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Yleisti

1.  toteaa, ettd terveys on valttimiton tekijd yhteiskunnan hyvinvoinnin kannalta. Terveyden kasitteelld ei tarkoiteta
yksinomaan fyysistd selviytymistd tai sairauden puuttumista, vaan se sisiltdd myos psykologiset nakokohdat, luonnon- ja
ympdristoolosuhteet, ilmaston ja asuinympdriston, tyon seké taloudelliset, sosiaaliset ja kulttuuriset olosuhteet, kuten
Maailman terveysjirjesto (WHO) asian maddrittelee.

2. painottaa, ettd kaupungeilla on merkittivé rooli terveyden edistimisessd, kun kaupungistumisen my6td 70 prosenttia
maailman viestostd keskittyy kaupunkeihin.

3. toteaa jilleen, ettd EU:n toimenpiteet, rahoitusjirjestelyt ja painopisteet on usein suunnattu suuriin kaupunkeihin ja
ettd olisi kiinnitettdvd enemmin huomiota 5000-100 000 asukkaan suuruisten pienten ja keskisuurten kaupunkien
merkittavain kumulatiiviseen vaikutukseen, silld niissd asuu yli puolet EU:n viestostd (*). Lisid huomiota tulisi kiinnittad
myos tallaisten kaupunkien huomattaviin mahdollisuuksiin laatia ja panna tdytintoon EU:n vdeston terveyden edistimiseen
tdhtdavid sadntoja.

4. toteaa, ettd termi “terve kaupunki” (vrt. WHO) kuvaa ajatusta yhteisostd, joka on tietoinen terveyden merkityksestd
yhteisend hyvina ja joka pystyy edistimdin ja ottamaan kédyttoon selkeitd toimintalinjoja etuuksiin perustuvien nykyisten
hyvinvointijirjestelmien suojelemiseksi ja parantamiseksi. Sama koskee ennalta ehkdisyn jirjestelmid, joilla lisdtdin
kestokykyd ja terveen elinidn odotetta ja supistetaan riskid vajaakuntoisuudesta seki edistetddn samalla kestdvin kehityksen
tavoitteita.

5. panee merkille, ettd vaikka monet vuoden 2016 Amsterdamin julkilausuman myotd kdynnistetyisti 12
kumppanuudesta EU:n kaupunkiagendan tdytintoon panemiseksi liittyvit terveysasioihin, terveyttd koskevia erityisid
kumppanuuksia ei ole vield olemassa. Komitea pitdd myds valitettavana, ettei EU:n kaupunkiagendassa edellytetd
poikkihallinnollista varhaisvaiheen yhteistyotd terveysvaikutusten arvioinnissa, ja kehottaakin sisillyttimain terveyden,
terveyden arvioinnin ja terveyden edistimisen mdaaritelman EU:n kaupunkiagendaan ja korostamaan agendan merkitystd
terveyden kannalta.

. anee merkille, ettd kansanterveys kuuluu jasenvaltioiden toimivaltaan ja ettd EU:n roolina on pdiasiassa tiydentad
6. p kille, ettd k terveys kuuluu j Itioiden ¢ ltaan ja ettd EU | p taydent
jasenvaltioiden politiikkaa auttamalla hallintoa saavuttamaan yhteiset tavoitteet ja luomaan mittakaavaetuja.

7. korostaa, ettd on tarpeen tutkia ja analysoida terveyteen vaikuttavia tekijoitd ja tarkastella erityisesti terveyttd
kaupungeissa sekd arvioida elinajan odotteen kasvusta johtuvia mahdollisuuksia ja pulmia.

8.  muistuttaa, ettd on tarkistettava hyvinvointimekanismeja eri vdestoryhmien erilaisia tarpeita ja olosuhteita koskevien
tietojen pohjalta. Kyseisistd tiedoista ilmenee, ettd vanhemmat ikdryhmit kasvavat yhtenevisti elinajan odotteen kasvun
kanssa, ettd yhteiskuntaryhmien vélinen eriarvoisuus lisddntyy ja ettd tahan liittyy samanaikainen muuttoliikeilmio, joka
asettaa sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluille lisdhaasteen.

9.  katsoo, ettd paikallis- ja aluehallinnot varmistavat tasapuolisuuteen ja monitasoiseen yhteistoimintaan perustuvan
hallintotavan verkoston, jossa instituutiot, yritykset, kansalaisyhteiskunnan jarjestot ja kansalaiset voivat antaa panoksensa
yhteiseen, tasapuoliseen ja harmoniseen kaupunkisuunnitteluun.

() CDR 7987/2013.
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10.  muistuttaa mahdollisuudesta ehdottaa ja hyviksyd konkreettisia valineitd, joiden avulla edistetddn “terveyttd
kaupungeissa” yhteisend hyvina seuraavien ensisijaisten poliittisten toimien yhteydessa:

— kaupunkisuunnittelu

— liikenne ja likkkuminen

— ympdristo ja terveellinen ravinto
— urheilu, litkunta ja koulutus

— hallintotapa.

Kaupunkisuunnittelu

11.  kehottaa sisillyttdimadn terveyden ja sen mddritelmdn EUmn kaupunkiagendaan ja kdynnistimddn uuden
yhteissuunnitteluun perustuvan toimintatavan, jonka avulla voidaan varmistaa, ettd aluesuunnittelulla edistetddn terveyttd
ja luodaan terveyttd tukevia ymparistoja.

12.  kehottaa paikallisviranomaisia hyodyntdmain kaupunkialueiden innovatiivisia toimenpiteitd koskevaa Euroopan
komission aloitetta, johon on osoitettu yhteensd 372 miljoonan euron maararahat EAKR:sta vuosiksi 2014-2020 (mutta
jossa ei erikseen mainita terveyttd painopistealana), jotta voidaan saada kaupunkialueille resursseja kaupunkien haasteisiin
vastaavien uusien, testaamattomien ratkaisujen kokeilemiseksi ja sellaisten innovatiivisten toimintojen kehittelemiseksi,
joilla voidaan ratkaista myos kaupunkien terveyshaasteita.

13.  kehottaa toteuttamaan politiikkoja, joilla pyritddn integrointiin sosiaali- ja terveysalalla sekd sosiaalisten,
taloudellisten ja ympdaristoon liittyvien olosuhteiden parantamiseen koyhilld tai epdedullisessa asemassa olevilla
asuinalueilla.

14.  kiinnittdd huomiota heikoimmassa asemassa olevien viestoryhmien, etenkin ditien ja lasten, sekd terveydellisistd
syistd — mielenterveysongelmien, sairauden tai vamman vuoksi — heikossa asemassa olevien viestoryhmien hyvinvoinnin
suojeluun sosiaalisen yhteenkuuluvuuden painopisteend kaupungeissa torjuttaessa sosioekonomisia eroja ja lisddntyvaa
epdtasa-arvoa. Terveys- ja sosiaali-indikaattorien korrelaatio (kuten yleinen kuolleisuus, vamma, subjektiivinen terveys)
osoittaa, ettd tasa-arvoerot ilmenevit asteittain (Gini-kerroin), toisin sanoen terveystaso sosiaalisen asteikon tietylld tasolla
on alempi kuin korkeammalla tasolla ja korkeampi kuin alemmalla tasolla. Tistd voidaan padtelld, ettd riskiyksiloihin
kohdennetut valikoidut lahestymistavat eivdt riitd, vaan on pyrittivd vaikuttamaan asteikon kaikkiin tasoihin, jotta
poliittisten torjuntatoimien avulla padstdan merkittaviin terveystuloksiin.

15.  toteaa, ettd on tdrkedd laatia politiikkkoja, joiden avulla voidaan varmistaa laadukas terveend ja aktiivisena
ikddntyminen niin fyysisen kuin henkisen ja sosiaalisen sekd ihmissuhteisiin liittyvdan hyvinvoinnin kannalta. Tissd
yhteydessi on myos edistettdvd osallistumista vapaa-ajan toimintaan kaupungeissa ja sukupolvien vilisid ohjelmia
yksindisyyden ja eristyneisyyden torjumiseksi.

16.  korostaa, etti on tarpeen vahvistaa terveyttd edistivid, ennaltachkiisevid sekd muuttajavdeston sosiaaliseen
osallisuuteen ja terveydenhuollon piiriin pddsyyn tdhtddvid toimia sosiaalisen osallisuuden painopisteend. Téssd yhteydessd
on hyddynnettavi myos kaupunkien kulttuurivalittdjia (esim. RE-HEALTH (%) ja kiinnitettava erityisti huomiota uhrien,
etenkin lasten, traumaattisiin kokemuksiin.

17.  ehdottaa, ettd arvioidaan, mitkd olisivat mahdolliset hyodyt ja kustannukset, jos suuriin kaupunkikeskuksiin
perustettaisiin eurooppalaisiin yhdenmukaistettuihin mdiritelmiin ja menetelmiin pohjautuvia terveyteen vaikuttavien
tekijoiden seurantakeskuksia tai tietokeskuksia (terveys kaikissa politiikoissa (HiAP) -yhteyspisteitd), joiden kautta paikallis- ja
alueviranomaisten ulottuvilla olisi muun muassa hyvid kaytinteitd, tapaustutkimuksia, kertomuksia ja rahoitus-
mahdollisuuksia.

18.  esittdd, ettd kaupungeissa, joissa ei vield ole sellaista palveluyksikkod, arvioidaan, mitka olisivat mahdolliset hyodyt ja
kustannukset, jos perustettaisiin kaupunkien terveysjohtajan (Healthy City Manager) tehtdvd, jossa toimenkuvana olisi tulkita
kaupungissa esiin tulleita tarpeita, ohjata kehittimisprosessia yhdessd paikallisviranomaisten kanssa, koordinoida
politiikkoja ja varmistaa niiden tdytintoonpano.

() Toteutettu yhteistyossi Kansainvilisen siirtolaisuusjirjeston kanssa, http://re-health.eea.iom.int/
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19.  katsoo, ettd asianmukaisen aluesuunnittelun puitteissa olisi vdeston terveyden edistimiseksi paitsi mairitettivd
viheralueita ja -vyohykkeitd myos kehotettava antamaan yleisesti arvoa kaupunkien ja alueiden ekosysteemille.

Liikenne ja liikkuminen

20.  korostaa, ettd on tirkedi laatia kestdvadn kehitykseen ja ihmisten terveyteen perustuvia paikallistason toimintalinjoja
kaupunkien julkisen litkenteen, aktiivisen likkkumisen ja kaupunkilitkenteen suunnittelua varten. Komitea kehottaa tdssd
yhteydessd kiinnittimaan huomiota Horisontti 2020 -puiteohjelman tarkistettuun tyoohjelmaan vuosiksi 2016-2017
“dlykastd, ymparistoystavillistd ja yhdentynytta liikennettd” varten (maarédrahat yli 6,3 miljardia euroa vuosiksi 2014-2020)
ja erityisesti sithen sisiltyvddn kaupunkiliikennettd kisittelevdin osioon ja kannustaa poliittisia paittdjid tutkimaan
ohjelman tarjoamia mahdollisuuksia paikallisten liitkkuvuushankkeiden rahoittamiseen.

21.  toistaa tukevansa kestavin kaupunkiliikenteen suunnitelmia ja kannustaa laatimaan liikenteen ja aluesuunnittelun tai
maankdyton alalla toteutettavia toimintapolitiikkoja sellaisen, kestavin kehityksen mukaisen liikennehierarkian pohjalta,
jossa asetetaan etusijalle kannustimet ja toimet, joilla pyritddn edistimdin aktiivisten likkkumismuotojen — kivelyn tai
pyordilyn — turvallisuutta ja myos houkuttavuutta sekd multimodaalista julkista liikennettd. Komitea pyytda saada osallistua
kestdvan kaupunkilitkenteen suunnitelmien eurooppalaisen foorumin koordinointiryhmain.

22.  kannustaa paikallis- ja alueviranomaisia toteuttamaan eurooppalaista toimintapolitiikkaa, jossa tuetaan julkisten tai
yksityisten sdhkoisten ja sihkoistettyjen liikennevilineiden kéyttod ja fossiilisten polttoaineiden kiyton asteittaista
vihentdmistd sekd tarjotaan kannustimia puhtaiden voimanlihteiden kaytolle.

23.  huomauttaa, ettd terveellisid kaupunkeja voidaan saada aikaan vain, jos kaupungit ovat kestdvapohjaisia. Komitea
painottaa, ettd elimédnlaatu ja yleiset ympiristoolot riippuvat kaupunkiympiriston tilasta, ja tdhdentdd timéan vuoksi, ettd
kokonaisvaltainen ja kestivipohjainen lihestymistapa on tulevan kaupunkikehityksen edellytys (*).

24.  kannattaa uusia koko liikennejdrjestelmdd koskevia toimintapolitiikkoja, joilla tuetaan kaupunkeja mukautumaan
esteettomyyden ja kiytettdvyyden korkeampiin normeihin julkisissa tiloissa ja kaupunkiliikenteessd vammaisia ajatellen.

25.  kehottaa toteuttamaan valveuttamistoimia kansalaisten keskuudessa, jotta he valitsevat kaupungeissa taloudelliselta,
ekologiselta ja terveydelliseltd kannalta tehokkaimpia lilkkumismahdollisuuksia.

26.  kehottaa Euroopan komissiota ottamaan huomioon kestdvipohjaisten liikennevilineiden kiyton tarkistettaessa
unionin vihreiden julkisten hankintojen kriteereitd litkenteen alalla tai edistimiddn teknologisen innovoinnin vélineiden
kehittdmistd liikenteen alalla sekd niiden levittimistd jasenvaltioissa.

27.  on erityisen tyytyvdinen hyviin kédytinteisiin, kuten EUROOPAN LIIKKUJAN VIIKKOON — vuonna 2002 perustettu
asemansa vakiinnuttanut kampanja, jossa pienet ja suuret kaupungit toteuttavat valistustoimintaa joka vuosi 16.-
22. syyskuuta ja johon osallistui vuonna 2016 ennitykselliset 2 427 pienti ja suurta kaupunkia —, EU:n rahoittamaan
PASTA-hankkeeseen (*) (Physical Activity Through Sustainable Transport Approaches) eli aktiiviseen ohjelmaan, jossa
todetaan nimenomaisesti terveyden ja fi,ikkuvuuden vilinen yhteys Eaupungeissa, sekd julkisen ja yksityisen sektorin
kumppanuuksiin lahilitkennepalvelujen kehittdmiseksi.

28.  painottaa, ettd paikallis- ja alueviranomaisilla on lakiin perustuvat toimivaltuudet osoittaa suojelualueita, tukea EU:n
Natura 2000 -verkostoja ja ottaa biologiseen monimuotoisuuteen liittyvit asiat huomioon kaupunki- ja aluesuunnittelussa,
ja toteaa yhd useampien tieteellisten tutkimusten osoittavan, ettd luonto voi vaikuttaa terveyshaasteiden ja sosiaalisten
haasteiden ratkaisemiseen ilmastonmuutoksen seurausten lieventdmisen, likkunnan ja sosiaalisen osallisuuden edistimisen
ja stressin vdhentdmisen kautta.

() COR 07987/2013.
()  http://pastaproject.eu/home|
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Ympiristo, asuminen ja terveellinen ravinto

29.  suhtautuu myonteisesti Euroopan komission 7. joulukuuta 2016 tekemdin paitokseen laatia toimintasuunnitelma
lintu- ja luontotyyppidirektiivien tdytintoonpanon parantamiseksi sekd siihen, ettd siind tunnustetaan kaupunkien
integroidun hallinnon ja suunnittelun merkitys biologisen monimuotoisuuden siilyttimisen tavoitteiden saavuttamiselle
EU:ssa (°).

30.  vahvistaa kehotuksensa ja sitoumuksensa lisitd luontoa ja biologista monimuotoisuutta edistivin Life-ohjelman
varoja vuoden 2020 jilkeen. Ohjelmassa on tarkoitus kehittdd kaupunkien infrastruktuuria ja vihreitd ratkaisuja, jotka on
katsottu perusluonteisiksi, kun otetaan huomioon ilmastonmuutos, EU:n toimintasuunnitelman 2020-2030 ilmasto- ja
energiapoliittiset tavoitteet, Pariisin ilmastosopimus, Yhdistyneiden kansakuntien ja FAO:n toimintaohjelmat sekd kestdvan
kehityksen tavoitteet. Komitea kehottaa tdssd yhteydessd tukemaan vahvemmin paikallis- ja aluetason aloitteita
ilmastonmuutokseen sopeutumiseksi eurooppalaisessa kaupunkiympiristossi (°) kahdeksatta ympiristoohjelmaa 2020~
2027 silmalld pitden.

31.  kehottaa vaikuttamaan ympiristo- ja ilmastotekij6ihin, jotta voidaan edistdd terveyttd kaupungeissa. Meneilldin
olevat tutkimukset ovat osoittaneet kaupungistumisen vaikutukset paitsi sydin- ja verisuonitautien ja hengityselinten
sairauksien mutta myos ylipainon ja tyypin 2 diabeteksen esiintymiseen. Komitea kehottaakin laatimaan kustannus-hyoty-
analyyseja ilman saastumisen ja melun eli terveyteen kaupungeissa vaikuttavien ja sitd madrittavien tekijoiden suhteen
toimimatta jittimisestd. Ndin voidaan parantaa tietoisuutta ja valita taloudellisesti tarkoituksenmukaisin julkinen
toimintapolitiikka (7).

32.  kannattaa aloitteita, joilla edistetddn paikallis- ja alueviranomaisten, terveysalan ja luontoalan vilistd yhteistyotd ja
joiden tavoitteena on parantaa kansalaisten terveyttd ja hyvinvointia edistimalld kansalaisten yhteyttd luontoon, tarjoamalla
heille mahdollisuus kiydi sddnnollisesti lihiseutujen luontoalueilla, tukemalla sddnnollistd liikuntaa ja hyodyntimalla
luontoalueita hoitotarkoitukseen muiden terveydenhoitomenetelmien rinnalla.

33.  suhtautuu erittdin myOnteisesti hyviin kdytanteisiin, joita ovat Euroopan vihred paikaupunki -palkinto seki vasta
perustetut Euroopan solidaarisuusjoukot, jotka tarjoavat nuorille eurooppalaisille mahdollisuuden osallistua suoraan Natura
2000 -kohteiden hallinnointiin vapaaehtoistyon muodossa ja jotka ndin lihentdvit nuoria luontoon, lisddvat heiddn
tietoisuuttaan ympdristoasioista ja tarjoavat mahdollisuuden nauttia luonnon ja biologisen monimuotoisuuden
terveyshyodyistd.

34.  kehottaa kiinnittimadin huomiota asumisterveyteen ja -olosuhteisiin sekd julkisten rakennusten, kuten koulujen ja
pdivakotien rakentamisen ja ylldpidon terveellisyyteen ja turvallisuuteen mm. sisdilmakysymyksissa.

35.  suosittaa, ettd mahdollisimman suurta huomiota kiinnitetdn terveellisen ruokavalion merkitykseen ja annetaan tatd
varten tarkkoja ohjeita, joissa otetaan huomioon erilaiset toimintaympdristot ja kohderyhmit (kouluruokaloiden,
henkilokuntaruokaloiden ja sosiaalisten ravintoloiden asianmukaiset ruokalistat). Komitea suhtautuu tdssd yhteydessd
myonteisesti koulujen terveelliseen ruokaan liittyvid julkisia hankintoja kasittelevin teknisen raportin julkaisemiseen ja
suosittaa, ettd kaikki ruokaa ja ruokapalveluja kouluissa tai kouluihin hankkivat paikallis- ja alueviranomaiset kayttavat tita
tausta-asiakirjaa apuna terveys- ja ravintoasioiden ottamiseksi paremmin huomioon elintarvikkeiden hankintaeritelmissa.

36. suosittaa, ettd edistetddn toimintalinjoja, joilla palkitaan sekd tuottajien ettd tuotteiden vastuullisuudesta
ympdristokysymyksissd tuotantosektorilla, jiteala mukaan lukien.

37.  suosittaa, ettd kiinnitetddn erityistd huomiota syomishdirididen ja haitallisen alkoholinkdyton ennaltaehkdisemiseen,
tupakointiin sekd muihin riippuvuuksiin ja ettd ehdotetaan paikallis- ja aluetasolla konkreettisia ratkaisuja edistimalld
innovatiivista ja korkealaatuista tutkimusta, jakamalla ndytt6d sekd arvioimalla sddntelytoimenpiteitd mutta myos
toteuttamalla valvontaa ja ennaltaehkdisytoimia julkisilla paikoilla ja julkisissa tiloissa.

() http://europa.eu/rapid/press-release_MEX-16-4308_en.htm: Toimintasuunnitelma sisiltid joukon konkreettisia toimia, kuten
saannolliset kokoukset kaupunginjohtajien ja muiden paikallisviranomaistahojen kanssa, jotta voidaan arvioida tdytintoonpanon
haasteita ja auttaa jdsenvaltioita toteuttamaan tarvittavat korjaavat toimet. Lisiksi suunnitelmassa laaditaan yhteistyossi
jasenvaltioiden ja asianomaisten sidosryhmien kanssa tarkoituksenmukaiset tdytintoonpanon suuntaviivat alueellisia toimijoita
varten ja vihennetddn néin tarpeetonta taakkaa ja riita-asioita sekd kannustetaan biologista monimuotoisuutta edistdviin kansallisiin
ja alueellisiin investointeihin. Alueiden komitea osallistuu tiiviisti tinddn kdydyn periaatekeskustelun jatkotoimiin.

() Life-ohjelman viliarviointi (viite: COR-2016-04126).

() Kohti uutta EUmn strategiaa ilmastonmuutokseen sopeutumiseksi — yhdennetty lihestymistapa (COR-2016-02430).
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Urheily, liikunta ja koulutus

38.  toteaa jalleen, ettd liikunta on yksi tehokkaimmista tavoista ehkéistd muita kuin tarttuvia tauteja ja torjua lihavuutta
sekd yllapitdd terveellisid elintapoja. Kun otetaan huomioon, ettd lilkunnan ja mielenterveyden sekd kognitiivisten
prosessien vilisestd positiivisesta korrelaatiosta saadaan jatkuvasti lisdd ndyttod, komitea kehottaa paikallis- ja
alueviranomaisia kerddmain ja jakamaan esimerkkejd hyvistd kaytanteistd muiden innoittamiseksi, mallin ndyttdmiseksi
ja opiksi ottamiseksi.

39.  kehottaa Euroopan komissiota vahvistamaan kuntien ja alueiden roolia tehostettaessa toimia terveyslitkunnan alalla
kaikissa ihmisten elimantilanteissa koulusta tyopaikalle, aina vapaa-aikaan ja liikenteeseen asti. Téllaisten toimien avulla
voidaan vahvistaa liikuntakulttuuria, vastata neuvoston ja parlamentin dskettdisiin kehotuksiin ja omaksua aloitteita
terveiden elimédntapojen edistdmiseksi.

40.  toistaa, ettd on edistettdvd koulutusta ja valmiuksien parantamista terveysalalla oppilaitoksissa, silld on osoitettu, ettd
oppilaitoksissa annettu terveyskasvatus vihentdi tehokkaasti kdyttdytymismalleja, jotka vahingoittavat nuorten terveytti.

41.  suhtautuu myonteisesti Euroopan komission joulukuussa 2016 julkaiseman, monialaisesta terveyttd edistivin
liikunnan lisidmisestd annetun neuvoston suosituksen tiytintoonpanoa kisittelevin ensimmiisen kertomuksen (%)
sisdltoon ja suosittaa, ettd Euroopan komissio asettaa tavoitteeksi liikkunnan puutteesta aiheutuvien, EU:n 28 jisenvaltiossa
vuosittain yli 80 miljardin euron kustannusten (*) vihentamisen siten, ettd lisitddn toimia liikunnan edistimiseksi ja
liikkumattomuuden ennaltachkdisemiseksi ja tuetaan seurantaindikaattoreiden kehittimistd paikallis-, alue- ja EU-tasolla.

42.  on erityisen tyytyvdinen hyviin kiytdnteisiin ja kannustaa vaihtamaan niitd paikallistasolla. Mainittakoon
esimerkkeind edellytysten luominen kively- ja pyoriilyreittien lisddmiselle paitsi kaupunkiliikenteen myds juoksun,
kavelyn ja pyoriilyn edistimiseksi siten, ettd varmistetaan asianmukainen turvallisuus; julkisten viheralueiden varustaminen
"ulkona toimiviksi kuntosaleiksi”’; kaikille soveltuvan koululikunnan mdédrdn ja laadun parantaminen; koulujen
urheilutilojen kdyttd6 muiden viestoryhmien lilkuntaan oppituntien ulkopuolella. Komitea kannattaa sellaisia aloitteita
kuin ACES Europen (Euroopan urheilupddkaupunkien liiton) koordinoima Euroopan urheilupddkaupunkien ja urhei-
lukaupunkien nimedminen vuosittain; Euroopan urheilun teemaviikko, jonka aiheena vuonna 2017 on "Liikunta ja terveys”;
Erasmus+ urheiluohjelman hyodyntdminen ja terveysliikunnan edistiminen tehokkaammin.

43, panee merkille rahoitus- ja talouskriisin vakavat vaikutukset julkisten terveydenhuoltojirjestelmien kykyyn tarjota
asianmukaisia palveluja, kun otetaan myos huomioon muun muassa ikddntyvastd viestostd johtuva kasvava kysyntd.
Komitea muistuttaa, ettd tieto- ja viestintitekniikka voi olla tehokas viline kustannustehokkaan ja laadukkaan
terveydenhuollon yllapitimiseksi, silli sen avulla kaikenikdiset ihmiset voivat huolehtia paremmin terveydestddn ja
elimanlaadustaan niin kaupungeissa kuin maaseudulla.

Hallintotapa

44.  chdottaa, ettd tutkitaan yhdessd Euroopan komission kanssa konkreettisia keinoja kutsua alue- ja paikallishallinto-
tahot osallistumaan aktiivisesti sellaisiin verkostoihin kuin alykkddt kaupungit ja kaupunginjohtajien energia- ja
ilmastosopimus tai WHO:n tukemat ennaltaehkiisyn ja terveyden edistimisen alan verkostot (WHO Healthy Cities Network,
WHO Healthy Ageing Task Force, WHO Age-Friendly Cities Project, WHO Regions for Health Network, Schools for Health in Europe
Network jne.) lippulaivahankkeen “Resurssitehokas Eurooppa” (‘%) keskeisille soveltamisaloille, kuten biologinen
monimuotoisuus ja maankaytto, jite- ja vesihuolto tai ilman saastuminen.

45.  kehottaa tukemaan nykyistd enemmin paikallisia aloitteita, jotta voidaan tiedottaa kansalaisille primaariehkais-
yohjelmista ja edistdd heiddn osallistumistaan niihin. Timéd koskee erityisesti elimantapasairauksia, kroonisia sairauksia,
tarttuvia tauteja ja ei-tarttuvia tauteja, silli ne ovat nykydan suurin riski ihmisten terveydelle ja kehitykselle. Komitea
kehottaa tukemaan tieteellisesti testattuja toissijaisia ennaltaehkéisyohjelmia institutionaalisen osallistumisen ja kansalaisiin
kohdennetun valistuksen yhteydessa.

() eurlex.europa.eu/legal-content/FI/TXT/?qid=1483950644221&uri=CELEX:52016DC0768

() ISCA/CEBR-tutkimus (2015) julkaisussa Narrative review: the state of physical activity in Europe, s. 37, PASS Project: fr.calameo.com/
read/000761585fb41d432¢387

(*%  CdR140/2011.
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46.  kehottaa vakiinnuttamaan kuntien, yliopistojen, terveydenhuoltolaitosten, tutkimuskeskusten, yritysten, ammatti-
laisten, vapaaehtoisjdrjestojen ja yhteisollisten organisaatioiden vélisen tiiviin yhteistyon, jotta kaupungeissa voidaan tutkia
ja seurata kansalaisten terveyteen vaikuttavia tekijoitd ja ottaa kdyttoon tehokkaampi ja reaktiivisempi monitasoinen
hallintotapa terveyspolititkan parantamiseksi.

47.  korostaa kaikkien hallintotasojen ja kansalaisten velvollisuutta antaa merkittivd panos tartuntatautien vaikutusten
vihentdmiseen siten, ettd edistetddn ja tuetaan rokotusohjelmia, ennaltachkiisytoimia ja terveellisid elintapoja. Lisdksi on
tutkittava sitd, minkélaisissa kaupunkiymparistoissd voidaan parhaiten informoida ja motivoida kansalaisia (terveydenhoi-
tolaitokset, tyopaikat, vapaa-ajan- ja urheilukeskukset sekd verkkoympdristot, kuten viranomaisten internetsivut).

48.  kiinnittdd huomiota siihen, ettd kiertotalouden terveysvaikutusten arviointi on toistaiseksi ollut melko vihiista.
Komission kiertotalouspaketin toimeenpanossa ja jatkovalmisteluissa sekd kansallisissa kiertotaloutta edistavissd hankkeissa
tulisi syventdd kiertotalouden terveysvaikutusten arviointia ja lisitd jitehuollon, ymparistonsuojelun ja terveydensuojelu-
viranomaisten vuoropuhelua (esim. jitteiden hyotykdytto maanrakentamisessa, veden uudelleenkdyttd jne.).

49.  esittdd, ettd hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen lisitddn paikallisiin ja alueellisiin strategioihin. Ndin edistetddn
sen huomioimista eri toimialojen paitoksenteossa. Toteutumista voidaan seurata esim. sahkoiselld hyvinvointikertomuk-
sella, jossa olisi kansallisesti madritettyjd indikaattoreita.

Bryssel 11. toukokuuta 2017.
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