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LEPSI ZDRAVI V LEPSIM ZIVOTNIM PROSTREDI — VYZVA PRO BUDOUCNOST
Diivody vzniku akéniho planu

Dobré zdravi je néco, co chceme vsichni — pro sebe, pro své déti a kvali vétSim
ekonomickym a socidlnim vyhodam, které zdravi pfinasi nasi spole¢nosti. Zdravi
hraje dilezitou roli pii dlouhodobém ekonomickém rastu a udrzitelném rozvoji —
existuje ¢im dal vice diikazi, z nichZ plyne, Ze naklady na udrzeni zdravi v ptipadé
dobrého zdravotniho stavu nejsou pfiliS vysoké, oproti nakladim v ptipadé
dlouhodobé S$patného zdravotniho stavu (na zdravotni péci, léky, nemocenskou
v . . . . . W W r O 1
dovolenou, sniZzenou produktivitu, invaliditu a pfed¢asné odchody do diichodu) .

Evropsti obcané maji obavy z mozného dopadu stavu Zivotniho prostfedi na jejich
zdravi a ocekavaji, ze politikové zasdhnou. Na zdklad¢ téchto obav vefejnosti a
zédvazk vyplyvajicich ze Smlouvy’, ma Komise odpovédnost za lepsi zmapovani
negativnich souvislosti mezi kvalitou zivotniho prostfedi a zdravotnim stavem, aby je
mohla ucinnéji fesit. Kromé zvyseni télesné a duSevni pohody je cilem akéniho planu
1 maximalizovat ekonomicky pfinos, protoze vydaje za napravnd opatieni a ztracenou
produktivitu ¢asto ptevysuji naklady na prevenci.

Jako jednotlivci miizeme provadeét ur€ité volby o naSem zivotnim stylu, které
ovliviiuji naSe zdravi, avSak také se spoléhame na vefejné autority, ze nam budou
poskytovat spolehlivé informace, na jejichz zakladé se rozhodujeme, ze nas budou
chranit pied nebezpecim pro nase zdravi a dobrou dusevni pohodu, které nemtizeme
sami ovlivnit. Nemuzeme si zvolit kvalitu vzduchu, ktery dychame, nebo se chranit
pred uc¢inky Skodlivin, které se mohou v nasem téle vytvotit — nékdy dokonce jesté
pred nasim narozenim. Soucasné studie o vztahu zdravi a zivotniho prostredi
obsahuji odhady, ze kazdy rok predCasné¢ zemie Sest az devét tisic obyvatel
francouzskych mést kvili zne¢isténi ovzdusi® a Ze pfiblizné jedna Sestina viech
pFicin umrti a nemoci déti se miize pripsat faktorim Zivotniho prostiedi.®.

Zvlastni pozornost je vénovana vlivim zivotniho prostfedi na zranitelné skupiny.
Strategie klade specidlni diraz na déti, vzhledem k tomu, Ze jejich vystaveni témto
vliviim a citlivost je vétsi nez u dospélych. Vyzvou soucasnosti je uvést do praxe
zavazky tykajici se prava déti vyrastat a Zzit ve zdravém Zivotnim prostiedi,
zakotvené nejen ve strategii, ale také v Umluvé o pravech ditéte a deklarované pii
svétovém summitu o udrzitelném rozvoji.

Priklad: celkové ro¢ni finanéni zatizeni pti onemocnéni plic v Evropé€ se odhaduje na 102 miliard EUR,
coz je Cislo srovnatelné s HDP Irska. Chronické onemocnéni plic je nejdrazsi respirani onemocnéni v
Evropé, s odhadovanymi ro¢nimi naklady ve vysi 38,7 miliard EUR, z toho 74 %, (28,6 miliard EUR)
pfedstavuje naklady z dtvodu ztracenych pracovnich dni. Neptimé naklady souvisejici se ztratou
produktivity jsou témef tfikrat vetsi nez naklady na ptimou lékatskou péci. European Lung White Book,
European Respiratory Society (ERS) and the European Lung Foundation (ELF), listopad 2003.

2 Clanky 152 a 174 Smlouvy

Zpréava Francouzské agentury pro ekologii a zdravi z roku 2004
(http://www.affse.fr/documents/Rapport_1.pdf)

Burden of Disease and Injuries Attributable to Selected Environmental Factors among Europe’s
Children and Adolescents, Francesca Valent, D'Anna Little, Fabio Barbone, Giorgio Tamburlini; WHO,
Zeneva 2004 (v tisku)
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Vyzkumy na trovni EU 1 na vnitrostatni irovni vyznamné zlepS$ily nase znalosti o
nékterych spojitostech mezi zdravim a ekologickymi podnéty zptsobujicimi stres a
umoznily nam zasahnout, naptiklad postupnym omezovanim spotieby benzinu.
Avsak vlivy rtiznych ekologickych rizik na zdravi jsou vysledkem komplexniho
vzajemného piisobeni riznych vlivi, kterému velice méalo rozumime.

Vyzkum je kriticky dllezity pro ustanoveni bdze znalosti a pro poskytnuti
konkrétnich opatteni, kterymi budou vysledky tohoto vyzkumu evropského zdravi a
zivotniho prostredi aplikovany pii tvorbé politiky, pro analyzu a vyplnéni mezer
v aktivitach ke zlepsSeni evropského zdravi a Zivotniho prostfedi. Na zdravi maji také
vliv zasady uplathované v pracovnim prostiedi, jak na pracovisti, tak i mimo
pracovisté a musi se vyvinout synergie se Strategii SpoleCenstvi o zdravi a
bezpe&nosti pii praci’. Z téchto divodi zahajila Komise v Gervnu roku 2003 strategii
pro zdravi a Zivotni prostfedi (oznadovanou jako iniciativa SCALE®), ve které je
navrhovan integrovany pfistup zahrnujici uz$i spolupraci mezi oblastmi zdravi,
zivotniho prostiedi a vyzkumu. Jeji pfidana hodnota je rozvoj systému Spolecenstvi,
ktery integruje informace o stavu zivotniho prostiedi, ekosystému a zdravi lidi. Tim
se ziska moznost u¢inngjSiho odhadu celkového dopadu zivotniho prostiedi na zdravi
lidi tim, ze se budou brat v uvahu takové ucinky jako: koktejlovy efekt, kombinovana
expozice a kumulativni efekty. Konecnym cilem strategie je vyvinout ,,strukturu
pricina-nasledek v oblasti zdravi a zZivotniho prostfedi, kterd poskytne potiebné
informace pro rozvoj politiky SpolecCenstvi pfi zachazeni se zdroji a také o zptisobu
napadani zdravi Skodicich a stresujicich prvkda.

Kdyz se uvazi Siroky obsah a komplexnost problematiky, zakladd strategie
dlouhodoby pftistup, ktery se bude provadét v cyklech, postupné bude rozsifovat
svoje pokryti s tim, jak se bude zvétSovat naSe znalostni zdkladna. Strategie byla
ptivitina Radou, Evropskym parlamentem a Evropskym hospodéaiskym a socialnim
vyborem, ktery zdiiraznil potfebu akéniho planu, zalozeného na soucasnych
politikdch a programech, a potiebu uzké spoluprace s relevantnimi mezinarodnimi
organizacemi.

Akeéni plan pro obdobi 2004-2010 je navrzen tak, aby poskytnul EU védecky
podlozené informace potiebné k tomu, aby pomohly 25 ¢lenskym statim EU snizit
neptiznivé dopady nékterych ekologickych faktori na zdravi a podpofit lepsi
spolupraci mezi ucastniky v oblasti zivotniho prostiedi, zdravi a vyzkumu. Pti
identifikaci navrhovanych akci bere akéni plan v tivahu také zajmy jinych instituci a
je navrzen tak, aby byl pfizplisoben stavajicim akcim na regionalni, vnitrostatni,
evropské a mezindrodni urovni, zejména procesu celoevropského zdravi a Zivotniho
prosttedi WHO, a jeho zavazku k zajisténi bezpecnéjsiho zivotniho prostiedi pro
deti.

Kli¢ové prvky akéniho planu

Tento akéni plan pokryva obdobi prvniho cyklu a byl vyvinut v uzké spolupraci
s experty Clenskych stati a se zastupci hlavnich zainteresovanych subjekt, véetné

Ptikladem je smérnice Rady 92/85/EHS ze dne 19. fijna 1992 o zavadéni opatieni pro zlepSeni
bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci t¢hotnych pracovnic, pracovnic kratce po porodu nebo kojicich
pracovnic, a ktera chrani nejen zdravi matky ale také ditete.

Sdéleni Komise o Evropské strategii pro zdravi a zivotni prostfedi KOM (2003) 338 v kone¢ném znéni
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zastupcl novych Clenskych stath, kteti byli zapojeni jiz od zahajeni tohoto procesu
(podrobnosti o procesu konzultaci viz Ptiloha II). Plan ma tfi hlavni témata:

e zlepSeni informacniho fetézce pro pochopeni vazeb mezi zdroji znecisténi a vlivy
na zdravi (akce 1-4).

e vyplnéni mezer ve znalostech posilenim vyzkumu a feSenim nové vznikajicich
problémi v souvislosti se zdravim a zivotnim prostiedim (akce 5-8).

e revize politiky a zlepSeni komunikace (akce 9-13).

Ve vztahu k ,,0dezvé” budou dale definovany a rozvinuty dalsi akce tak, jak se budou
zlepSovat nase védomosti. Prvnim krokem je odhadnout podil, ktery maji faktory
zivotniho prostiedi na zdravotnich problémech. To zahrnuje doplnéni znalosti a
informac¢niho fetézce od pfiiny souvisejici s zivotnim prostiedim, véetné zdroji
zne€i$téni, az k lidskému zdravi. Je zapotiebi zlepSit monitorovani zdravi a Zivotniho
prostfedi aby se zajistilo, ze obé politiky jsou spravné koordinovany. Ramcovy
program EU pro vyzkum déle zvysi UGsili védeckého vyzkumu k analyze a zlepSeni
nasich znalosti o nahodnych vazbach mezi faktory zivotniho prostiedi a zdravim lidi.
Pouze pokud budou k dispozici dostateéné priikkazné ditkazy, a také v souladu se
zasadou obezietnosti’, je mozno vyvinout odpovidajici varianty politiky za Ggelem
pfezkoumanti a, v ptipadé potieby, revize stavaji a rozvoje nové politiky.

Akeni plan lze struéné shrnout tak, jak je uvedeno nize a podrobnéji je rozveden
v dokumentu ,,Technické pfilohy k akénimu planu evropského zdravi & Zivotniho
prostiedi pro obdobi 2004-2010%:

1 - ZLEPSENI INFORMACNIHO RETEZCE rozvijenim ucelenych informaci
o zdravi a Zivotnim prostiredi pro pochopeni vazeb mezi zdroji znecisténi a vlivy na
zdravi:

Akce 1: Rozvoj ukazatelii v oblasti Zivotniho prostiedi a zdravi

Akce 2: Rozvoj integrovaného monitorovani zZivotniho prostredi, véetné potravin,
které umozni stanovit relevantni expozici lidi

Akce 3: Rozvoj koherentniho pristupu k bio-monitorovani v Evropé

Akce 4: Zlepseni koordinace a spolecnych aktivit v oblasti zdravi a zZivotniho
prostiedi

2 - VYPLNENI MEZER VE ZNALOSTECH posilenim vyzkumu zdravi a
Zivotniho prostiedi a identifikace nové vznikajicich problémi

Akce 5: Integrace a posileni evropského vyzkumu v oblasti zdravi a Zivotniho
prostiedi

Akce 6: Cileny vyzkum nemoci, poruch zdravi a expozice

Akce 7: Rozvoj metodologického systéemu pro analyzu vzdajemného ovliviiovani zdravi
a zZivotniho prostiredi

Akce 8: Zajisteni identifikace a Feseni moznych nebezpeci pro zdravi a Zivotni
prostredi

Kritéria pro pouziti zasady obezfetnosti jsou definovana ve sdéleni Komise KOM(2000)1 v kone¢ném
znéni
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3-ODEZVA: REVIZE POLITIKY A ZLEPSENi KOMUNIKACE
rozvojem zvySovani povédomi, informovanim o nebezpeci, kurzy& vzdélavanim
za ucelem poskytnuti takovych informaci obaniim, které potiebuji pro piijimani
lepsich rozhodnuti v souvislosti se svym zdravim, a aby se zajistilo, Ze odbornici
v kazd¢ oblasti si budou védomi interakce mezi zdravim a Zivotnim prostfedim.
Akce 9 : Rozvoj aktivit podporujicich verejné zdravi a tvorba siti v oblasti faktori,
rozhodujicich pro zdravi, prostrednictvim programii verejného zdravi

Akce 10 : Podpora skoleni odbornikit a zlepseni organizacni kapacity v oblasti
zdravi a Zivotniho prostiedi

revizi a prizpisobenim politiky na sniZeni rizik

Akce 11 : Koordinace opatreni na snizeni stavajicich rizik a zaméreni na prioritni
choroby

Akce 12 : Zlepseni kvality vzduchu v mistnostech

Akce 13 : Sledovani vyvoje v oblasti elektromagnetickych poli

V tomto ivodnim obdobi se akéni plan podrobné zaméii na ziskani lepSich znalosti o
vazbach mezi faktory zivotniho prosttedi a onemocnénim dychacich cest,
neurotickymi vyvojovymi poruchami, rakovinou a endokrinnimi rusivymi jevy. Pro
tyto choroby a zdravotni stavy, které mohou mit vice pfiCin, existuji naznaky a
castecné dikazy toho, Ze faktory zivotniho prostfedi mohou hrat urcitou roli pii
jejich rozvoji a zhorSovani stavu. Aby bylo mozno ptesnéji charakterizovat vliv
urcitych skupin chorob, jsou tfeba dalsi informace. Ak¢ni plan vyty¢i cilové
vyzkumné akce pro zlepSeni a zpfesnéni zékladny znalosti relevantnich pfi¢innych
vztahll, a soucasn¢ se zlepSi monitorovani zdravotniho stavu, aby se ziskal lepsi
obraz vyskytu chorob uvnitf Spolecenstvi.

Dalsim klicovym informa¢nim aspektem je monitorovani expozice v zivotnim
prostfedi, v€etné potravin, a to vzhledem k faktorim nejvice svazanym s vyskytem
téchto chorob. Za ucelem rozvoje koherentniho rdmce pro integrované monitorovani
expozice byly realizovany tii pilotni projekty pro latky, u nichz se jiz provadi sbér
dat a monitorovani (dioxiny & PCB®, t&zké kovy a latek s endokrinnim uginkem).
Akeni plan bude tento ramec aplikovat pro odhad expozice nejen pilotnimi latkami
ale vSemi hlavnimi faktory zivotniho prostfedi, souvisejicimi se zdravotnimi
problé;ny, a upravi monitorovani potravin a zivotniho prostfedi tam, kde to bude
nutné.

Jakmile budou dostupné potiebné informace o rizicich, mohou byt pfijata ptislusna
rozhodnuti pro fizeni rizik, a to bud’ jednotlivei nebo politiky. V obou ptipadech
bude dilezitd komunikace a zvySovani povédomi, aby bylo zajiSténo, Ze budou
ptijata rozhodnuti podlozena kvalitnimi informacemi a védeckymi poznatky.

Akeni plan zahrnuje 1 z4jmy déti. Velké mnoZstvi hlavnich zdravotnich problémil
déti bude pokryto monitorovanim, jako napiiklad expozice podnéty ze Zzivotniho

Polychlorované bifenyly

Kromé rozvoje vSeobecné metodiky vypracovala pracovni skupina fadu specifickych doporuceni
k jednotlivym latkam. Tato doporuceni byla Komisi vzata v uvahu pfi iniciativach, zaméfenych na tyto
latky, naptiklad strategie pro dioxiny & PCB (KOM(2001)593), strategie pro latky s endokrinnim
ucinkem (KOM(1999)706) a budouci strategie pro rtut
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prostiedi, které vyvoldvaji stres, na néz jsou déti obzvlast citlivé. Mimotadné
dilezity je vyzkum citlivosti, aby politické odezvy mohly byt pfizpiisobeny potfebam
déti v téch pripadech, kdy jsou obzvlast zranitelné. Navrhy v akénim planu na stupeni
zneCisténi ovzdu$i v mistnostech se tykaji téch ptipadl, kdy konkrétni diukazy
ukazuji, ze jsou prokazany dopady na zdravi déti, naptiklad tabakovy kouf
v zivotnim prostiedi (Environmental Tobacco Smoke - ETS).

Sdéleni Komise v ¢ervnu roku 2003 poukézalo na regionalni odchylky, které existu;ji
v ramci Evropy ohledné problému se zdravim zplsobenych Zivotnim prostfedim.
Naptiklad Sifeni chorob pienaSenych vodou a expozice venkovnim zneciSténim je
vétsi v mnoha novych ¢lenskych statech, zatimco §ifeni astmatu je vyssi v ostatnich
Clenskych statech. Bylo a stile je délano mnoho pro snizeni téchto rozdila a
nasledkem uspésné redukce znecisténi ovzdusi bylo dosazeno vyznamného snizeni
umrtnosti a onemocnéni zpusobenych respiratnimi chorobami. Akéni plan se bude
také snazit zlepSit informovanost a znalosti o rozdilnostech, které existuji mezi
regiony a jednotlivymi zemémi v rozSifené¢ Unii, s uvaZzenim probihajicich projektt
k emisim vnovych ¢lenskych statech (napiiklad dioxiny), financovanych
z prostiedka EU.

Jak se bude ak¢ni plan provadét?

Pochopeni zdravotnich problémi, zptisobenych Zivotnim prostfedim a boj s nimi
vyzaduje stdlou spolupraci mnoha ucastnikli — c¢lenskych statd, vnitrostatnich,
regiondlnich a mistnich organi, ekologickych, zdravotnich a vyzkumnych komunit,
primyslu, zemédé€lstvi a dalSich zainteresovanych subjekti. Odpovédnost za pokrok
v této slozité oblasti bude rozdélena mezi

o Clenské staty, které maji odpovédnost za realizaci monitorovani a opatfeni na
fizeni rizik. Kromé toho jsou také odpovédné za vyzkum, vzdélavani a Skoleni,
které jsou kliCovym aspektem sty¢né plochy zdravi a zivotniho prostfedi. Dale
Clenské staty hraji hlavni roli pfi zajiSténi toho, aby vysledky, ziskané na
vnitrostatni arovni, byly zafazeny do diskuse na urovni EU a jsou odpovédné za
Sifeni informaci z EU na své vnitrostatni a mistni urovni.

e Skupiny zainteresovanych subjektt, jako je primysl a obCanska spolecnost, které
maji klicovou roli v pfevadéni informaci o identifikovanych nebezpecich do
preventivnich akci a inovativnich reakci.

e Komisi, kterd bude nadale jednat se v§emi hlavnimi ucastniky a bude podporovat
spolupraci na urovni EU, vramci svych kompetenci, a bude udrZzovat spojeni
s Evropskou agenturou pro zivotni prostfedi, s Evropskou agenturou pro
bezpecnost potravin a s jinymi relevantnimi subjekty. Zainteresované subjekty
budou plné¢ zahrnuti do procesu realizace prostiednictvim poradni skupiny
(slozen¢ z cClenskych stati, zainteresovanych subjektl a mezinarodnich
organizaci). Pokud to bude vhodné, probéhnou konzultace s relevantnimi
védeckym vybory a pracovnimi skupinami. Komise v roce 2007, v poloviné
obdobi, provede pribéznou kontrolu realizace akéniho planu. Komise bude
provadet akce v ramci stavajicich iniciativ a programd, které jiz maji pridélené
finanéni zdroje, zejména Programu vefejného zdravi, Sestého ramcového
programu pro vyzkum, a které jsou zahrnuty do provozniho rozpoctu ptislusnych
utvard.
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e Mezinarodni organizace, jako je WHO, OECD a Spojené narody, které¢ maji velké
zkuSenosti s problematikou zdravi a zivotniho prostfedi. Dalsi spoluprace s témito
organizacemi bude dulezitd ztoho divodu, aby se zajistilo, Ze jejich odborné
znalosti budou pouzity jako voditko pro budouci ¢innosti.

Mezinarodni dimenze — Ministerska konference v BudapeSti o zdravi a Zivotnim
prostiedi

Akeni plan slouZzi jako piispévek Komise ke ¢tvrté Ministerské konferenci o zdravi a
zivotnim prostfedi, organizovan¢ WHO v Budapesti v ¢ervnu roku 2004. Byl
vypracovan tak, aby odpovidal deklaraci vydané ministry a akénimu planu pro zdravi
a zivotni prostiedi déti v Evropé¢ (CEHAPE) naplanovanému ke schvaleni
v Budapesti.

Pii provadéni zavért z Budapesti bude Komise ve vSech aspektech vzajemného
pusobeni zdravi a zivotniho prostfedi pokrac¢ovat v aktivni spolupraci s WHO.
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