2. A Conferéncia das Partes promoverd e facilitard a transferéncia de conhecimento técnico,
cientifico e juridico especializado e de tecnologia, com apoio financeiro garantido, em

conformidade ao Artigo 26.



50

PARTE VIII: MECANISMOS INSTITUCIONAIS E RECURSOS FINANCEIROS
Artigo 23
Conferéncia das Partes

1. A Conferéncia das Partes fica estabelecida por meio do presente artigo. A primeira sessao
da Conferéncia serd convocada pela Organizacdo Mundial de Satude, ao mais tardar, um ano
apos a entrada em vigor da presente Convencdo. A Conferéncia determinard em sua primeira
sessdo o local e a datas das sessOes subseqiientes, que se realizarao regularmente.
2. Sessoes extraordindrias da Conferéncia das Partes realizar-se-ao nas ocasides em que a
Conferéncia julgar necessario, ou mediante solicitagdo por escrito de alguma Parte, sempre
que, no periodo de seis meses seguintes a data em que a Secretaria da Convengado tenha
comunicado as Partes a solicitacdo e um terco das Partes apdiem aquela realizacao da sessao.
3. A Conferéncia das Partes adotard por consenso seu Regulamento Interno, em sua primeira
sessao.
4. A Conferéncia das Partes adotard por consenso suas normas de gestao financeira, que
também se aplicardo sobre o financiamento de qualquer 6rgao subsididrio que venha a ser
estabelecido, bem como as disposi¢des financeiras que regulardo o funcionamento da
Secretaria. A cada sessdo ordindria, adotard um or¢camento, para o exercicio financeiro, até a
proxima sessdo ordindria.
5. A Conferéncia das Partes examinard regularmente a implementacao da Convengdo, tomara
as decisoes necessdrias para promover sua aplicacao eficaz e poderd adotar protocolos, anexos
e emendas a Convengdo, em conformidade com os Artigos 28, 29 e 33.
Para tanto, a Conferéncia das Partes:
(a) promoverd e facilitard o intercambio de informacdo, em conformidade com os Artigos 20 e
21;
(b) promovera e orientara o estabelecimento e aprimoramento periddico de metodologias
comparaveis para pesquisa e coleta de dados, além daquelas previstas no Artigo 20, que sejam
relevantes para a implementac¢do da Convengao;
(c) promoverd, quando aplicavel, o desenvolvimento, a implementagdo e a avaliacao das
estratégias, planos e programas, assim como das politicas, legislacao e outras medidas;
(d) considerara os relatorios apresentados pelas Partes, em conformidade com o Artigo 21, e
adotaré relatérios regulares sobre a implementacdo da Convencao;
(e) promoverd e facilitard a mobilizac¢do de recursos financeiros para a implementacao da
Convencgao, em conformidade com o Artigo 26;

(f) estabelecerd os 6rgaos subsididrios necessdrios para alcangar o objetivo da Convengao;
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(g) requisitard, quando for o caso, os servi¢cos, a cooperacao e a informacao, das organizagdes
e oOrgdos das Nacoes Unidas, de outras organizagdes e Orgdos intergovernamentais e
naogovernamentais

internacionais e regionais competentes e pertinentes, como meio de fortalecer

a aplicacao da Convencgdo; e

(h) considerara outras medidas, quando aplicavel, para alcangar o objetivo da Convengdo, a
luz da experiéncia adquirida em sua implementacao.

6. A Conferéncia das Partes estabelecera os critérios para a participagdo de observadores em

suas sessoes.

Artigo 24

Secretaria
1. A Conferéncia das Partes designard uma secretaria permanente e adotard disposi¢des para
seu funcionamento. A Conferéncia das Partes procurard fazer isso em sua primeira sessao.
2. Até o momento em que uma secretaria permanente seja designada e estabelecida, as
funcoes da secretaria da presente Convencao serdo desempenhadas pela Organizagao Mundial
de Saude.
3. As fungdes de secretaria serdo as seguintes:
(a) adotar disposi¢des para as sessdes da Conferéncia das Partes e para qualquer de seus
Orgdos subsididrios e prestar a estes 0s servicos necessarios;
(b) transmitir os relatérios recebidos, em conformidade com a presente Convengao;
(c) oferecer apoio as Partes, em especial as que sejam paises em desenvolvimento ou tenham
economias em transicao, quando for solicitado, para a compilacio e a transmissao das
informacdes requeridas, em conformidade com as disposicdes da Convengao;
143
(d) preparar relatdrios sobre suas atividades no ambito da presente Convencao, em
conformidade com as orientacdes da Conferéncia das Partes, e submeté-los a consideracdo da
Conferéncia das Partes;
(e) garantir, sob orientacdo da Conferéncia das Partes, a coordenacio necessaria, com as
organizagdes intergovernamentais internacionais e regionais € outros 0rgaos competentes;
(f) concluir, sob orientacdo da Conferéncia das Partes, arranjos administrativos ou contratuais
que possam ser necessdrios para a execucao eficaz de suas funcoes; e
(g) desempenhar outras funcdes de secretaria especificadas pela Convengao ou por seus

protocolos e outras fungdes determinadas pela Conferéncia das Partes.
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Artigo 25
Relagao entre a Conferéncia das Partes e outras organizacoes intergovernamentais
Com a finalidade de fornecer cooperagdo técnica e financeira, para alcancar o objetivo da
Convencdo, a Conferéncia das Partes podera solicitar a cooperacdo de organizacdes
intergovernamentais internacionais e regionais competentes, inclusive das instituicoes de

financiamento e de desenvolvimento.

Artigo 26

Recursos Financeiros
1. As Partes reconhecem o importante papel que t€m os recursos financeiros para alcangar o
objetivo da Convengao.
2. Cada Parte prestaré apoio financeiro para suas atividades nacionais voltadas a alcangar o
objetivo da Convencgdo, em conformidade com os planos, prioridades e programas nacionais.
3. As Partes promoverdo, quando aplicavel, a utilizacdo de canais bilaterais, regionais,
subregionais
e outros canais multilaterais para financiar a elaboracdo e o fortalecimento de
programas multisetoriais integrais de controle do tabaco, das Partes que sejam paises em
desenvolvimento ou que tenham economias em transi¢ao. Devem ser abordados e apoiados,
portanto, no contexto de estratégias nacionais de desenvolvimento sustentavel, alternativas
economicamente vidveis a producao do tabaco, inclusive culturas alternativas.
4. As Partes representadas em organizagdes intergovernamentais regionais € internacionais e
em institui¢des de financiamento e de desenvolvimento pertinentes incentivarao essas
entidades a prestar assisténcia financeira as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou
que tenham economias em transi¢do, para auxilid-las no cumprimento de suas obrigagdes
decorrentes da presente Convengdo, sem limitar os direitos de participagdo naquelas
organizagoes.
5. As Partes acordam o seguinte:
(a) com a finalidade de auxiliar as Partes no cumprimento das suas obrigacdes decorrentes da
Convengdo, devem ser mobilizados e utilizados, para o beneficio de todas as Partes, e
principalmente para os paises em desenvolvimento ou com economias em transi¢do, todos os
recursos pertinentes, existentes ou potenciais, sejam eles financeiros, técnicos, ou de outra
indole, tanto publicos quanto privados, que estejam disponiveis para atividades de controle do

tabaco.
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(b) a Secretaria informard as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que tenham
economias em transicdo, quando for solicitado, sobre as fontes de financiamento disponiveis
para facilitar a implementacao de suas obrigacdes decorrentes da Convencao;

(c) A Conferéncia das Partes, em sua primeira sessdo, examinard as fontes e mecanismos de
assisténcia, potenciais e existentes, com base em estudo realizado pela Secretaria e em outras
informacodes relevantes, e julgara sobre sua pertinéncia; e

(d) os resultados desse exame serdo levados em conta pela Conferéncia das Partes ao
determinar a necessidade de melhorar os mecanismos existentes ou ao estabelecer um fundo
global de natureza voluntdria ou outros mecanismos de financiamento, adequados a canalizar
recursos financeiros adicionais, conforme necessério, as Partes que sejam paises em
desenvolvimento ou que tenham economias em transi¢ao, a fim de auxilid-las a alcangar os

objetivos da Convencao.

PARTE IX: SOLUCAO DE CONTROVERSIAS
Artigo 27
Solugdo de Controvérsias
1. Na hipétese de surgir uma controvérsia entre duas ou mais Partes referente a interpretagdo
ou aplicacdo da Convencdo, as Partes envolvidas procurardo resolver a controvérsia por
canais diplomaéticos, por meio de negociagdo ou por alguma outra forma pacifica de sua
escolha, como bons oficios, mediacao ou conciliagdo. O fato de ndo alcancar acordo mediante
bons oficios, media¢do ou conciliacdo nao eximird as Partes na controvérsia da
responsabilidade de continuar na busca de solugdo.
2. Ao ratificar, aceitar, aprovar ou confirmar oficialmente a Convencao, ou a ela aderir, ou em
qualquer outro momento posterior, um Estado ou organizacdo de integracdo econdmica
regional podera declarar por escrito ao Depositdrio que, na hipétese de controvérsia nao
resolvida em conformidade com o pardgrafo 1° do presente Artigo, aceita, como mandatdria, a
arbitragem ad hoc, em conformidade com os procedimentos que deverdo ser adotados por
consenso pela Conferéncia das Partes.
3. As disposi¢des do presente Artigo aplicar-se-ao a todos os protocolos e as Partes nesses

protocolos, salvo quando neles se dispuser o contrério.
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PARTE X: DESENVOLVIMENTO DA CONVENCAO
Artigo 28
Emendas a presente Conven¢do
1. Qualquer Parte podera propor emendas a presente Convencao. Essas emendas serdao
consideradas pela Conferéncia das Partes.
2. As emendas a Convencao serdo adotadas pela Conferéncia das Partes. A Secretaria
transmitird as Partes o texto da proposta de emenda a Convencao, pelo menos seis meses
antes da sessao proposta para sua adocdo. A Secretaria também transmitird as emendas
propostas aos signatdrios da Convencao e, como informacao, ao Depositério.
3. As Partes empenhardo todos os esforcos para alcangcar um acordo por consenso sobre
qualquer proposta de emenda a Convencao. Caso se esgotem todos os esfor¢os para alcangar
acordo por consenso, como ultimo recurso, a emenda serd adotada por maioria de trés quartos
das Partes presentes e votantes na sessdo. Para os fins do presente Artigo, “Partes presentes e
votantes” sdo aquelas Partes presentes e que votam a favor ou contra. A Secretaria
comunicard toda emenda adotada ao Depositdrio, e este a fara chegar as Partes da presente
Convencao para aceitagao.
4. Os instrumentos de aceitacdo das emendas serdo entregues ao Depositdrio. As emendas
adotadas em conformidade ao pardgrafo 3° do presente artigo entrardo em vigor, para aquelas
Partes que a aceitaram, no nonagésimo dia apds a data de recebimento pelo Depositario do
instrumento de aceitacao de pelo menos dois tercos das Partes da Convengao.
5. A emenda entrard em vigor para as demais Partes no nonagésimo dia ap6s a data em que a

Parte entregar ao Depositdrio o instrumento de aceitacao da referida emenda.

Artigo 29

Adocgado e emenda de anexos desta Convengdo
1. Os anexos da Convencao e emendas a Convengao serdo propostos, adotados e entrardo em
vigor em conformidade com o procedimento estabelecido no Artigo 28.
2. Os anexos da Convengao serdo parte integral dela e, salvo expressamente disposto em
contrério, uma referéncia a Convencao constituird simultaneamente uma referéncia a seus
anexos.
3. Nos anexos somente serdo incluidos: listas, formuldrios e qualquer outro material descritivo

relacionado com questdes de procedimento e aspecto cientificos, técnicos ou administrativos.
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PARTE XI: DISPOSIC()ES FINAIS
Artigo 30
Reservas

Nao se poderao fazer reservas a presente Convengao.

Artigo 31

Deniincia
1. Em qualquer momento ap6s um prazo de dois anos, a partir da data de entrada em vigor da
Convencgdo para uma Parte, essa Parte podera denunciar a Convengdo, por meio de prévia
notificagdo por escrito ao Depositario.
2. A denuncia terd efeito um ano apds a data em que o Depositdrio receber a notificagio de
dentncia, ou em data posterior, conforme especificado na notificacao de dentincia.
3. Considerar-se-a que a Parte que denunciar a Convengdo também denuncia todo protocolo

de que é Parte.

Artigo 32
Direito de Voto
1. Salvo o disposto no pardgrafo 2° do presente artigo, cada Parte da Convengao terd um voto.
2. As organizagdes de integracdo econdmica regional, nas questdes de sua competéncia,
exercerao seu direito de voto com um niimero de votos igual ao nimero de seus Estados
Membros que sejam Partes da Convencao. Essas organiza¢des ndo poderao exercer seu direito

de voto se um de seus Estados Membros exercer esse direito, € vice-versa.

Artigo 33

Protocolos
1. Qualquer Parte pode propor protocolos. Essas propostas serdo examinadas pela Conferéncia
das Partes.
2. A Conferéncia das Partes podera adotar os protocolos da presente Convengdo. Ao adotalos,
todos os esforcos deverdo ser empreendidos para alcancar consenso. Caso se esgotem
todos aqueles esforcos para alcancar acordo por consenso, como dltimo recurso, o protocolo
serd adotado por maioria de trés quartos dos votos das Partes presentes e votantes na sessao.
Para os fins do presente Artigo, ‘“Partes presentes e votantes” sdo aquelas Partes presentes e
que votam a favor ou contra.

3. O texto de qualquer protocolo proposto serd transmitido as Partes pela Secretaria, pelo
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menos seis meses antes da sessdo proposta para sua adogao.

4. Somente as Partes da Conven¢do podem ser partes de um protocolo da Convengao.

5. Qualquer protocolo da Convengao serd vinculante apenas para as partes do protocolo em
questdo. Somente as Partes de um protocolo poderao tomar decisdes sobre questdes
exclusivamente relacionadas ao protocolo em questao.

6. Os requisitos para a entrada em vigor do protocolo serdo estabelecidos por aquele

instrumento.

Artigo 34

Assinatura
A presente Convengao estard aberta a assinatura de todos os Membros da Organizacao
Mundial de Saude, de todo Estado que nao seja Membro da Organizacdo Mundial de Saude,
mas que sejam membros das Nac¢des Unidas, bem como de organizagdes de integracdo
econOmica regional, na sede da Organizacdo Mundial da Saidde, em Genebra, de 16 de junho
de 2003 a 22 de junho de 2003 e, posteriormente, na Sede das Nac¢des Unidas, em Nova
Iorque, de 30 de junho de 2003 a 29 de junho de 2004.

Artigo 35

Ratificagdo, aceitacdo, aprovagdo, confirmacgdo oficial ou adesdo
1. A presente Convencao estard sujeita a ratificacao, aceitacdo, aprovacao ou adesao dos
Estados, e a confirmacao oficial ou adesao das organizac¢des de integracdo econdmica
regional. A Convencdo estard aberta a adesdes a partir do dia seguinte a data em que ela ficar
fechada a assinatura. Os instrumentos de ratificacdo, aceitacao, aprovacao, confirmagdao
oficial ou adesdo serdo entregues ao Depositério.
2. As organizagdes de integragdo econdmica regional que se tornem Partes da presente
Convengao, sem que nenhum de seus Estados Membros o seja, ficardo sujeitas a todas as
obrigacdes resultantes da Convencao. No caso das organiza¢des que tenham um ou mais
Estados Membros como Parte na Convengao, a organizagao e seus Estados Membros
determinardo suas respectivas responsabilidades pelo cumprimento das obrigacdes resultantes
da presente Convengdo. Nesses casos, a organizacao e os Estados Membros ndo poderdao
exercer simultaneamente direitos conferidos pela presente Convengao.
3. As organizag¢des de integragdo econdmica regional expressarao, em seus instrumentos de
confirmacao oficial ou de adesdo, o alcance de sua competéncia com respeito as questoes

regidas pela Convencao. Essas organizacdes, ademais, comunicardo ao Depositario toda
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modificag¢do substancial no alcance de sua competéncia, € 0 Depositdrio as comunicard, por

sua vez, a todas as Partes.

Artigo 36

Entrada em vigor
1. A presente Convengdo entrard em vigor no nonagésimo dia apds a data da entrega ao
Depositario do quadragésimo instrumento de ratificagao, aceitagdo, aprovagao, confirmacao
oficial ou adesao.
2. Para cada Estado que ratifique, aceite, aprove ou adira a Convencdo, apds terem sido
reunidas as condi¢des para a entrada em vigor da Convencdo descritas no paragrafo 1° acima,
a Convencao entrard em vigor no nonagésimo dia apds a data de entrega ao Depositéario do
instrumento de ratificagdo, aceitagcdo, aprovagao ou adesao.
3. Para cada organizacdo de integracdo econdmica regional que entregue ao Depositério
instrumento de confirmacgdo oficial ou de adesdo a Convencdo, apds terem sido reunidas as
condic¢des para a entrada em vigor da Convengdo descritas no paragrafo 1° acima, a
Convengao entrard em vigor no nonagésimo dia apds a data de entrega ao Depositario do
instrumento de confirmacdo oficial ou de adesao.
4. Para os fins do presente artigo, os instrumentos depositados por organizagdo de integracao
econOmica regional ndo devem ser considerados adicionais aos depositados por Estados-

Membros dessa organizacao.

Artigo 37
Depositdrio
O Secretério-Geral das Nacdes Unidas serd o Depositario da presente Convencao, dé suas

emendas e de seus protocolos e de seus anexos adotados em conformidade com os Artigos 28,

29 e 33.

Artigo 38
Textos Auténticos
O original da presente Convengdo, cujos textos em drabe, chinés, inglés, frances, russo e

espanhol sdo igualmente auténticos, deve ser depositado junto ao Secretdrio-Geral das Nacgodes

Unidas.



EM FE DO QUE, os abaixo assinados, devidamente autorizados para esse fim, firmam esta
Convencgao.

FEITO em GENEBRA aos [dia do més] de dois mil e trés.

Fonte:INSTITUTO NACIONAL DO CANCER apud SCHEIBLER (2006).
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