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»

Misljenje Europskog odbora regija o ,,Zdravlju u gradovima: zajednicko dobro”

(2017/C 306/08)

Izvjestitelj: Roberto Pella (IT/EPP), gradonacelnik Valdenga

PREPORUKE O POLITIKAMA
EUROPSKI ODBOR REGIJA (OR)

Opée napomene

1. slaze se da je pojam zdravlja kljucan element za dobrobit drustva. Taj se pojam ne odnosi samo na tjelesno
prezivljavanje ili nepostojanje bolesti, ve¢ ukljucuje i psiholoske aspekte, zatim prirodne, okolidne, klimatske i stambene
uvjete te radni, gospodarski, drustveni i kulturni Zivot, u skladu s definicijom Svjetske zdravstvene organizacije (WHO);

2. naglasava da, zahvaljujuéi fenomenu urbanizacije i koncentraciji 70 % ukupnog svjetskog stanovnistva u gradskim
podrugjima, gradovi igraju vaznu ulogu u promicanju zdravlja;

3. ponovo isti¢e da su mjere EU-a, kao i njegovi sustavi financiranja i prioriteti, ¢esto usmjereni na velike gradove te da je
potrebno obratiti vi§e pozornosti na skupni utjecaj malih i srednjih gradova s 5000 do 100 000 stanovnika, u kojima Zivi
vise od polovine stanovnistva EU-a, (') kao i na njihove znatne moguénosti za osmisljavanje i provedbu pravila za
unapredenje javnog zdravlja u EU-u;

4. isti¢e da izraz ,zdravi grad” (vidi WHO), podrazumijeva zajednicu koja je svjesna vaznosti zdravlja kao javnog dobra i
u stanju je potaknuti i uspostaviti jasne politike za zastitu i pobolj$anje postoje¢ih modela socijalne skrbi i prevencije radi
jacanja otpornosti i produljenja ocekivanog zdravog Zivotnog vijeka te smanjenje rizika od invaliditeta, promicuéi pritom
ciljeve odrzivog razvoja;

5. napominje da, premda se mnoga od njih bave pitanjem zdravlja, dosad nijedno od 12 partnerstava pokrenutih u
okviru Amsterdamskog pakta iz 2016. u cilju provedbe Plana EU-a za gradove nije posveceno specifi¢no zdravlju. Nadalje,
izrazava Zaljenje zbog toga $to se u Planu EU-a za gradove ne predvida transverzalna suradnja medu tijelima vlasti u svrhu
rane procjene ucinka na zdravlje. Stoga poti¢e na ukljucivanje definicije zdravlja u sadrzaj Plana EU-a za gradove, uz
naglasavanje njegovog utjecaja na zdravlje;

6. napominje da je javno zdravlje u nadleznosti drzava, a da je uloga EU-a prvenstveno dopunjavati politike drzava
¢lanica pomaganjem vladama da postignu zajednicke ciljeve i ostvare ekonomiju razmjera;

7.  istice potrebu za prouc¢avanjem i analizom faktora povezanih sa zdravljem, posebno u pogledu zdravlja u gradovima,
kao i za procjenom prilika i pitanja koje otvara produljenje o¢ekivanog trajanja Zivota;

8.  uvida potrebu za revizijom mehanizama socijalne skrbi na temelju podataka o razli¢itim okolnostima i potrebama
razlicitih skupina stanovnistva, koji pokazuju povecanje starijih dobnih skupina, u skladu s produljenjem ocekivanog
trajanja zZivota i poveanje nejednakosti medu socijalnim skupinama te istovremeni fenomen migracije koji predstavlja
dodatan daljnji izazov i priliku za socijalne i zdravstvene sluzbe;

9.  vidi ulogu lokalnih i regionalnih vlasti kao jamaca mreZe pravednosti i viSerazinskog suradnickog upravljanja u
sklopu kojeg institucije, poduzea, organizacije civilnog drustva i gradani mogu pridonijeti osmisljavanju pravednog,
zajednickog i uskladenog urbanog razvoja;

() CDR 7987/2013.
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10.  uvida moguénost predlaganja i usvajanja djelotvornih instrumenata za ,zdravlje u gradovima” kao javno dobro u
sljede¢im podrugjima prioritetnog politickog djelovanja:

— urbanisticko planiranje

— mobilnost i promet

— okoli§ i zdrava prehrana

— sport, tjelesna aktivnost i obrazovanje
— upravljanje

Urbanisticko planiranje

11.  poziva na uvrstavanje zdravlja i definicije zdravlja u sadrzaj Plana EU-a za gradove ¢ime bi se pokrenula nova kultura
zajednickog planiranja koja moze doprinijeti tome da se u okviru prostornog planiranja zdravlje promice i da se stvori
okruzenje koje ga podrzava;

12.  poziva lokalne vlasti da iskoriste Inovativne mjere za gradove (UIA), inicijativu Europske komisije s ukupnim
proracunom od 372 milijuna iz EFRR-a za razdoblje 2014. — 2020. (u njoj se zapravo ne navodi zdravlje kao posebno
prioritetno podrucje), kako bi gradskim podrucjima osigurale resurse za testiranje novih i neisprobanih rjeenja za hvatanje
u kostac s izazovima s kojima se gradovi suocavaju i kako bi se razmislilo o inovativnim mjerama za rjeSavanje nekih
njihovih izazova na podru¢ju zdravlja;

13.  poziva na provedbu politika usmjerenih na socijalno-zdravstvenu integraciju i poboljsanje socijalnih i gospodarskih
uvjeta te uvjeta povezanih s okoliSem u siromasnim ili ugroZenim Cetvrtima;

14.  skreée pozornost na zastitu dobrobiti najranjivijih skupina, posebno Zena i djece te skupina izlozenih riziku od
zdravstvenih problema kao $to su mentalni problemi, bolest i invaliditet. To je prioritet socijalne kohezije u kontekstu borbe
protiv socioekonomskog jaza i rastu¢ih nejednakosti u gradovima. Naime, korelacija izmedu zdravstvenih i socijalnih
pokazatelja (kao $to su opca stopa smrtnosti, invaliditet, subjektivno zdravlje) pokazuje da se ta nejednakost moze prikazati
krivuljom (Ginijev koeficijent), odnosno da, bez obzira na to gdje se nalazite na drustvenoj ljestvici, iznad vas uvijek postoji
povoljnija razina zdravlja, a ispod vas manje povoljna. To ukazuje na ¢injenicu da se, Zelimo li ostvariti znacajne rezultate u
podrugju zdravlja s pomocu politika suzbijanja drustvenih nejednakosti ne mozemo zadovoljiti selektivnim pristupima koji
se usmjeravaju na visokorizi¢ne pojedince, ve¢ se trebamo baviti cjelokupnom krivuljom;

15.  smatra kljuénim razvijati politike usmjerene na osiguravanje kvalitetnog i zdravog aktivnog starenja koje se odnosi
kako na fizicku, mentalnu i socijalnu dobrobit tako i na dobrobit u pogledu ljudskih odnosa, promicanjem sudjelovanja u
rekreativnim aktivnostima koje nude gradovi, kao i u medugeneracijskim programima za borbu protiv usamljenosti i
izoliranosti;

16. naglasava da je potrebno jacati politike za promicanje zdravlja, prevenciju i uklju¢ivanje migranata u socijalni i
zdravstveni sustav kao prioritet socijalne ukljucenosti, uklju¢ujuéi koriStenje usluga kulturnih posrednika prisutnih u
gradovima (npr. projekt RE-HEALTH) (*) i usmjeravanje pozornosti na osobe koje su dozivjele traumati¢na iskustva, osobito
djecu;

17.  predlaze da se procijeni potencijalna korist i troskovi toga da se, prema uskladenim europskim definicijama i
metodologijama, u glavnim gradskim srediStima uspostave opservatoriji odlu¢ujucih faktora zdravlja, odnosno informativni
centri (kontaktne tocke za ,Zdravlje u svim politikama” — HiAP) koji bi lokalnim i regionalnim vlastima omogudili pristup
najboljim praksama, prikazima slucajeva, izvjes¢ima, moguénostima financiranja i drugim relevantnim informacijama;

18.  predlaze da gradovi koji jo§ ne posjeduju takve sluzbe procijene potencijalne koristi i troskove uvodenja funkcije
L,upravitelja zdravog grada” (eng. Healthy City Manager) koji bi osluskivao potrebe grada i provodio pobolj$anja u sinergiji s
lokalnim tijelima vlasti ¢ije politike bi uskladivao i osiguravao im provedbu;

() U suradnji s Medunarodnom organizacijom za migracije: http://re-health.cea.iom.int/.
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19.  smatra da se u okviru ispravnog prostornog planiranja usmjerenog na poboljSanje zdravlja gradana, treba ne samo
predvidjeti zelene povrsine, ve¢ i dati opéu procjenu ekosustava gradova i regija;

Mobilnost i promet

20.  isti¢e vaznost osmisljavanja lokalnih politika za planiranje javnog gradskog prijevoza, aktivnog prijevoza i gradske
mobilnosti koja se temelji na odrzivosti i na zdravlju gradana. U tom kontekstu skre¢e pozornost na revidirani radni
program Obzor 2020. za razdoblje 2016. - 2017. za pametan, zelen i integriran promet (s proracunom u iznosu od vise od
6,3 milijarde za razdoblje 2014. — 2020.), a posebno njegovo poglavlje ,Gradska mobilnost”, te preporucuje kreatorima
politika da istraze moguénosti koje taj program nudi za ulaganje u lokalne projekte za mobilnost;

21.  ponovo izrazava podrsku za plan odrzive gradske mobilnosti te potice osmisljavanje politika prijevoza i politika
planiranja/prostornog planiranja u skladu s hijerarhijom odrzive mobilnosti u kojoj se prednost daje poticajima i mjerama
usmjerenima na osiguravanje veCe sigurnosti i privla¢nosti aktivnih nacina putovanja (pjeSacenje i biciklizam) te na
promicanje multimodalnog javnog prijevoza; trazi da ga se uklju¢i u koordinacijsku skupinu za europsku platformu za
planove odrzive gradske mobilnosti;

22.  potice lokalne i regionalne vlasti na podupiranje europskih politika kojima se potic¢e koristenje javnih i privatnih
elektri¢nih i elektrificiranih prijevoznih sredstava u cilju postupnog smanjenja koriStenja fosilnih goriva i stimuliranja
koristenja Cistih goriva;

23.  primjecuje da gradovi mogu postati zdravi samo ako su odrzivi. Isti¢e da kvaliteta Zivota i opce stanje okolisa ovise o
stanju gradskog okruzja te stoga naglasava da je cjelovit i odrziv pristup preduvjet za buduéi urbani razvoj (*);

24.  poziva na izradu novih i sveobuhvatnih prometnih politika kako bi se svi gradovi mogli prilagoditi najvisim
standardima dostupnosti i iskoristivosti gradskih mjesta i usluga za osobe s invaliditetom;

25.  poziva na provodenje kampanja za podizanje svijesti gradana u pogledu odabira ucinkovitije vrste gradske
mobilnosti s gospodarskog i ekoloskog gledista, kao i s gledista ucinka na zdravlje gradana;

26.  poziva Europsku komisiju da uvrsti koriStenje odrzivih sredstava u reviziju kriterija za zelenu javnu nabavu u
prometnom sektoru EU-a ili da promice razvoj instrumenata za tehnoloske inovacije u prometnom sektoru i njihovo $irenje
u drzavama clanicama;

27.  toplo pozdravlja dobre prakse, kao $to su: EUROPSKI TJEDAN MOBILNOSTI, kampanja pokrenuta 2002. godine koja je
u 2016. godini ostvarila najvisu stopu sudjelovanja s 2427 gradova koji u tjednu od 16. do 22. rujna svake godine
organiziraju aktivnosti usmjerene na podizanje javne svijesti, projekt PASTA koji financira EU (*) (Physical Activity Through
Sustainable Transport Approaches) — program koji izri¢ito prepoznaje vezu izmedu zdravlja i mobilnosti u gradovima; javno-
privatna partnerstva za razvoj usluga namijenjenih graé)anima koji svakodnevno putuju;

28.  podsjeca na to da lokalne i regionalne vlasti imaju pravne ovlasti za imenovanje podrucja o¢uvanja prirode, pruzanje
potpore mrezama Natura 2000 i uklju¢ivanje pitanja bioloske raznolikosti u urbanisticko i prostorno planiranje te upucuje
na sve veéi broj znanstvenih istrazivanja koja potvrduju da priroda moze doprinijeti rjeSavanju zdravstvenih i socijalnih
problema kroz smanjivanje u¢inaka klimatskih promjena, promicanje tjelesne aktivnosti, drutvenu integraciju i smanjenje
stresa;

()  CORJ07987/2013
() http://pastaproject.eu/home/.
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Okolis, stanovanje i zdrava prehrana

29.  pozdravlja odluku Europske komisije objavljenu 7. prosinca 2016. o izradi akcijskog plana za bolju provedbu
Direktive o pticama i Direktive o staniStima i ¢injenicu da je u njoj prepoznata vaznost integriranog upravljanja gradovima i
integriranog planiranja gradova za postizanje ciljeva o¢uvanja bioloske raznolikosti u EU-u (*);

30.  ponovno izrazava svoju predanost i poziva na povecanje proracuna za projekt ,Priroda i bioraznolikost” programa
LIFE nakon 2020. Taj je program namijenjen razvoju zelene infrastrukture i zelenih rjesenja u gradovima, kojima se pridaje
klju¢na vaznost u svjetlu klimatskih promjena, klimatskih i energetskih ciljeva programa EU-a za razdoblje 2020. - 2030.,
Pariskog sporazuma, programa UN-a i FAO-a te ciljeva odrzivog razvoja; u tom kontekstu poziva na snazniju potporu
inicijativama na lokalnoj i regionalnoj razini za prilagodbu klimatskim promjenama u europskom gradskom okruzju (°)
imajuéi u vidu osmi europski program za okoli§ za razdoblje 2020. — 2027.;

31.  potice da se djeluje izravno na ¢imbenike koji djeluju na klimu i okoli§ kako bi se poticalo zdravlje u gradovima. U
sklopu pokrenutih studija dokazan je utjecaj urbanizacije na rasirenost kardiovaskularnih i respiratornih bolesti, ali i
pretilosti i dijabetesa tipa 2. Stoga trazi da se provede studija troskova i koristi od nepoduzimanja mjera protiv oneci§éenja
zraka i buke, koji odreduju i utje¢u na zdravstveno stanje u gradovima i dobrobit pojedinca, kako bi se povecala
osvijestenost i odabrala ekonomski najisplativija javna politika (');

32.  potice inicijative kojima se promice suradnja lokalnih i regionalnih vlasti, sektora zdravlja i prirode; te su inicijative
usmjerene na poboljsanje zdravlja i dobrobiti gradana povezivanjem gradana s prirodom, gradanima omogucavaju redoviti
pristup obliznjim podru¢jima prirode te promicu redovitu fizicku aktivnost i koristenje podrucja prirode za terapijske
postupke zajedno s drugim oblicima lijecenja;

33.  srdacno pozdravlja dobre prakse, poput Nagrade za zelenu prijestolnicu Europe i Europskih snaga solidarnosti u
nastajanju, koje ¢e mladim Europljanima pruziti priliku da u okviru volonterskog rada izravno doprinose upravljanju
podru¢jima mreza Natura 2000. Te prakse mlade ¢e pribliziti prirodi, povecati njihovu svijest o okoli§u i omoguditi
zdravstvene prednosti koje pruzaju priroda i bioloska raznolikost;

34.  poziva na to da se vodi racuna o uvjetima stanovanja i zdravstvenim problemima povezanima sa stanovanjem, kao i
o zdravlju i sigurnosti pri izgradnji i odrzavanju javnih zgrada poput $kola, djecjih vrtica i jaslica, uklju¢ujuéi i kvalitetu
zraka u zatvorenim prostorima;

35.  preporucuje da se maksimalna pozornost obrati vaznosti usvajanja zdravih prehrambenih navika koriste¢i precizne
smjernice koje uzimaju u obzir razli¢ite kontekste i razlicite ciljne skupine stanovnistva (odgovarajuci jelovnici u $kolama,
poduzedima i socijalnim restoranima). U ovom kontekstu, pozdravlja objavljivanje tehnickog izvjes¢a o Javnoj nabavi
zdrave prehrane u skolama i preporucuje svim lokalnim i regionalnim vlastima koje nabavljaju hranu i usluge povezane s
hranom u $kolama da koriste ovaj pomo¢ni dokument kako bi u specifikacije za nabavu hrane lakse ukljucile uvjete koji se
odnose na zdravlje i prehranu;

36.  preporutuje promicanje politika osmisljenih za nagradivanje odgovornog ponasanja prema okolisu u sektoru
proizvodnje, usmjerenih kako na proizvodace, tako i na proizvode, uklju¢ujuéi i sektor gospodarenja otpadom;

37.  preporucuje da se posebna paZnja posveti spre¢avanju poremecaja u prehrani i tetne konzumacije alkohola, duhana
i ostalih ovisnosti, te da se predloZe posebne strategije na lokalnoj i regionalnoj razini ne samo promicanjem inovativnih i
visokokvalitetnih istraZivanja, razmjenom dokaza i preispitivanjem regulativnih mjera, ve¢ i usvajanjem politika kontrole i
prevencije na javnim mjestima i prostorima;

() http://europa.eu/rapid/press-release_MEX-16-4308_en.htm: ,Akcijski plan sadrZavat ¢e niz konkretnih mjera, kao to su odrzavanje
redovitih sastanaka s gradonacelnicima i ostalim lokalnim vlastima kako bi se ispitali izazovi provedbe i pomoglo drzavama
¢lanicama da poduzmu potrebne korektivne mjere. Nadalje, planom ¢e se u partnerstvu s drzavama clanicama i relevantnim
dionicima osmisliti odgovarajue provedbene smjernice za regionalne sudionike, smanjujuci nepotrebna opterecenja i sporove i
poti¢uéi nacionalna i regionalna ulaganja u biolosku raznolikost. Odbor regija uvelike ¢e sudjelovati u daljnjim aktivnostima nakon
danasnje orijentacijske rasprave.”

(%) Evaluacija programa LIFE sredinom provedbenog razdoblja (vidi COR-2016-04126).

(') Ususret novoj strategiji EU-a za prilagodbu klimatskim promjenama na temelju integriranog pristupa (vidi: COR-2016-02430).
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Sport, tjelesna aktivnost i obrazovanje

38.  podsjeca da je fizicka aktivnost jedan od najucinkovitijih nacina za sprecavanje neprenosivih bolesti i borbu protiv
pretilosti te za odrzavanje zdravog nacina Zivota; s obzirom na sve veli broj dokaza koji potvrduju pozitivni u¢inak tjelesne
aktivnosti na psihicko zdravlje kao i na kognitivne procese, poziva lokalne i regionalne vlasti na sakupljanje i dijeljenje
svojih primjera dobrih praksi kako bi nadahnule, vodile i ucile gradane;

39.  poziva Europsku komisiju da ojaca ulogu op¢ina i regija u provedbi boljih politika za tjelesne aktivnosti korisne po
zdravlje (HEPA) kako bi se potaknula kultura tjelesne aktivnosti u svakom aspektu Zivota gradana, od skole preko radnog
mjesta do slobodnog vremena i prijevoza, i ponudio odgovor na nedavne pozive Vije¢a i Parlamenta na usvajanje mjera za
promicanje zdravog nacina Zivota;

40. ponovno naglasava potrebu za promicanjem osposobljavanja i izgradnjom kapaciteta u podrucju zdravlja u
obrazovnim ustanovama bududi da se pokazalo da je zdravstveni odgoj u $kolama ucinkovit u smanjivanju rasirenosti
ponasanja riskantnog za zdravlje mladih;

41.  prihvaca sadrzaj prvog izvjes¢a o provedbi preporuka Vijeca o promicanju tjelesnih aktivnosti korisnih za zdravlje u
svim sektorima, koje je Europska komisija usvojila i objavila u prosincu 2016. (%) i preporucuje Europskoj komisiji da si za
cilj postavi smanjenje troska tjelesne neaktivnosti, koji u 28 drzava ¢lanica EU-a(’) na godisnjoj razini premasuje
80 milijardi EUR, i to kroz jace promicanje tjelesne aktivnosti i spre¢avanja nedostatka kretanja te kroz podrzavanje razvoja
pokazatelja za praenje na lokalnoj i regionalnoj razini kao i na razini Unije;

42.  toplo pozdravlja i poti¢e razmjenu dobrih praksi na lokalnoj razini kao $to su: stvaranje uvjeta za otvaranje veéeg
broja biciklisticko-pjesackih staza koje, osim za gradsku mobilnost, sluze i aktivnostima kao §to su tréanje i hodanje ¢ime se
osigurava odgovarajuca sigurnost; koristenje javnih zelenih povrsina pretvorenih u ,dvorane na otvorenom”; povecanje
koli¢ine i kvalitete nastavnih sati posvecenih sportskim aktivnostima ,za sve”; omoguéivanje drugim gradanima da izvan
Skolskih sati koriste sportsku infrastrukturu u skolama; te podupire inicijative kao 3to je godiSnje dodjeljivanje titule
,Europski glavni grad sporta” i imenovanje europskih gradova sporta u koordinaciji Udruge europskih glavnih gradova
sporta (ACES Europe); Europski tjedan sporta koji ¢e 2017. nositi naslov ,Sport i zdravlje”; program Erasmus+ Sport i
snaznije promicanje tjelesnih aktivnosti korisnih za zdravlje (Health-Enhancing Physical Activity — HEPA);

43, potvrduje ozbiljne ucinke financijske i gospodarske krize na sposobnost javnih zdravstvenih sustava da pruze
primjerene usluge, izmedu ostalog i u svjetlu pojacane potraznje uzrokovane, medu ostalim, starenjem stanovniitva;
podsjea da informacijske i komunikacijske tehnologije mogu biti snazno sredstvo za odrzavanje troskovno ucinkovitog i
visokokvalitetnog zdravstvenog sustava jer omogucuju da osobe svih dobnih skupina bolje upravljaju svojim zdravljem i
kvalitetom Zivota u gradskim i ruralnim podrugjima;

Upravljanje

44.  predlaze da se u suradnji s Europskom komisijom razmotre konkretni nacini pozivanja lokalnih i regionalnih vlasti
na aktivno sudjelovanje u mrezama kao $to su Pametni gradovi ili Sporazum gradonacelnika ili u mrezama prevencije i
promicanja zdravlja koje se promicu u okviru WHO-a (mreza Zdravi gradovi, radna skupina WHO-a za zdravo starenje,
Mreza gradova prijatelja starijih osoba, mreza Regije za zdravlje, mreza Skole za zdravlje u Europi itd.) u klju¢nim
podrugjima vodece inicijative ,Resursno ucinkovita Europa”, (*°) kao $to su bioloska raznolikost i koristenje zemljista,
gospodarenje otpadom i vodom ili onecis¢enje zraka;

45.  poziva na pruzanje snaZnije podrske lokalnim inicijativama za informiranje gradana o programima primarne
prevencije i poticanje gradana da tim programima pristupe, s posebnim naglaskom na civilizacijske, kroni¢ne, zarazne i
nezarazne bolesti koje u danasnje vrijeme predstavljaju glavni rizik za ljudsko zdravlje i razvoj; poziva na pruzanje potpore
znanstveno ispitanim programima sekundarne prevencije za gradane, koji uklju¢uju institucije i obrazovne usluge;

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

() ISCA/CEBR Study (2015) in Narrative review: the state of physical activity in Europe (,Stanje tjelesne aktivnosti u Europi”), str. 37., projekt
PASS fr.calameo.com/read/000761585fb41d432c387.

(*%  CdR140/2011.


http://eur-lex.europa.eu/legal-content/HR/TXT/PDF/?uri=CELEX:52016DC0768&from=IT
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46.  poziva na uspostavu snaznog partnerstva izmedu opéina, regija, sveucilista, poduzeca za pruzanje zdravstvenih
usluga, istrazivackih centara, poduzeda, stru¢njaka, dobrovoljnih udruga i organizacija zajednice u cilju proucavanja i
pracenja odlu¢ujucih faktora zdravlja gradana u urbanom okruzju radi postizanja u¢inkovitijeg i proaktivnijeg viSerazinskog
upravljanja usmjerenog na poboljsanje zdravstvene politike;

47.  naglasava da je odgovornost svih razina vlasti i samih gradana dati vazan doprinos smanjenju ucinka zaraznih
bolesti, promicanjem i poticanjem programa cijepljenja, prevencije i zdravog nacina zivota te utvrdivanjem urbanih okruzja
koja su najpovoljnija za informiranje i motivaciju (zdravstvene ustanove, radna mjesta, rekreacijske zone, sportski objekti,
virtualna mjesta poput internetskih stranica lokalnih uprava);

48.  isti¢e da dosad nije u¢injeno gotovo nista kako bi se procijenio zdravstveni uc¢inak kruznoga gospodarstva. U vezi s
provedbom Komisijina paketa za kruzno gospodarstvo i nacionalnih projekata kojima se to gospodarstvo promice, te u vezi
s nastavkom rada na njima, trebalo bi detaljnije procijeniti njegov utjecaj na zdravlje i pojacati dijalog medu tijelima
nadleznima za gospodarenje otpadom, zastitu okolisa i zastitu zdravlja (npr. o upotrebi otpada u zemljanim radovima ili
ponovnoj uporabi vode);

49.  preporucuje da se promicanje dobrobiti i zdravlja uvrsti u lokalne i regionalne strategije kako bi se moglo u vecoj
mjeri uzeti u obzir prilikom donosenja odluka u razlicitim sektorima. Provedba bi se mogla pratiti putem internetskih
izvje$¢a o dobrobiti koja bi sadrzala pokazatelje utvrdene na nacionalnoj razini;

Bruxelles, 11. svibnja 2017.
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