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DECISAO
FCTC/COP7(29) Declaragéo de Delhi

Consciente do artigo 25 da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos e do preambulo da
Constituicdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), que estabelece que 0 gozo do mais
elevado padréo de satde alcangavel é um dos direitos fundamentais de todo ser humano;

Recordando as decisbes FCTC/COP6(26) sobre a adocdo da Declaracdo de Moscou;
FCTC/COP5(5) sobre a adocdo da Declaracdo de Seul; e FCTC/COP4(5) sobre a adocéo da
Declaragdo de Punta del Este acerca da implementacdo da Convencao-Quadro da OMS para o
Controle do Tabaco;

Reiterando o direito soberano das Partes de proteger a saude publica através da adocdo de
politicas nacionais de saude publica nos termos e em consonancia com as convencles e
compromissos da OMS, particularmente a Convenc¢do-Quadro da OMS para o Controle do
Tabaco (CQCT/OMS) e louvando os recentes acontecimentos e decisbes dos tribunais
internacionais que reafirmam esse direito soberano;

Recebendo com boas-vindas a resolugdo da Assembleia Geral das Nagdes Unidas “Transformar
0 nosso mundo: a Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel” e, em particular, a
inclusdo da Meta 3.a “Fortalecer a implementagdo da Convengdo-Quadro da OMS para o
Controlo de Tabaco em todos os paises, conforme apropriado” nos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS);

Recebendo com satisfacdo também a Agenda de Acdo de Addis Abeba, adotada pela Terceira
Conferéncia Internacional sobre Financiamento para Desenvolvimento, e aprovada pela
Assembléia Geral das Nacdes Unidas como marco para o financiamento do desenvolvimento
p6s-2015, a qual reconhece o papel das medidas relacionadas a pregcos e impostos para a
prevencdo de doencas nao transmissiveis (DNTS).



Considerando a importancia de salvaguardar o espaco regulatorio para os objetivos de politica
publica, incluindo as politicas de controle do tabaco, ao se celebrar acordos comerciais e de
investimento;

Recordando a Declaracéo Politica da Reunido de Alto Nivel da Assembléia Geral das NacGes
Unidas sobre a Prevencdo e Controle de Doengas ndo-Transmissiveis, e enfatizando o papel
crucial da CQCT/OMS em sua implementacao.

Observando o relatério 2016 da Secretaria da Convencdo sobre os progressos globais na
implementacdo da CQCT/OMS (documento FCTC/COP/7/4) e as observagdes contidas nos
relatérios dos grupos de trabalho e de especialistas, em particular aqueles que identificam
necessidades prioritarias das Partes;

A Conferéncia das Partes da Convencao-Quadro da OMS para o Controle do Tabaco:

1. Reafirma que a efetividade da implementacdo da CQCT/OMS, suas diretrizes e
protocolos, facilita a realizagdo do direito de todos de desfrutarem do nivel maximo
possivel de satde fisica e mental, reconhecido na Constituicdo da OMS e nas leis de
direitos humanos internacionais, bem como na legislagao nacional de varios Estados.

2. Observa que a carga mais pesada de doencas tabaco-relacionadas continua recaindo
sobre 0s grupos populacionais mais desfavorecidos e é desproporcionalmente alta em
paises de baixa renda.

3. Expressa preocupagdo pelo fato de que a industria do tabaco e suas afiliadas continuam
a promover o0s produtos de tabaco e intensificar sua interferéncia em féruns
internacionais e nas politicas nacionais de satde publica.

4. Assinala que a analise da implementacdo e assisténcia para sua concretizacdo em escala
nacional sdo essenciais para facilitar o progresso e cumprimento do tratado.

5. Reitera a necessidade de:

(a) Combater os esforcos da indudstria ou outros atores ndo-estatais que trabalhem a favor
dos interesses da indUstria do tabaco para subverter e minar as politicas governamentais
de controle do tabaco.

(b) Promover financiamento inovador e outras medidas para assegurar assisténcia efetiva e
sustentavel para a implementacdo da CQCT/OMS e fazer o melhor uso possivel dos
recursos existentes.

(c) Respaldar a rapida entrada em vigor e a efetiva implementacdo do Protocolo para
Eliminar o Comércio llicito dos Produtos de Tabaco encorajando as Partes a adotar
medidas para este fim.

(d) Promover meios alternativos de subsisténcia para produtores e trabalhadores do setor
tabaco, os produtores de folha de tendu e produtores de folha de tabaco, como uma
resposta a esperada reducdo gradual no consumo global de tabaco e promover a
cooperacdo regional e internacional para o alcance deste objetivo;

(e) Combater as ameacas de proliferacdo de todas as formas de consumo de tabaco,
incluindo o tabaco sem fumaca, assim como 0s novos e emergentes produtos de tabaco
ou nicotina, que podem estimular o uso do tabaco e a dependéncia;

6. Exorta as Partes a:
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Trabalhar ativamente para alcancar a meta 3.a dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentdvel (ODS) e fortalecer a implementacdo da CQCT/OMS; solicitar ao
Secretariado da Convencdo que assuma a lideranga na coordenacdo da assisténcia
prestada as Partes para este fim, em colaboracdo com a OMS e outras organizagdes
intergovernamentais, e fazer todos os esforcos para promover as metas adicionais
relacionadas, incluindo, porém ndo se limitando & igualdade de género e reducdo das
iniquidades.

Aumentar os esforgos para prevenir a interferéncia da industria do tabaco em todos os
niveis, em consonancia com o artigo 5.3 da CQCT/OMS através de medidas legislativas
e regulatorias e informar aos departamentos governamentais ndo relacionados ao setor
salde das suas obrigagdes diante do artigo 5.3

Aumentar, conforme apropriado, a coordenacao e cooperacdo entre 0s departamentos de
salde e comércio/investimento, incluindo no contexto das negocia¢es, um olhar de
salvaguarda do espaco regulatério para os objetivos de salde puablica, incluindo as
politicas de controle do tabaco, quando se celebram acordos comerciais e de
investimento;

Participar da cooperacdo internacional para garantir a efetiva implementacdo da
CQCT/OMS. E promover formas de cooperacdo novas e inovadoras, incluindo a
cooperagdo Sul-Sul e Triangular;

Fortalecer as iniciativas, conforme apropriado, de aumento dos recursos financeiros,
técnicos e humanos, particularmente nos paises desenvolvidos, a fim de assistir as
Partes no cumprimento de suas obrigac@es e fornecer apoio para o desenvolvimento das
capacidades técnicas nacionais;

Fortalecer a capacidade nacional para a aplicacdo de medidas relacionadas a pregos e
impostos de acordo com o Artigo 6 da CQCT/OMS com o objetivo de reduzir o
consumo de produtos de tabaco e melhorar a arrecadacéo de receita e mobilizagdo de
recursos internos a fim de atender aos compromissos contidos na Agenda de Ac¢éo de
Addis Abeba e apoiar a implementacdo dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS).

Continuar a promover a ratificacéo, aceitagéo e aprovacdo do Protocolo para Eliminar o
Comércio llicito dos Produtos de Tabaco a fim de facilitar sua entrada em vigor;
Garantir que a implementacdo da CQCT/OMS seja parte integral dos planos de agdo
multissetoriais nacionais e dos quadros de monitoramento para prevencdo e controle de
DCNT

Promover a implementacdo das opgoes e recomendagdes politicas sobre as alternativas
economicamente viaveis ao cultivo do tabaco, relativas aos artigos 17 e 18 da
CQCT/OMS.

Promover o fortalecimento da colaboracdo com as NacBes Unidas e da colaboragdo
bilateral interagéncias nos niveis nacional, regional e internacional a fim de prestar
assisténcia na implementacdo da CQCT/OMS.

Usar as plataformas existentes, tais como as bases de dados de implementacdo da
CQCT/OMS, e estabelecer novos mecanismos, quando apropriado, para compartilhar e
intercambiar as melhores préticas, licbes aprendidas e desafios na implementacéo,
incluindo aqueles relacionados a implementacdo de politicas e medidas para proibir,
restringir ou reduzir o consumo dos produtos de tabaco sem fumaca assim como 0s
novos e emergentes produtos de tabaco ou nicotina que incentivam a iniciacdo, a
continuidade do uso e a dependéncia.



() Utilizar os recursos disponiveis e mecanismos de assisténcia, tais como os advindos dos
centros de conhecimento e observatorios da industria do tabaco, e contribuir ativamente
para a mobilizacdo de recursos e assisténcia baseadas nas recomendacbes dos
mecanismos da COP.

(m) Integrar mecanismos de monitoramento e avaliagdo da Convencéo, tais como, o sistema
de apresentacdo regular de relatérios atualizados, licbes aprendidas durante os
exercicios de avaliacdo das necessidades, e os resultados e metodologia advindos do
trabalho de andlise de impacto do grupo de especialistas, para facilitar uma
implementacéo efetiva.

7. Solicita ao Secretariado da Convencdo que corrobore a aplicacdo da CQCT/OMS assim
como esta Declaragéo.

(Quinta sessao plenéria, 12 de novembro de 2016)



