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RADA

Zéavérny Rady o odstrafiovini rozdilii v oblasti zdravi v rdmci EU prostfednictvim koordinovanych
opatfeni na podporu zdravych Zivotnich ndvyka

(2011/C 359/05)

RADA EVROPSKE UNIE,

PRIPOMINA, Ze podle ¢lanku 168 Smlouvy o fungovani
Evropské unie je pfi vymezeni a provadéni vSech politik
a ¢innosti Unie zajistén vysoky stupent ochrany lidského zdravi.
Cinnost Unie dopliuje politiku ¢lenskych sttt a je zaméfena na
zlepSovani  vefejného  zdravi, pfedchizeni nemocem a
odstrafiovdni piic¢in ohrozeni télesného a duSevniho zdravi.
Unie a ¢lenské stty podporuji spolupréci se tetimi zemémi
a s prislusnymi mezindrodnimi organizacemi v oblasti vefejného
zdravi.

PRIPOMINA:

— politické prohlaseni z Ria o socidlnich determinantdch
zdravi pfijaté dne 21. fijna 2011 na svétové konferenci
o socidlnich determinantdch zdravi, kterd se konala v Rio
de Janeiru,

— politické prohldseni ze zaseddni Valného shromdzdéni na
vysoké trovni zabyvajictho se prevenci a kontrolou nepfe-
nosnych nemoci, které pfijalo Valné shromazdéni OSN dne
19. zaff 2011 (1),

— rdmcovou umluvu  Svétové  zdravotnické
o kontrole tabdku a pokyny pro jeji provadéni,

organizace

— vyroéni zpravu akéni platformy EU pro stravu, télesnou
aktivitu a zdravi z roku 2011 (3),

(1) OSN: A/RES/66/2 (A[66]L.1).
() 28. cervence 2011.
activity/docsfeu_platform_2011frep_en.pdf

http://ec.europa.cu/health/nutrition_physical

zavéry Rady ze dne 8. Cervna 2010 o rovnosti a zdravi jako
soucasti vech politik: solidarita v oblasti zdravi (3),

zdvéry Rady ze dne 7. prosince 2010 ,Inovativni pFistupy
v systémech vefejného zdravi a zdravotni péce, pokud jde
o chronickd onemocnéni“ (%),

sdélen{ Komise ,Evropa 2020 - Strategie pro inteligentni
a udrzitelny rist podporujici zaclenéni” (%),

zavéry Rady ze dne 1.
a zdravi (%),

prosince 2009 o alkoholu

doporuceni Rady ze dne 30. listopadu 2009 o nekufdckém
prostiedi ('),

sdéleni Komise ze dne 20. fijna 2009 nazvané ,Solidarita
v oblasti zdravi: sniZeni nerovnosti v oblasti zdravi v EU“ (8),

zavére¢nou zpravu Komise pro socidlni determinanty zdravi
s nazvem ,Preklenuti rozdild za jedno generacni obdobi:
dosazeni rovnosti v oblasti zdravi prostfednictvim opatfeni
zaméfenych na socidlni determinanty zdravi“ (2008),

3 kument 9947/10.

() Do
() UFf. vést. C 74, 8.3.2011, s. 4.
(*) Dokument 7110/10 (KOM(2010) 2020).
() Uf vest. C 302, 12.12.2009, s. 15.

() UF. vést. C 296, 5.12.2009, s. 4.

() Do

kument 14848/09 (KOM(2009) 567 v konecném znéni).

7
8


http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/docs/eu_platform_2011frep_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/docs/eu_platform_2011frep_en.pdf
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— rezoluci  Svétového  zdravotnického  shromdzdéni 4) $patny zdravotni stav ma rovnéZ vliv na lidi samotné a md

(WHA62.14) tykajici se snizovani rozdild v oblasti zdravi
prostrednictvim opatfeni v oblasti socidlnich determinant
zdravi a rezoluci (WHA61.18) tykajici se sledovani plnéni
rozvojovych cilt tisicilet{ v oblasti zdravi, obé pfijaté mimo
jiné ¢lenskymi staty EU,

— rezoluci EUR/RC61/R1 ,Nové evropskd zdravotni politika —
Zdravi 2020: vize, hodnoty, hlavni sméry a pristupy*, kterd
byla pfijata na zaseddni regiondlniho vyboru WHO pro
Evropu dne 14. zdf{ 2011,

— bilou knihu Komise o sportu (1),

— zévéry Rady ze dne 6. prosince 2007 o provedeni strategie
EU tykajici se zdravotnich problémt souvisejicich s vyZzivou,
nadvéhou a obezitou (?),

— bilou knihu Komise ,Spole¢né pro zdravi: strategicky pistup
pro EU na obdobi 2008-2013“ (3),

— zelenou knihu s ndzvem ,K Evropé bez tabikového koufe:
moznosti politiky na Grovni EU* (#),

— zdvéry Rady ze dne 30. listopadu 2006 o otdzkich zdravi
ve vSech politikdch (°).

UZNAVA, ZE:

1) rozdily v oblasti zdravi v rdmci EU jsou takového rozsahu,
ze jsou nesluditelné se zdkladnimi hodnotami EU, jako je
solidarita, rovnost a univerzalita;

2) rozdily v oblasti zdravi se rozuméji rozdily v ukazatelich,
jako je pfed¢asnd Gmrtnost, nemocnost a zdravotni posti-
zeni, jez existuji u populace v jednotlivych clenskych
statech i mezi nimi navzdjem, jakoZz i mezi regiony EU.
Tyto rozdily jsou Caste¢né zplisobené hlavnimi nezdravymi
zivotnimi ndvyky (napfiklad konzumace tabaku, $kodliva
konzumace alkoholu, nezdrava strava a nedostatek télesné
aktivity), jez Casto souviseji se socidlnimi determinan-
tami (°) ();

3) po uplynuti prvnich deseti let nového tisicileti rozdily
v oblasti zdravi v EU pfetrvavaji, pficemz nékteré z nich
mohou byt jesté prohloubeny v diisledku nepfiznivé hospo-
datské situace i demografickych problémi souvisejicich
s neustale starnouci populaci EU;

') Dokument 11811/
/

0 07 (KOM(2007) 391 v koneéném znéni).

(?) Dokument 15612/07.

(®) Dokument 14689/07 (KOM(2007) 630 v kone¢ném znéni).

(%) Dokument 5899/07 (KOM(2007) 27 v konecném znéni).

(°) Dokument 15487/06 (Presse 330).

() CSDH (2008). Preklenuti rozdilt v jednom genera¢nim obdobi:
rovnost v oblasti zdravi prostfednictvim opatfeni zaméfenych na
socidlni determinanty zdravi. Zévérecnd zprava Komise pro socidlni
determinanty zdravi. Zeneva, Svétova zdravotnickd organizace.

(7) Vyraz ,socialni determinanty” je pouZzivan ve smyslu definice WHO
uvedené v prohldSeni ze dne 21. fijna 2011, které bylo pfijato na

konferenci v Rio de Janeiru.

za nasledek spolecenské, ekonomické a finan¢ni naklady;

5) posileni politik v oblasti vefejného zdravi, zejména podpora
zdravi a prevence nemoci, by mélo vést k lepsi informova-
nosti populace o otdzkdch zdravi a k osvojeni zdravych
navyki (s cilem sniZit ,zdravotni negramotnost*
a umoznit ob¢aniim volbu zdravého zptsobu Zivota);

6) v konkrétnich oblastech politik a v rdmci koordinovanych
akci, jeZ maji nejvétsi vliv na zdravi, a pfispivaji tak ke
sniZeni pretrvavajicich rozdila v oblasti zdravi, je tieba
pouzivat pfistup ,zdravi jako soucdst vSech politik®
s darazem na rovnost. Mohou sem patfit politiky
v oblasti zdravi, vzdéldvéani, vyzkumu, Zivotniho prostiedi
a zaméstnanosti a zemédélskd, hospoddiskd a socidlni poli-
tika;

7) k rozhodovidni o tom, zda jsou strategie a politiky pii
feSeni zdravotnich rozdila a potieb obyvatelstva v oblasti
zdravi G¢inné, maze napomoci lepsi zpiisob hodnoceni.
Diky nému by tak clenské stity mohly v oblasti vefejného
zdravi vypracovavat a provadét G¢inné strategie a vytvaiet
nélezitou infrastrukturu;

ZAVAZUJE SE:

8) Ze podpoii strategie urcené k feSeni zdravotnich determi-
nant prostrednictvim opatfeni zaméfenych na celou popu-
laci, jez budou doplnéna opatfenimi zaméfenymi na zrani-
telné skupiny, s cilem zmensit rozdily v oblasti zdravi,
zejména rozdily zptsobené nezdravymi Zivotnimi ndvyky,
jimz lze prechdzet;

9) ze vyraznéji pokro¢i v boji proti nezdravym Zivotnim
ndvykiim, jako je konzumace tabdku, skodlivd konzumace
alkoholu, nezdravd strava a nedostatek télesné aktivity, jez
vedou k vy$simu vyskytu nepfenosnych chronickych
onemocnéni, jako je  rakovina, respiraéni a
kardiovaskuldrni onemocnéni, diabetes a dusevni nemoci,
které jsou povazovany za hlavni pfi¢iny pfed¢asné dmrt-
nosti, nemocnosti a zdravotniho postizeni v Evropské unii.

VITA:

10) iniciativy, které piispivaji k odstranovani rozdili v oblasti
zdravi prostfednictvim ovliviiovdni  Zivotnich ndvykd
a které byly pfijaty na Grovni EU, program EU v oblasti
zdravi, spole¢nd akce (akce na podporu rovnosti) tykajici se
nerovnosti v oblasti zdravi () a ¢innost odborné skupiny
EU pro socidlni determinanty a sniZovani nerovnosti
v oblasti zdravi;

(%) Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1350/2007[ES ze dne
23. fijna 2007, kterym se zavaddi druhy akéni program Spolecenstvi
v oblasti zdravi (2008-2013); Ui. vést. L 301, 20.11.2007, s. 3.
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11) strategii EU na podporu ¢lenskych statd pii snizovani skod
spojenych s pozivinim alkoholu jako dalezity krok umoz-
fjici komplexni piistup k feSeni téchto skod na trovni EU
i na drovni ¢lenskych stitd a zdiraziiuje, Ze nerovnost
v oblasti zdravi existujici mezi jednotlivymi skupinami
obyvatel v ¢lenskych stitech a rozdily v oblasti zdravi
mezi Clenskymi stity navzdjem Casto souviseji mimo jiné
se Skodlivou konzumaci alkoholu (});

12

—

pokracujici usili vynaklddané na trovni ¢lenskych stati i na
trovni EU pokud jde o feSeni konzumace tabdku prostied-
nictvim  prdvnich  predpisi  upravujicich  tabakové
vyrobky (%) a reklamu na tabdkové vyrobky (%), koordinaci
s Clenskymi stity, informa¢ni kampané a mezindrodni
spoluprdci, coz vSe napomdhd pi TfeSeni jednoho
z nejvétsich rizikovych faktord predcasné dmrtnosti,
nemocnosti a zdravotniho postiZent;

13) pokrok v provadéni strategie pro Evropu tykajici se zdra-
votnich problémt souvisejicich s vyzivou, nadvihou
a obezitou, a zejména posilené zaméfeni priorit clent
akéni platformy EU pro stravu, télesnou aktivitu a zdravi
na zranitelné skupiny a rovnéz ¢innost skupiny na vysoké
arovni pro vyzivu a fyzickou aktivitu, coZ kromé dalsich
otdzek zahrnuje i ¢innost souvisejici s Gpravou sloZeni
produktd;

14) evropské inovaéni partnerstvi v oblasti aktivniho
a zdravého starnuti (*), jehoz cilem je zvysit pocet let, jez
obcané EU proziji ve zdravi;

15) vysledky téchto akci:

— konference na trovni odbornikii, kterd se zabyvala
¢innosti ¢lenskych statii v oblasti vyZzivy, télesné aktivity
a zdravotnich problémi souvisejicich s koufenim
a kterd se konala v Budapesti (Madarsko) ve dnech
30. a 31. kvétna 2011,

— zaseddni odbornikd na téma alkohol nazvané ,Politika
regulace spotieby alkoholu v Polsku a v Evropé:
nevyhody konzumace alkoholu z Iékaiského a
ekonomického hlediska®, které se konalo v Poznani
(Polsko) ve dnech 11. a 12. fijna 2011,

— ministerské konference ,Solidarita v oblasti zdravi:
odstrafiovani rozdild v oblasti zdravi v rdmci EU*,
kterd se konala v Poznani (Polsko) ve dnech 7.
a 8. listopadu 2011.

() Napf. sdéleni Komise ze dne 24. fjna 2006 ,Strategie EU na
podporu  clenskych  stdtd  pfi  snizovani $kod  spojenych
s pozivanim alkoholu“ (KOM(2006) 625 v kone¢ném znéni).

(%) Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2001/37[ES ze dne
5. Cervna 2001 o sblizovan{ pravnich a spravnich pfedpisti clen-
skych statti tykajicich se vyroby, obchodni tpravy a prodeje tabdko-
vych vyrobkt (Uf. vést. L 194, 18.7.2001, s. 26).

() Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2003/33/ES ze dne

26. kvétna 2003 o sblizovani pravnich a spravnich pfedpist ¢len-

skych statti tykajicich se reklamy na tabdkové vyrobky a sponzorstvi

souvisejictho s tabakovymi vyrobky (Uf. vést. L 152, 20.6.2003,

s. 16).

Pracovni dokument ttvart Komise: Pokyny pro Fidici skupinu pilot-

ntho evropského inovaéniho partnerstvi v oblasti ~aktivniho

a zdravého stdrnuti, 13.5.2011; dokument SEK(2011) 589

v kone¢ném znéni.

—
<

VYZYVA CLENSKE STATY, ABY:

16) pokracovaly v politikdich a opatfenich zaméfenych na
podporu zdravych zivotnich ndvykd a feSeni socidlnich
determinant s cilem pfispét k odstranéni rozdilG v oblasti
zdravi, a aby tyto politiky a opatfeni posilovaly, piipadné
vypracovavaly;

17) optimalnim zpiisobem pfidélovaly dostupné zdroje, piede-
v$im na zdravotni propagacni akce a na prevenci;

18) podporovaly stavajici osvédcené postupy tykajici se politik
a opatfeni zaméfenych na sniZeni rozdild v oblasti zdravi
v ramci EU a aby se o téchto postupech vzdjemné infor-
movaly;

19) se fidily doporucenim Rady o nekufdckém prostiedi.

VYZYVA CLENSKE STATY A EVROPSKOU KOMISI, ABY:

20) dale podporovaly uvedenou spole¢nou akci (°), aby tak
mohly byt v politikich a strategiich 1épe feSeny otdzky
zdravi a rovnosti v oblasti zdravi;

21) zachovaly a pfipadné posilily ta opatieni a politiky, jez se
pii sniZovan{ rozdild v oblasti zdravi ukdzi G¢innymi, a
v pipadé potieby vypracovaly novd opatfeni a politiky,
véetné vyhodnocovdni ukazateld v oblasti zdravi
a ndvykl za Gelem monitorovani pokroku, jehoZz bylo
dosazeno na zdkladé opatieni zaméfenych na vyse uvedené
zivotni ndvyky a zdravotni determinanty; opatfeni zaméfe-
nych na prevenci nemoci a podporu zdravi; podpory volby
zdravého zplisobu Zivota;

22) podporovaly w¢inné uplatiiovani piistupu ,zdravi jako
soucdst vsech politik® s dirazem na rovnost, vybizely
vSechna pfislusnd odvétvi k tomu, aby se podilela na snizo-
vani rozdilG v oblasti zdravi v rdmci EU, a koordinovaly
¢innost téchto odvétvi;

23) posilily spolupréci a 1épe vyuzivaly stdvajicich siti a zafizeni
vefejného zdravi véetné subjektt pusobicich v téze oblasti,
které posuzuji, monitoruji a zkoumaji dopad zdravotnich
determinant, a tim vy3e uvedend opatieni podporuji;

24) vypracovavaly postupy pro audity zaméfené na nerovnost
v oblasti zdravi, aby tak mohly byt v politikich a strategiich
lépe feSeny otdzky zdravi a rovnosti v oblasti zdravi;

(>} Spolecnd akce na podporu rovnosti: dohoda o finan¢ni pomoci; &islo
dohody 2010 22 03. Vykonnd agentura pro zdravi a spotiebitele,
2010.
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25) posilily a déle rozvijely opatfeni na podporu zdravych

zivotnich ndvykd véetné:

— podpory G¢inné kontroly tabdku na drovni clenskych
statd, na drovni EU i na mezindrodni drovni v souladu
s piislusnymi prévnimi pfedpisy EU a rdmcovou
umluvou WHO o kontrole tabdku a jejimi pokyny
a zvazily posileni této kontroly,

— podpory kvantitativnich ¢ kvalitativnich Gprav slozeni
potravin s cilem sniZit celkovy obsah tukd, nasycenych
mastnych kyselin, transmastnych kyselin, soli a cukrt
nebo celkovou energetickou hodnotu,

— podpory provadéni souboru doporuceni WHO tykaji-
cich se prodeje potravin a nealkoholickych ndpojt
s vysokym obsahem mastnych kyselin, transmastnych
kyselin, volnych cukri nebo soli uréenych détem
a dospélym, souvisejici podpory pro uzavirdni dalsich
dobrovolnych a tu¢innych dohod s potravindiskym
pramyslem v rdmci vySe uvedené akéni platformy EU
pro stravu, télesnou aktivitu a zdravi,

— provadéni ucinnych politik a programi tykajicich se
alkoholu s cilem fesit $kody s alkoholem souvisejici,
veetné vlivu reklamy propagujici alkohol, informovini,
véasné osvéty a opatfeni, jez od $kodlivé konzumace
alkoholu odrazuji,

— podpory pro vypracovani takové politiky méstského
a socidlniho Zivotntho prostredi, jez by vSem obyva-
telim umoziiovala télesnou aktivitu a vyhodnocovala
a zohlednovala potieby jednotlivych skupin obyvatel-
stva;

26) posoudily zptsoby optimdlnitho vyuzivani finan¢nich

programt EU se zaméfenim na rovnost, mimo jiné vcetné
Fondu soudrznosti a strukturdlnich fondd, které mohou

pfispivat ke sniZovani rozdild a nerovnosti v oblasti zdravi
v ramci EU na v8ech pfislusnych trovnich, aniz by tim byl
dotcen budouci finanéni rdmec.

VYZYVA EVROPSKOU KOMISI, ABY:

27) posilila opatteni na podporu zdravi a snizeni rozdila

28

29

30

=

~—~

=

v oblasti zdravi, zaméfila se na zdravotni rozdily mezi
Clenskymi stity a uvnitf jednotlivych c¢lenskych statd,
jakoz i mezi riznymi regiony a socidlnimi skupinami EU,
a zahrnula tento aspekt do zprdvy, jez md byt v souladu se
sdélenim Komise ,Solidarita v oblasti zdravi: sniZeni nerov-
nosti v oblasti zdravi v EU“ zvefejnéna v roce 2012;

posoudila, zda je zapotfebi lepsi prezentace stdvajicich
udajo  a dalsich srovndvacich ddaji  a  informaci
o nezdravych Zivotnich ndvycich, socidlnich zdravotnich
determinantich a nepfenosnych chronickych nemocech.
Tyto tdaje a informace by mély pochdzet z udrzitelnych
systéml pro monitorovani oblasti zdravi, které bud jiz
existuji nebo které by mohly byt vytvofeny na drovni EU;

prioritné poskytovala podporu vyhodnocovani nikladové
efektivity ¢innosti a politik na podporu zdravi a prevenci
nemoci, jakoz i podporu Sifeni piislusnych vysledki, aby
poskytovala lepsi informace a poznatky v zdjmu provadéni
politik a cinnosti ¢lenskych stdtd zaméfenych na feSeni
nerovnosti v oblasti zdravi;

poskytovala dalsi podporu stivajicim mechanismim koor-
dinace politik a vymény osvédcenych postupt mezi ¢len-
skymi staty ohledné nerovnosti v oblasti zdravi, jako je
Pracovni skupina Rady pro vefejné zdravi na trovni vyssich
tfednikd, odbornd skupina pro socidlni zdravotn{ determi-
nanty a sniZovan{ nerovnosti v oblasti zdravi a Vybor pro
socidlni ochranu, jak je uvedeno ve sdéleni Komise ,Solida-
rita v oblasti zdravi: sniZeni nerovnosti v oblasti zdravi
v EU s cilem zajistit optimdlni vyuZivini a soucinnost
téchto mechanismd.



