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Küresel tütün salgını hakkındaki 2019 raporunda 07 Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ), 
“İnsanların geleneksel tütün kullanımını bırakmalarına yardımcı olmak üzere 
[e-sigara] kullanımının nüfus genelinde bir tütün bırakma müdahalesi olarak 
kabul edilmesini destekleyecek bağımsız kanıtların yetersiz” olduğunu ifade 
etmekte ve bu ürünlerin “kuşkuya yer bırakmayacak şekilde zararlı” olduğunu 
bildirmektedir. Aynı raporda, ısıtılan tütün ürünlerinin (ITÜ’ler) ürettiği zararlı 
kimyasalların birçoğunun (genel olarak daha düşük düzeylerde olsa bile) 
geleneksel sigaralardan çıkan kimyasallarla benzeştiği ve kanıtların bu ürünlerin 
tütüne bağlı hastalıkları azaltabileceğini göstermediği sonucuna varılmaktadır.08 

The Union, DSÖ’nün bu pozisyonuna katılırken, bağlamın önemine de dikkat 
çekmek istemektedir. E-sigara hakkında pozisyonumuzu açıkladığımız bu 
dördüncü bildirimizdir (2013, 2015 ve 2018 tarihli önceki belgelerde e-sigara 
ve ITÜ ayrı ayrı ele alınmıştı).09,10,11 2020 yılında The Union olarak, medyanın, 
akademik makalelerin ve halk sağlığı çevrelerinin mevcut söylemlerinde bu 
ürünlerin halk sağlığı etkisinin yüksek gelirli ülkeler bağlamında ele alınıyor 
olmasının yetersiz kaldığına işaret etme zorunluluğu hissediyoruz. Söylem, 
düşük ve orta gelirli ülkeleri içerecek şekilde genişletilmelidir. Bu ülkelerde 
e-sigaralar ve ITÜ’ler, çoğunlukla ya çok zayıf düzenlemeyle ya da hiçbir 
düzenleme çerçevesi bulunmadan, saldırganca piyasaya sokulmakta ve 
pazarlanmaktadır. Bu ülkelerde gençler özellikle savunmasızdır. Bu nedenlerle  
The Union koruyucu ve önleyici satış yasağı tavsiyesi yapmaktadır.

TEMEL KAVRAMLAR VE KISALTMALAR

ELEKRONİK SİGARA (E-SİGARA)

Küresel pazarda ilk defa 2006 yılında boy gösteren e-sigara, 2018 yılında 15 milyar USD 
değere sahip küresel bir endüstri haline gelmiştir.01 E-sigaralar, ENSS (elektronik nikotin 
salıveren sistem) ve ENsizSS (elektronik nikotinsiz salıveren sistem) olarak betimlenen daha 
geniş tanım şemsiyeleri altındaki en yaygın ürünlerdir ve ‘buharlı ürün’ veya ‘buhar-kalem’ 
alarak da anılmaktadırlar. Bu sistemlerde, e-sıvı adı verilen bir solüsyon ısıtılarak solunabilir 
bir aerosol üretilmektedir. Bu ürünlerde tütün yaprağı yoktur; onun yerine tipik olarak 
nikotin, propilen glikol ve/veya gliserin, tatlandırıcı maddeler ve sağlık etkileri bilinen toksik 
maddeler içermektedirler.02 E-sigaraların nikotin dozu, tatlandırıcıları, bırakımları, tasarımı, 
batarya voltajı ve birim devre sistemi birörnek değildir. Nikotinin yanı sıra başka maddelerle 
kullanım için değiştirilebilme potansiyeli ve uyumluluğu da farklılık göstermektedir.03 E-sigara 
tasarımları ‘açık’ (doldurulabilir) veya ‘kapalı’ (tek kullanımlık veya önceden doldurulmuş 
kartuşlarla yeniden doldurulabilir) olarak tanımlanabilmektedir.04 Örnekler arasında, Juul 
(kısmı sahibi Altria), Vype (British American Tobacco) ve blu (Imperial Brands) sayılabilir.

ISITILAN TÜTÜN ÜRÜNLERİ (ITÜ’LER)

Bu tütün ürünlerinde bir cihaz yardımıyla sıkıştırılmış tütün ile kimyasallar ısıtılarak 
solunabilir bir aerosol üretilmektedir. Tütün, özel olarak tasarlanmış sigara kapsüllerinin 
veya tıpalarının (‘heat sticks,’ ‘neo sticks’) içinde yer almaktadır. Bu ürünler genellikle, tütün 
endüstrisinin ürettiği terminolojiyle ‘yakma-ısıt’ (‘heat-not-burn’) olarak da anılmaktadır.  
ITÜ teknolojisi 1980’lerden beri var olmakla birlikte son zamanlarda yeni ürünlerin ortaya 
çıkması bu cihazları özellikle son beş yılda popüler hale getirmiştir. ITÜ pazarının 2021 
yılında 17,9 milyar USD büyüklüğe ulaşacağı tahmin edilmektedir.05 ITÜ örnekleri arasında, 
iQOS (Philip Morris International), Glo (British American Tobacco) ve Ploom S (Japan 
Tobacco International) sayılabilir. 

‘YENİ’, ‘ALTERNATİF’, ‘YENİ GELİŞEN’ VE ‘YENİ NESİL’ ÜRÜNLER

E-sigaralar ve ITÜ’ler bir arada sıklıkla ‘yeni ürünler’, ‘alternatif ürünler’, yeni gelişen ürünler’ 
veya ‘yeni nesil ürünler’ olarak tanımlanmaktadırlar. Hem tütün hem nikotin solüsyonu içeren 
‘hibrit’ tütün ürünlerinin yükselişi ve yeni ürünlerin hızla ortaya çıkması ITÜ’ler ile e-sigaraların 
farkını bulanıklaştırmaktadır.06 Örnekler arasında, Lil Hybrid (Korea Tobacco & Ginseng 
Corporation), Ploom Tech (Japan Tobacco International) ve Glo iFuse (British American 
Tobacco) sayılabilir.

Bu bildirideki tavsiyeler, ‘e-nargile’, ‘e-pipo’, ‘e-puro’, İTÜ’ler ve hibrit ürünler de dahil olmak 
üzere, tüm ENSS’ler ve ENsizSS’ler için geçerlidir. 
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Söylem, düşük ve orta gelirli ülkeleri içerecek 
şekilde genişletilmelidir. Bu ülkelerde 
e-sigaralar ve ITÜ’ler, çoğunlukla ya çok 
zayıf düzenlemeyle ya da hiçbir düzenleme 
çerçevesi bulunmadan, saldırganca piyasaya 
sokulmakta ve pazarlanmaktadır
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SATIŞ YASAĞININ 
GEREKÇESİ

DÜŞÜK VE ORTA GELİRLİ 
ÜLKELER İÇİN ON ADET 
ARGÜMAN
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1.  ENDÜSTRİ GENÇLERİ HEDEFLER  
  Araştırmalar birçok yüksek gelirli ülkede gençler arasında e-sigara kullanımının 

salgın boyutunda arttığını, bu demografik grubun ömür boyu nikotin bağımlısı 
olma olasılığının önünü açtığını göstermektedir.12,13 Aynı tüketim kalıbı birçok 
düşük ve orta gelirli ülke için de geçerlidir; Küresel Gençlik Tütün Araştırması 
sonuçları orta okul öğrencileri arasında yüksek oranda halen e-sigara 
kullanımı olduğunu göstermektedir (Şekil 1).14 Tütün ve e-sigara endüstrileri, 
sosyal medya, etkinlik sponsorluğu ve tatlandırıcı kullanarak düşük ve orta 
gelirli ülkelerde genç insanları kasten hedef seçmektedir.15,16,17,18 Gitgide 
tütün endüstrisinin hakimiyeti altına giren e-sigaralar19 ile münhasıran tütün 
endüstrisinin sahip olduğu ITÜ’ler,20 düşük ve orta gelirli ülkelerde endüstriye 
on yıllardır kullandığı stratejileri tekrar devreye sokarak nikotin ve tütün 
piyasasını genişletmek için yeni bir fırsat sunmaktadır.21

  Şekil 1. Seçili düşük ve orta gelirli ülkelerde gençler arasında halen e-sigara kullanım sıklığı

2.  GENÇLERİN E-SİGARADAN TÜTÜNE GEÇİŞİ 
  E-sigara kullanan, ancak daha önce hiç sigara içmemiş ve ileride sigaraya 

başlama riskleri düşük görülen gençlerin ileriki yaşamlarında geleneksel sigara 
içme olasılıklarını iki ile dört kat arttırdıklarına dair kanıtlar artmaktadır.22,23,24 
Reşit olmayanlara satış yasağı denetiminin genellikle zayıf olduğu, sigaraların 
neredeyse her zaman yetersiz düzeyde vergilendirildiği ve fiyatlandırıldığı ve 
sigaranın kültürün içine işlediği, yaygın kullanıldığı25 birçok düşük ve orta gelirli 
ülkede gençlerin e-sigaradan sigaraya geçiş yapma olasılığı yüksek olacaktır.  
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3.  TÜTÜN KULLANANLARDA YETERSİZ  
ZARAR AZALTIM KANITI

  Eğer münferiden ve geleneksel sigara yerine kullanılırlarsa, e-sigaralar başka 
şekilde bırakamayanlar için tütün kullanımının zararlarını azaltabilir; ancak 
hâkim tüketim kalıbı bu değildir. Önemli sayıda e-sigara kullanıcısı tarafından 
deneyimlenen e-sigara ve sigaranın ikili kullanımının26,27,28 kısa ve uzun vadede 
kritik sağlık etkileri ilişkisi olduğuna dair bulgular artmaktadır.29,30,31,32,33 Ayrıca, 
e-sigaraların bırakma etkinliği konusunda yapılan çalışmalardan henüz kesin 
sonuç alınamamıştır.34,35,36,37 ITÜ’ler için ise, anlamlı sağlık etkisi sonucu elde 
etmek için zaman erkendir, zira tütün endüstrisi fonlarından bağımsız çalışma 
sayısı azdır ve kanıtlar muğlaktır.38,39,40   

4. NEGATİF NET HALK SAĞLIĞI ÇIKTISI  
  Yeni ürünlere ilişkin politika tartışmalarında, hem tütün kullananlar hem de 

kullanmayanlar (özellikle gençler) üzerindeki etkilerin tartılması ile ulaşılan 
net halk sağlığı çıktısı esas alınmalıdır. Aynı yaklaşım bu ürünlerin sözde ‘zarar 
azaltım’ potansiyelini değerlendirirken de geçerli olmalıdır. E-sigaraların ve 
ITÜ’lerin düşük ve orta gelirli ülkelerde hem gençlere vereceği zararı, hem de 
yetişkin tütün kullanıcılarında sağlık zararlarının azaltımı hakkında yetersiz 
kanıt olmasını göz önünde bulundurursak, e-sigaraların ve ITÜlerin bu ülkelerde 
net halk sağlığı çıktısı büyük olasılıkla negatif olacaktır. Aynı şekilde,  
bu ürünlerin ‘zarar azaltım’ potansiyeli hakkındaki iddialar düşük ve orta  
gelirli ülkeler için asılsızdır.
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5.  UYGULAMA VE DENETİM BOŞLUKLARI 
KÖTÜYE KULLANILACAKTIR 

  Birçok düşük ve orta gelirli ülke, dumansız hava sahası, reklam yasakları, 
satıcı ruhsatlandırması ve gençlere satışı önleyen önlemler gibi tütün kontrolü 
politikalarını uygulamakta zaten zorluklar yaşamaktadır.41,42,43,44 Bu ülkelerin 
halihazırda zorlanan kapasiteleri dikkate alındığında, (cihaz ve içerikleri hızla 
değişen) yeni ürünlere ilişkin düzenlemelerin uygulanmasında güçlüklerle 
karşılaşılacağı aşikardır. Üstelik, nikotin ve tütün endüstrileri ürünlerini 
teşvik etmek ve tütün kontrolü politikalarını baltalamak için bu zafiyetlerden 
yararlanmaya kalkacaklardır. Uygulama kapasitesinin zayıf olduğu birçok 
düşük ve orta gelirli ülkede hem yeni ürün hem de geleneksel sigara 
bağımlılığının çifte salgını baş gösterebilecektir.  

6. YENİ ÜRÜNLER DİKKAT DAĞITICIDIR 
  Tütün kontrolünün anahtarı, DSÖ Tütün Kontrolü Çerçeve Sözleşmesi (TKÇS)  

ve MPOWER’da hatları çizilen kanıta dayalı politikaların kabul edilmesinde 
ve nüfus genelinde uygulanmasında yatmaktadır. Birçok düşük ve orta 
gelirli ülkede bu önlemlerin tam kabulü ve uygulanmasına ilişkin eksiklikler 
bulunmaktadır.45 Öncelik bu olmalıdır; yeni ürünlerin cazibesinin ve vaatlerinin 
dikkatleri dağıtmasına, işe yaradığı kanıtlanmış önlemlerin önüne geçmesine 
izin verilmemelidir.

7.  YENİ ÜRÜNLER KAYNAKLARI TÜTÜN 
KONTROLÜNDEN ÇEKECEKTİR 

  E-sigara ve ITÜ için etkili düzenleme yapmak ülkelere ek maliyet getirecektir. 
Bu ürünlerin gençler tarafından kullanılmamasını sağlayan yasal düzenleme, 
uygulama ve denetimler mali ve insan kaynakları gerektirmektedir. Tütün 
kontrolü programlarının ciddi oranda yetersiz kaynaklarla yürütüldüğü46 dikkate 
alındığında, düşük ve orta gelirli ülkelerin etkili tütün kontrolü önlemlerinden 
kaynak aktarımı yapmadan, eksiksiz yeni ürün güvenliği standartları 
geliştirmesi ve taahhüt etmesi, laboratuvar testleri yürütmesi, kayıt sistemleri 
oluşturması ve gençlerin başlamasını ve kullanmasını önleyecek denetim 
mekanizmaları işletmesi olasılığı düşüktür. 

Tütün kontrolünün anahtarı, DSÖ Tütün Kontrolü 
Çerçeve Sözleşmesi (TKÇS) ve MPOWER’da hatları 
çizilen kanıta dayalı politikaların kabul edilmesinde  
ve nüfus genelinde uygulanmasında yatmaktadır
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8.  YENİ ÜRÜNLER ENDÜSTRİ 
MÜDAHALELERİNİ OLANAKLI KILMAKTADIR  

  Tütün endüstrisinin başarısı politikayı etkileme ve zorla kabul ettirme  
becerisine bağlıdır.47,48,49,50 DSÖ TKÇS 5.3 Maddesi, bu uygulamayı açık  
biçimde yasaklamaktadır; buna rağmen, endüstri dışlanan şirket kimliğini  
can havliyle ‘zarar azaltım’ uzmanına dönüştürmeye çalışmaktadır.51 Kasıtlı 
olarak kendini yeniden konumlandırarak masada bir yer edinmeye, yeni ve 
gelişen ürünlerin satışı ve pazarlanması hakkındaki politika tartışmalarına 
katılım izni koparmaya çalışmaktadır. Hükumetler bu bariz hileye düşmemelidir. 
TKÇS Sekretaryası da DSÖ TKÇS Taraflarını bu yeni endüstri müdahalesine 
karşı uyanık olmaya çağırmıştır.52 

9.  DÜŞÜK VE ORTA GELİRLİ ÜLKELER BAĞLAMI 
BİRLEŞİK KRALLIK BAĞLAMINDAN BÜYÜK 
ÖLÇÜDE FARKLIDIR  

  Bazen özel çıkar grupları Birleşik Krallık’ın kendine has e-sigara düzenleme 
yaklaşımına dikkat çekmekte ve düşük ve orta gelirli ülkelerin buna öykünmesi 
önerilmektedir; ancak bu öneri mahsurludur. Birleşik Krallık’ın güçlü düzenleme 
kapasitesi ve tütün salgınının geç aşamasında olması belirli bir ekosistem 
oluşturmaktadır ve bu ekosistem düşük ve orta gelirli ülkelerin çoğundan büyük 
oranda farklıdır. Yukarıda belirtildiği üzere, birçok düşük ve orta gelirli ülke 
kapsamlı e-sigara ve ITÜ düzenlemesini tam olarak desteklemek için gerekli 
olan kaynakların ve denetim mekanizmalarının eksikliğini çekmektedir.  
Bu ülkeler, ilerleme ve odaklanmaya gereksinim duyulan kanıta dayalı DSÖ 
TKÇS ve MPOWER önlemlerinin eksiksiz uygulanmasına öncelik vermelidirler. 

10. ÖNCE GÜVENLİK GELMELİDİR 
  Halk sağlığı çalışanları ve politika belirleyicileri ihtiyatlılık ilkesine uymalı 

ve kanıta dayalı politika belirleme yaklaşımını izlemelidirler. Bu temel halk 
sağlığı kavramları bilimin kesin olmadığı yerde önleyici eylemleri gerekli kılar. 
E-sigaraların ve ITÜ’lerin potansiyel zararları ile yeterli süre geçmediği için 
bunların uzun vadeli sağlık etkilerinin bilinmediği ve gösterilemediğini dikkate 
alarak, hükumetler yaklaşmakta olan salgını önlemekle yükümlüdür.

  Nisan 2020 itibariyle, en az 24 ülke/idari birim e-sigarayı yasaklamış53 ve en az sekiz 
ülke ITÜ’leri yasaklamıştır.54 

SONUÇ

Yukarıda belirtilen on argümanda gösterildiği üzere, yeni ve 
gelişen tütün ve nikotin ürünleri düşük ve orta gelirli dünyada 
kaynakları kısıtlı ülkeler için önemli yeni zorluklar getirmektedir. 
Bu ülkelerin birçoğunda, yüksek tütün kullanımı, DSÖ TKÇS 
ve MPOWER önlemlerinin eksik kabulü ve uygulanması, zayıf 
denetim mekanizmaları, sınırlı mali ve insan kaynakları ve tütün 
salgınının genellikle erken aşamasında bulunulması gibi belirli 
koşullar, tütün ve nikotin endüstrilerine özellikle gençler arasında 
bağımlılığı teşvik etmek için fırsat sunmaktadır. 

Bu nedenlerle, The Union yeni, yüksek bağımlılık yapıcı nikotin 
ve tütün ürünlerinin düşük ve orta gelirli ülkelere sokulmasının 
felakete varan sonuçları olacağını iddia etmektedir: E-sigaralar 
ve ITÜ’ler, hükumetleri etkisiz kılma ve tütün salgınının ateşini 
körükleme konusunda güçlü potansiyele sahiptir. İhtiyatlılığı 
hiçbir şekilde elden bırakmadan, düşük ve orta gelirli ülkelerde 
bu ürünlerin satışı yasaklanmalıdır; aynı şekilde bu ürünlerin 
üretimine, ithalat ve ihracatına izin verilmemeli ve ürünler 
tütün reklam promosyon ve sponsorluk yasakları ile dumansız 
hava sahası düzenlemelerine tabi kılınmalıdır. Her zaman olduğu 
gibi, ülkeler DSÖ TKÇS ve MPOWER önlemleri gibi kanıta dayalı, 
kanıtlanmış müdahalelere öncelik vermelidir. Tütün talebini 
düşürmek için bu önlemler eksiksiz uygulanmalı ve denetlenmelidir.
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