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ZPRAVA KOMISE EVROPSKEMU PARLAMENTU A RADE
Provadéni programu verejného zdravi v roce 2006
(Text s vyznamem pro EHP)

UVOD

Podle ¢l. 12 odst. 1 rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1786/2002/ES
ze dne 23. zafi 2002, kterym se pfijimd akéni program Spole€enstvi v oblasti
vefejného zdravi (2003-2008),' musi Komise pravidelnd kontrolovat, jak jsou
z hlediska cilti provadény akce v rdmci programu. Cilem této zpravy je informovat
Evropsky parlament a Radu o provadéni programu vetejného zdravi v roce 2006.
Zpra’wu2 o prvnich tfech letech programu lze nalézt na internetovych strankach
Europa”.

HLAVNI ZASADY ROZPOCTU

Souhrnny rozpocet programu pro obdobi 2003-2008 Cinil 354 milioni EUR.
Rozpocet prorok 2006 byl odhadnut v rozhodnuti Komise ¢.2006/89/ES ze dne
10. tinora 2006, kterym se pfijima pracovni plan na rok 2006 k provedeni akéniho
programu SpoleCenstvi v oblasti vetejného zdravi (2003-2008), vcetné roc¢niho
pracovniho programu pro granty,’ na 55 817 661 EUR. B&zny rozpo&et byl odhadnut
na 53 863 521 EUR a administrativni rozpocet na 1 954 140 EUR. Orienta¢ni ¢astka
pro granty byla stanovena na 47 798 344 EUR.

GRANTY
Vyzva k predkladani navrhi

Dne 14. tnora 2006 byla zvetfejnéna jedna vyzva k predkladani névrhid, platna
do 19. kvétna 2006 a pokryvajici vSechny oblasti pracovniho planu pro rok 2006
Vyzva byla zveiejnéna v Ufednim véstniku® a na internetovych strankach Europa’.

V Lucemburku se dne 22. tnora uskute¢nil informacni den pro zucastnéné strany
a odborniky z oboru vetejného zdravi majici zdjem o ptedlozeni navrhii v ramci
programu vetejného zdravi.

Orientacni  Castka  provyzvu  k pfedkladani  navrht  byla  stanovena
na43 018 510 EUR.

[ N O S

Uk. vést. L 271, 9.10.2002, s. 1.

http://europa.eu.int/comm/health/ph_programme/keydo programme 2003 2008 _en.htm.
Ut vést. L 42, 14.2.2006, s. 29.

UK. vést. C 37, 14.2.2006, s. 14.
http://ec.europa.eu/health/ph_programme/howtoapply/proposal docs/call2006 en.pdf.



3.2

Pro tfi oblasti programu bylo piredlozeno celkem 281 zadosti (121 pro oblast
zdravotnickych informaci, 18 pro oblast ohrozeni zdravi a 142 pro oblast
rozhodujicich zdravotnich faktort). Tticet tii zadosti bylo ve fazi tfidéni a vybéru
vyfazeno, vétSinou zdivodu nelplnosti navrhd. Zbyvajicich 248 navrha bylo
vyhodnoceno Vykonnou agenturou pro program vefejného zdravi (PHEA)
a pfezkoumano hodnoticim vyborem tvofenym zéastupci generdlniho feditelstvi
Komise prozdravi aochranu spotiebitele a generdlniho feditelstvi Komise
pro vyzkum a déale zastupci Eurostatu a agentury PHEA. Kone¢ny seznam navrhi
doporu¢enych pro financovani, souhrnny rezervni seznam a navrhy doporucené
k zamitnuti byly ptedloZzeny 28 externim hodnotitelim. Na zakladé¢ postupu
hodnoceni byl vypracovan seznam 67 projektli a rezervni seznam 41 projekti.

v

Podrobnéjsi informace o obsahu navrhi, poctech navrhii predlozenych jednotlivymi
Clenskymi staty, statistice uspéSnosti zadatell z riznych zemi a dopadu informacniho
dne arovnéz analyza procesu hodnoceni jsou k dispozici v souhrnném dokumentu
,Call for Proposals 2006 — Evaluation Summary* zvefejnéném na internetovych
strankach Vykonné agentury pro program vefejného zdravi’.

V ramci Komise probehla konzultace mezi jednotlivymi tutvary, aby bylo zajisténo,
ze se projekty vybrané pro spolufinancovani neshoduji nebo nekryji s projekty
probihajicimi na jinych generalnich feditelstvich. V zati 2006 Vybor pro provadéni
akéniho programu Spolecenstvi v oblasti vetejného zdravi (2003—2008) jednomysIné
schvalil spolufinancovani vybranych navrha (pfedstavujicich celkovou castku
39 008 234 EUR na hlavnim seznamu).

Na zaklad¢ Zadosti Komise rozpoctovy organ v prosinci 2006 schvalil navysSeni
rozpoctové linie 1703 01 01 zaucelem financovani vysSitho poctu projektil
piedlozenych na zdklad¢ vyzvy k predkladani navrhi pro rok 2006 v ramci akéniho
programu Spole€enstvi v oblasti vefejného zdravi (2003-2008).

Jmenovany vybor vydal pfiznivé stanovisko k rozhodnuti Komise K(2007) 3354,
kterym se méni rozhodnuti K(2006) 6429 o poskytnuti grantii pro projekty v ramci
programu ,,Vefejné zdravi — 2006* (na celkovou &astku 47 399 457 EUR pro vyzvu
k predkladani névrhi pro rok 2006), které bylo piijato dne 13. Cervence 2007.
V roce 2007 byly nasledné podepsany vSechny grantové dohody na zékladé vyzvy
k prekladani navrhG pro rok 2006 na celkem 87 projektii (jmenovité 32 projektii
v oblasti zdravotnickych informaci, 12 projekti v oblasti ohrozeni zdravi
a 43 projektl v oblasti rozhodujicich zdravotnich faktora).

Vyzvy k predkladani nabidek

Rada akci byla zahajena bud’ zvefejnénim vyzvy k prekladani nabidek nebo
s vyuzitim stavajicich raimcovych smluv. Nejvyznamnéjsimi z téchto akci jsou:

— prizkum Eurobarometer o zdravotnich rizicich v 25 ¢lenskych statech
a 4 sousednich zemich, zaméfené na vnimani téchto Ctyf oblasti a informace
o nich: mozné zdravotni rizika spjatd s elektromagnetickymi poli, rizika spojena
s alkoholem, rizika spojend s koufenim a darcovstvi organt,

http://ec.europa.eu/phea/documents/Evaluation_summary REPORT 170107.pdf.
K(2007) 3354 ze dne 13.7.2007.
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— dalsi provoz arozvoj portalu vetejného zdravi s cilem zlepSit jeho piistupnost
a rozsifit pocet dostupnych jazykovych verzi,

— administrativni dohoda se Spole¢nym vyzkumnym stfediskem (SVS) o poskytnuti
védecké podpory a poradenstvi v souvislosti s provadénim smérnice Evropského
parlamentu a Rady 2001/37/ES® ze dne 5. &ervna 2001 o sblizovani pravnich
a spravnich piedpisii ¢lenskych stath tykajicich se vyroby, obchodni upravy
a prodeje tabakovych vyrobkii. Tato podpora pomulze sladit systém podavani
zprav o slozkach tabakovych vyrobki, zlepsit spolupraci laboratofi Elenskych
stati pti kontrole tabakovych vyrobkl a zajistit védecké poradenstvi v otazkach
vyznamnych z pohledu regulatorniho postupu,

— zprava o situaci v oblasti 1é€by drogové zavislosti a sdileni spravnych postupt, tj.
o kvalité 1écebnych sluzeb v Evropé, se zvlaStnim zaméfenim na vyvoj know-how
v oblasti 1é€by drogové zavislosti a sdileni osvédCenych postupli. Zprava se dale
vénovala ptipravé doporuceni k vytvoreni ,,sluzeb prevence, 1éCby a zmirnovani
Skod pro osoby ve véznicich, sluzeb pomoci se znovuzaclenénim po propusténi
z vykonu trestu a metod kontroly / analyzy uzivani drog mezi vézni*,

— smlouva se spole¢nosti Rand Europe na hodnoceni vyuzivani ukazatelti obdobi
zivota, kdy je ¢lovek zdrav.

Granty pro mezinarodni organizace

Doslo k dal§imu rozvoji spoluprace s mezinarodnimi organizacemi. Bylo podepsano
sedm smluv o ptfimych grantech se Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) a dvé
s Organizaci pro hospodatskou spolupraci a rozvoj (OECD).

Pfimé granty pro WHO, predstavujici celkovou ¢astku  spolufinancovani
2 500 000 EUR, byly zam¢teny na tyto oblasti:

— posilené politické poradenstvi v oblasti zivotniho prosttedi a zdravi v Evropg,
— provadéni stavajicich doporuceni pro prevenci trazi a podporu bezpecnosti,

— rovnost v oblasti zdravi — nerovnosti ve vykonnosti zdravotnickych systémi
v Evropé¢ a jejich rozhodujicich faktorech socidlniho razu,

— podpora ochrany zdravi a planovani ptipravenosti v zemich sousedicich s EU,
— koordinované provadéni ramce evropskeé politiky tykajici se alkoholu,

— posouzeni pfipravenosti vnitrostatnich struktur pro feseni krizi v ¢lenskych
statech EU na zajiSténi zdravotnickych sluzeb v ptipadé mimotadnych udalosti.

Smlouvy o pfimych grantech s OECD, predstavujici ¢astku spolufinancovani
800 000 EUR, byly zaméteny na tyto oblasti:

— prace na systému zdravotnickych ucti,

Uk. vést. L 194, 18.7.2001, s. 26.
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— pracovnici ve zdravotnictvi a mezindrodni migrace.
Povéreni Eurostatu

Podle bodu 1.4.7 pracovniho planu na rok 2006° byl na povéfeni Eurostatu vyhrazen
rozpocet 500 000 EUR. V souladu s uvedenym bodem vydal Eurostat dvé vyzvy
k ptedkladani navrhl na podporu vnitrostatnich statistickych trada:

— piiprovadéni  vybérovych modult evropského dotaznikového  Setfeni
o zdravotnim stavu (ECHIS) v letech 20062008,

— pfiprovadéni adal$im rozSifovani systému zdravotnickych ucti v EU (ve
spolupraci s OECD a WHO).

Na prvni oblast bylo nakonec poskytnuto 132 246,90 EUR, které byly pouzity na pét
grantovych dohod s ¢lenskymi staty na projekt ,,Implementation of the modules on
health determinants, health care and background variables for the European Health
Interview Survey (EHIS)“.

Na druhou oblast bylo nakonec poskytnuto 105 528,81 EUR, které byly pouzity
na pét grantovych dohod s ¢lenskymi stity a na dvé grantové dohody se zemémi
ESVO.

Jinymi slovy, 47,56 % celkového odhadovaného rozpoctu na povéteni bylo pouzito
na 10 grantovych dohod s ¢lenskymi staty a na 2 se zemémi ESVO.

STRUKTURALN{ PODPORA
Vykonna agentura pro program veiejného zdravi

Technickou, védeckou a administrativni pomoc potiebnou pro provedeni vyzvy
k predkladani navrhG pro rok 2006 poskytovala Vykonnd agentura pro program
vefejného zdravi (PHEA). Tato agentura, ziizena v roce 2005'°, zagala fungovat
v roce 2006. Zorganizovala vyzvu k predkladani navrhti pro rok 2006, koordinovala
hodnoceni  pfedloZzenych  projekti  adojednala  apodepsala  smlouvy
o spolufinancovani.

PROGRAM VEREJNEHO ZDRAVi (2003-2008): PRUBEZNE HODNOCEN{

Rozhodnuti o pfijeti programu vetejného zdravi z roku 2002 stanovilo, Ze nejpozdéji
na konci ¢tvrtého roku méd byt provedeno externi hodnoceni provadéni programu
avysledktl dosazenych zaprvni tfi roky. Uvodni zpriva byla dokondena
v bfeznu 2006 a zvefejnéna na internetovych strankach Europa''. Zavéretna zprava

UF. vést. L 42, 14.2.2006,5.29.
K(2004) 4839 ze dne 15.12.2004, Ut. vést. L 369, 16.12.2004, s. 73.
http://ec.europa.eu/health/ph_programme/documents/evaluation/inter evaluation en.pdf.
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(pribézné hodnoceni) byla zvetejnéna v roce 2007 a je k dispozici na internetovych
strankach Europa'”.

HLAVNI CINNOSTI V ROCE 2006
Zdravotnické informace

V ramci prvku ,,systém zdravotnickych informaci a védomosti“ programu vetejného
zdravi EU byla v cervnu zvefejnéna zprava ,,Alkohol v Evropé: z pohledu

vefejného zdravi®"”.

V Cervnu se ve Vidni uskutecnila prvni evropskd konference o prevenci urazi
a podpoie bezpe¢nosti'®. Konferenci usporadalo rakouské piedsednictvi za podpory

wewvr

Evropu15 .

V priibéhu roku bylo provedeno a zveiejnéno Sest studii Eurobarometer na riizna
témata (I¢karské omyly, prevence AIDS, potraviny a zdravi, postoje k tabaku,
dusevni pohoda a zdravotni prevence) s cilem doplnit chybéjici informace v téchto
oblastech.

Vkvétnu se pod zastitou rakouského predsednictvi uskutecnila konference
na vysoké trovni o e-Zdravi'®, ktera byla soucasti postupu navazujiciho na sdéleni
Komise o e-Zdravi. Dalsi dulezity projekt byl spustén v kvétnu: §lo o portal
Evropské unie o vefejném zdravi'' poskytujici jednotné piistupové misto
k informacim o zdravi na evropské, vnitrostatni a regionalni Grovni.

Projekt ,.Evropa pro zdravi ablahobyt“ (Europe for health and wealth)'® byl
spolufinancovan bé¢hem finského predsednictvi v ramci jeho motta Zdravi ve vSech
politikach. Cilem tohoto projektu bylo ovliviiovat rozhodujici zdravotni faktory
i1 v dal§ich vnitrostatnich politikach a politikach Spolecenstvi a shromazdit nejlepsi
dostupné védomosti o osvédcenych postupech, jak zapojit jina odvétvi do zlepSovani
zdravi a sniZovani nerovnosti v oblasti zdravi. V ramci tohoto projektu uspotadalo
predsednictvi na toto téma v zafi ministerskou konferenci na vysoké trovni a vydalo
ve spolupraci se zOcastnénymi zem&mi a evropskou observatoii WHO publikaci
Health in All Policies: Prospects and potentials.

Vramci projektu PERISTAT se vednech 2.-3.cervna uskute¢nil v Portu
(Portugalsko) kongres ,,Better statistics for Better Health for pregnant women and
their babies“ (Lepsi statistiky pro lepsi zdravi pro t&hotné Zeny a jejich d&ti),"”
spolufinancovany z programu veiejného zdravi. Kongres se vénoval tématim jako
»strategie pro zvySeni vyuzivani perinatdlnich zdravotnich informaci®, ,,systémy

http://ec.europa.eu/health/ph_programme/documents/evaluation/PHP evaluation en.pdf.
http://ec.europa.eu/health-eu/news_alcoholineurope en.htm.
http://www.eurosafe.eu.com/csi/eurosafe.nsf/html/homepage/$file/index.htm.
http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/environment/IPP/documents/com 328 cs.pdf.
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2005/actionl/actionl 2005 3 en.htm.
http://health.europa.eu.
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2005/actionl/actionl 2005 full en.htm#21.
http://ec.europa.eu/health/ph_information/documents/ev_20060602 prog_en.pdf.
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perinatalnich zdravotnich informaci a perinatalni zdravotni ukazatele®, ,,analyza dat
zbéznych zdrojii zatcelem hodnoceni postupti a vysledki™ a,,posuzovani
geografickych a socialnich nerovnosti®. Kongresu se zucastnilo
ptes 110 zdravotnickych pracovnikii z26 zemi Evropy a rovnéz z Austrlie
a Spojenych statt.

V Cervnu 2006 ptedlozila pracovni skupina pro vzacna onemocnéni, financovana
z programu vefejného zdravi, Skupin¢ na vysoké urovni pro zdravotnické sluzby
a lékaiskou péci zpravu Prinos k vytvareni politiky: za evropskou spolupraci v ramci
zdravotnickych sluzeb a lékaiské péce v oblasti vzdcnych onemocnéni, ktera

aktualizuje informace o referen¢nich sitich v Evropé¢.

Ve Frankfurtu nad Mohanem se ve dnech 19.-20. Cervna uskutecnila evropska
konference o primarnich imunodeficiencich®', spolufinancovana z programu
vefejného zdravi. Konference svedla dohromady ptes 100 expert z oblasti klinické
imunologie, péfe o pacienty s primdrnimi imunodeficiencemi, vetejného zdravi,
genetiky, z EU / vnitrostatnich ministerstev zdravotnictvi a zdravotnickych agentur,
akademickych stredisek, laboratoii vefejného zdravotnictvi, primyslu, profesnich
organizaci a skupin pacientd, s cilem urcit a vypracovat strategie vefejné¢ho zdravi
pro oblast primarnich imunodeficienci.

Ohrozeni zdravi

Zacatek roku byl poznamenan Ctyfmi smrtelnymi piipady onemocnéni lidi
influenzou ptakua v Turecku. Komise, Evropské stiedisko pro prevenci a kontrolu
nemoci (ECDC) a WHO rychle zareagovaly a byly aktivovany vSechny pfipravené
reakéni mechanismy, véetné vyslani spolecného terénniho tymu na pomoc tureckym
ufadim. Byl zfizen novy internetovy portdl informujici rozhodujici subjekty
v Clenskych statech (HEDIS), ktery sehral prukopnickou tlohu v pfipravach na krizi
v celoevropském méfitku. Vnitrostatni ptipravenost ¢lenskych stat posuzovaly tymy
ECDC aexperti Komise. V kvétnu se v Uppsale uskutecnila dal§i spole¢na
konference WHO, Komise a ECDC o pfipravenosti a generalni feditelstvi pro zdravi
a ochranu spotiebitele pfispélo k uspéchu pekingské konference (kde byly pfislibeny
témét 2 miliardy USD na celosvétovy boj proti influenze ptdklt a pandemii)
a k ndvaznym konferencim ve Vidni a Bamaku.

Generalni feditelstvi pro zdravi a ochranu spotiebitele koordinovalo opatfeni
pro kontrolu nékolika pripadi nemoci oznamenych systémem vcéasného varovani
areakce EU (EWRS), zfizenym rozhodnutim ¢&.2119/98/ES*. Nejvyznamngjsimi
z téchto piipadi byly zminéné ptipady influenzy ptakd v Turecku, ohnisko horecky
chikungunya v oblasti Indického oceanu a né€kolik ohnisek norovirovych infekci
na osobnich lodich, jeden ptipad horeCky Lassa zavleCené do Evropy z Afriky
a nc¢kolik piipadi legioneldozy diagnostikované u obcanit EU po pobytu v jistém
hotelu v Thajsku. Generalni feditelstvi pro zdravi a ochranu spottebitele v tizké
spolupraci s ECDC pfipravilo narok 2007 revizi definic ptipadd EU a ptedédni

20
21
22

http://ec.europa.eu/health/ph_threats/non_com/rare_8 en.htm.
http://www.eupidconference.com/Publications_Consensus.aspx.

Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢&.2119/98/ES ze dne 24.zaii 1998 o ziizeni sité
epidemiologického dozoru a kontroly pienosnych nemoci ve Spoleenstvi, Ut. vést. L 268, 3.10.1998,
s. 1-7.
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provozu syst¢ému EWRS a souvisejicich projekti programu vefejného zdravi
v oblasti dozoru nad pfenosnymi nemocemi Evropskému stfedisku pro prevenci
a kontrolu nemoci.

Chemicka a radia¢ni ohroZeni. Komise pfijala sdéleni o prodlouzeni mandatu
Vyboru pro zdravotni bezpecnost (HSC), ktery se zabyva timyslnym vypusSténim
biologickych, chemickych a radioaktivnich latek s cilem zptlisobit Skody. Vybor
rovnéz koordinuje planovani ptipravenosti na pandemii chiipky. Pro to, ze je nutné,
aby tento vybor pokracoval v ¢innosti, hovoii dalsi Sifeni influenzy ptaki a trestné
pouziti polonia 210 ve Spojeném kralovstvi, které vedlo mimo jiné ke kontaminaci
nékolika komercénich letounti a vystaveni velkého poctu obcantt EU moznému
radiacnimu ohrozeni. Schopnost reagovat na takovéto udalosti byla dale zvySena
novym internetovym systémem RAS-BICHAT a spusténim systému RAS-CHEM,
které¢ slouzi k rychlému oznamovéani utok audalosti spojenych s biologickymi,
chemickymi a radioaktivnimi latkami.

VSeobecna pripravenost na ohroZeni zdravi. S cilem déle zlepSit vSeobecnou
pfipravenost Komise a ¢lenskych statii bylo pfijato nékolik opatieni, kterd zavadéji
do praxe pouceni nacerpana ze dvou simulacnich cviceni uskute¢nénych v roce 2005.
K dalsim zdokonalenim se fadi to, Ze generalni feditelstvi pro zdravi a ochranu
spottebitele ziidilo rozsahly krizovy tym, ktery zpfistupiiuje vSechny vhodné zdroje,
jez ma generalni feditelstvi k dispozici pro fizeni rozséhlé krize. Tymu jsou v jeho
praci ndpomocna nove ziizend krizova pracovisté v Lucemburku a Bruselu.
Schopnost ¢lenskych stati pouzivat dostupné systémy vcasného varovani
a informacni systémy byla zlepsena prostrednictvim zvlastnich Skoleni poskytnutych
generalnim feditelstvim.

Rozhodujici zdravotni faktory

V névaznosti na sdéleni o boji proti HIV/AIDS v Evropské unii a v sousednich
zemich na obdobi 20062009 byl ziizen kulaty stiil na vysoké Grovni vénovany
»AIDS remember me — noc televiznich reklam zaméfenych na problematiku
HIV/AIDS*. Spoluprace akonzultace s ¢lenskymi staty a zacastnénymi subjekty
pokracuje, zejména prostfednictvim expertni poradni skupiny typu ,think tank*
pro HIV/AIDS a Foéra ob¢anské spolecnosti pro HIV/AIDS.

Po rozsahlych konzultacich ptijala Komise v fijnu sdéleni ,,Strategie EU na podporu
Glenskych statd pii snizovani $kod souvisejicich s alkoholem‘**. Ve sd&leni bylo
uréeno pét prioritnich témat, kterd jsou relevantni ve vSech clenskych statech
a k nimZz miZe Spolecenstvi jako dopln€k néarodnich politik poskytnout ptidanou
hodnotu: ,,Chranit mladé lidi, déti a plod v téle matky*; ,,Snizit poCet zranéni a imrti
pii silni¢nich dopravnich nehodach, ke kterym dochéazi v souvislosti s konzumaci
alkoholu®; ,,Pfedchézet Skodam spojenym s alkoholem u dospélych a snizit negativni
dopad na pracovisti; ,Informovat, vzdélavat azvySovat povédomi o dopadu
Skodlivé a nebezpecné konzumace alkoholu a o vhodnych konzumacnich navycich®
a,,Vypracovat audrZzovat spolecnou eviden¢ni zdkladnu na Grovni EU*. Rada
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http://eur-lex.curopa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2005:0654:FIN:CS:PDF.
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ve svych zavérech piijatych v listopadu 2006 toto sdéleni Komise uvitala a ztotoznila
se s opatfenimi v ném uvedenymi.

V zéti zvetejnila Komise vysledky vefejné konzultace k zelené knize ,,Prosazovani
zdravé stravy a fyzické aktivity: evropsky rozmér prevence nadvahy, obezity
a chronickych chorob“”. Komise pokradovala v konzultacich se zulastnénymi
subjekty a v posuzovani dopadi v souvislosti s pfipravovanou bilou knihou o stravé
a fyzické aktivité’®. Akéni platforma EU pro stravu, fyzickou aktivitu a zdravi
ptedlozila a zah4jila provadéni 177 zavazkl k opatfenim, ktera maji zastavit a zvratit
soucasné tendence k obezité. V kvétnu probéhly mezi ¢leny platformy a podobnymi
zuCastnénymi subjekty ve Spojenych stitech vymény informaci o partnerstvich
vefejného a soukromého sektoru.

Pokracovala kampan EU proti kouieni pro obdobi 2005-2008 ,,HELP: Za zivot bez
tabaku®, zaméfena hlavné na dospivajici mladez (ve veéku 15 az 18 let) a mladé
dospélé osoby (ve veéku 18 az 30 let). Kampaii se vénovala tfem hlavnim tématiim
v oblasti kontroly tabaku (prevence, zanechani koufeni a nebezpeci pasivniho
koufeni) v fadé¢ médii vCetné televize a internetu, tisku a poradani akci pro vefejnost.
V ramci kampané spojené s méienim CO zahdjené v bfeznu bylo provedeno vice
nez 90 000 testl a v celé EU probéhlo ptes 250 akci. V neposledni fadé byl ptipraven
k §ifeni Manifest evropské mladeze proti tabaku?’, vypracovany samotnymi mladymi
lidmi na zéklad¢€ 25 vnitrostatnich konzultaci.

Uskutecnila se rozsahla vefejnd konzultace™ k zelené knize ,,ZlepSeni dusevniho
zdravi obyvatelstva. Na cestd ke strategii dusevniho zdravi pro Evropskou unii“®
z fijna 2005. Tato konzultace potvrdila, ze Sirokd vetejnost skutecné¢ podporuje

vypracovani strategie duSevniho zdravi na Grovni EU.

Komise spolupracovala s ¢lenskymi stity a s mezinarodnimi organizacemi, zejména
s WHO a jeji Komisi pro socialni faktory zdravi, s cilem posilit porozuméni a vyvoj
akcnich politik pro oblast rozhodujicich socidlnich faktori a nerovnosti v oblasti
zdravi. Skupina odbornikli EU pro socidlni faktory anerovnosti v oblasti zdravi
zahajila studii makroekonomickych disledkd nerovnosti v oblasti zdravi a poskytla
mechanismus pro sdileni spravnych postupt pii vyvoji vnitrostatnich politik. Pod
zastitou finského predsednictvi byly schvaleny zavéry Rady o zdravi ve vSech
politikach, které zdlraznily vyznam zaméteni politik v nejriiznéjSich odvétvich
na rozhodujici zdravotni faktory socidlniho razu. Diskusni dokument Komise k nové
zdravotni strategii ,,Zdravi v Evropé: strategicky ptistup® navrhl, Ze by jednim
z klicovych témat nové strategie méla byt opatfeni, kterd by méla pomoci zmirnit
nerovnosti a rozdily v oblasti zdravi v rdmci jednotlivych zemi a mezi nimi.

V roce 2006 byla vypracovana zprava o provadéni doporuceni Rady ze dne
18. ¢ervna 2003 o prevenci a snizovani poskozeni zdravi v souvislosti s drogovou
zavislosti®, které bylo zaslano Radé a Evropskému parlamentu v roce 2007. Zacalo
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http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/nutrition/documents/nutrition_gp cs.pdf.
http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/nutrition/documents/nutrition_wp_cs.pdf.
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6.4.

se pracovat na zpravé o l1écbé drogové zavislosti a na navrhu doporuceni Rady
o drogach a véznicich, jejichz zvetejnéni je na zéklad¢ protidrogového akéniho planu
Evropské unie stanoveno na rok 2007, resp. 2008.

Byla pfijata fada opatieni v rdmci akéniho planu EU pro zivotni prostfedi a zdravi
na obdobi 2004-2010. V fijnu 2006 byla zfizena pracovni skupina odborniki
pro kvalitu vnitfniho ovzdusi v budoviach, kterd méa poskytovat prostor pro sdileni
osvédcenych postupt a informaci, poskytovat Komisi poradenstvi v otazkach kvality
ovzdu$i vbudovach v souvislosti s programy apolitikami EU a poskytovat
poradenstvi v souvislosti s opatfenimi usilujicimi o snizeni emisi /koncentraci
vyznamnych znecist'ujicich latek.

Posuzovani rizik

Védecké vybory prislusné pro program vefejného zdravi (2003-2008) byly
financovany na zékladé bodu 1.4.6 pracovniho planu na rok 2006>".

V priibdhu roku 2006 piijaly tii védecké vybory’’, jmenovité Védecky vybor
pro spotiebni zbozi (SCCP), Védecky vybor pro zdravotni a environmentélni rizika
(SCHER) a Védecky vybor provznikajici anové zjisténa zdravotni rizika
(SCENIHR), tadu stanovisek k takovym otdzkam, jako jsou nckteré barvy na vlasy
(v ramci pfezkumu moznych rizik vzniku rakoviny), bezpecnost solarii, existujici
latky ve smyslu nafizeni ¢. 793/93, jiné latky jako organotiny, mozné ucinky latek
uvoliiovanych osvézovaci vzduchu, ucinek elektromagnetickych poli na lidské zdravi
a vhodnost existujicich metodik pro posuzovani rizik nanomaterialti.

S cilem zohlednit nové védecké tidaje o elektromagnetickych polich byl Védecky
vybor pro vznikajici anové zji§ténd zdravotni rizika®> (SCENIHR) pozadan
o provedeni uplného prezkumu stanoviska Védeckého vyboru pro toxicitu,
ekotoxicitu a zivotni prostiedi (SCTEE) z fijna 2001 k moznym zdravotnim uc¢inkiim
elektromagnetickych poli, vysokofrekvenénich poli a mikrovinného zareni.
Ke stanovisku vyboru SCENIHR se uskutecnila v mésicich zafi az listopad vefejna
konzultace a kone¢na verze méla byt zvefejnéna v prvnim ctvrtleti roku 2007.

Na zakladé¢ wvysledki konzultace k metoddm posuzovani rizik produktd
nanotechnologii zahajené v fijnu 2005 pfijal vybor SCENIHR v bfeznu stanovisko
k vhodnosti existujicich metodik pro posuzovani moznych rizik nanomateriald.
Vybor SCENIHR ve svém stanovisku dospél k zaveru, Ze bude tfeba provést nékteré
zmény soucasnych zkuSebnich a monitorovacich metod, aby byly zohlednény
jedine¢né vlastnosti produktli nanotechnologii, a zdlraznil potfebu individudlniho
pfistupu k posuzovani rizik. Odhalil téz nedostatky ve védomostech, zejména
s ohledem na vystaveni osob produktiim nanotechnologii, zdravotni uc¢inky a dopady
na zivotni prostiedi.

Na druhé spolecné schlizce byla posilena spoluprace mezi védeckymi vybory
a panely generalniho feditelstvi pro zdravi aochranu spotiebitele, generalniho
feditelstvi pro zaméstnanost, socialni véci arovné piilezitosti, Evropského uradu
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Ut vést. L 42, 14.2.2006, s. 29.
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pro bezpecnost potravin, Evropského stfediska pro prevenci a kontrolu nemoci,
Evropské agentury pro lé¢ivé ptipravky a Evropské agentury pro Zivotni prostiedi

a byl potvrzen jejich spolecny zdjem na spolupraci v mezich spolecného ramce
pro posuzovani rizik.
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