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1. Kovetkeztetések és ajinldsok

1.1. Az egészség alapvet§ jog. Emellett a gyermekek esetében az ENSZ gyermekjogi egyezménye rogziti a boldogsagban
és egészségben vald felnovekedéshez, valamint az ahhoz vald jogot, hogy a gyermek teljes mértékben kibontakoztathassa a
benne rejl lehetéségeket.

1.2.  Jelenleg a gyermekkori tulsaly és elhizds még mindig az egyik legnagyobb kozegészségiigyi kihivds az unids
orszdgokban. A jelenség szdmos — kornyezeti, tirsadalmi és gazdasagi — tényezdre vezethets vissza. A gyermekkori elhizds
testi és mentdlis egészségi és szocidlis problémdkhoz kapcsolodik gyermekkorban és felnSttkorban egyarant.

1.3. Az EGSZB ramutat arra, hogy csokkenteni kell a gyermekeket érint6 tdrsadalmi-gazdasagi egyenl6tlenségeket, mivel
azok kozvetleniil osszefiiggenek a gyermekkori tilstllyal. Egyes esetekben az alacsonyabb jovedelmd hdztartdsokban
kétszer akkora az elhizdsban szenvedd gyermekek és serdiil6k ardnya.

1.4, Az EGSZB megjegyzi, hogy a kiilonb6z6 tagillamokban eltérd kritériumok léteznek arra vonatkozdan, hogy miként
lehet kezelni a gyermekkori elhizast (kiillonboz8 szempontok, példdul a kommunikdcio, a tipértékjelolés, a testmozgds és a
fenntarthaté étrend el6mozditdsa vagy Ujabb szempontok — példdul az egészséges képernyGhaszndlat vagy a
mentalis/érzelmi egészség el6mozditisa — figyelembevételével), és arra kéri az Eurdpai Bizottsigot és az Eurdpai
Parlamentet, hogy jatsszanak proaktivabb szerepet ezen a teriileten, és mozditsdk el6 a nagyobb mértékd szabvanyositast és
egy hatékonyabb keret kialakitdsat.

1.5. Az EGSZB aggodalommal allapitja meg, hogy az élelmiszerek és az alkoholmentes italok gyermekeket célzd
vasdrlasosztonzésére és reklimjdra vonatkozd legtobb nemzeti korldtozds tal gyenge, és a meglévs onkéntes megkozelitések
nem elegend@ek a gyermekek és serdiil6k védelméhez. Az EGSZB gy véli, hogy a WHO tdpanyagprofil-modellje alapul
szolgdlhat a magas cukor-, zsir- vagy sotartalmi termékek reklimozasdnak korldtozasdhoz, és fontosnak tartja, hogy
tanuljunk az olyan orszdgok bevilt intézkedéseibsl és gyakorlataibédl, amelyekben a kiilonb6z6 szakpolitikik — tobbek
kozott a szabdlyozdsok — hatékonynak bizonyultak ahhoz, hogy a gyermekek kevésbé legyenek kitéve magas sé-, cukor-,
zsir-, telitettzsirsav- vagy transzzsirsav-tartalmid élelmiszerekre és italokra vonatkozé audiovizudlis kereskedelmi
hirdetéseknek. Ennek kapcsdn tiszteletben kell tartani a gyermekek mdsoridejét, és biztositani kell, hogy minden reklam
megfeleljen a rekldm pontossdga elvének. Emlékeztet arra, hogy a WHO amellett foglal dlldst, hogy a gyermekeket célzd
élelmiszerreklamok valamennyi relevins formdjat korlatozzak.

1.6. Az EGSZB kéri tovabba, hogy tjitsik meg a gyermekkori elhizdssal kapcsolatos, a 2014-2020-as id8szakra sz616
unids cselekvési tervet, figyelembe véve az ebben a véleményben megfogalmazott javaslatokat.
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1.7.  E célkittizések elérése érdekében az EGSZB szerint az egyik alapvets fontossdgu intézkedés az, hogy az intézmények
fokozzak az egészséges és fenntarthatd étrend lényeges részének tekintett élelmiszerek (friss, szezondlis és helyben termelt
gyiimolcsok és zoldségek, hiivelyesek, teljes ki6rlésti gabonafélék, valamint dllati fehérjék, példdul halak) fogyasztasat. Ehhez
hangstlyozni lehetne példdul az uniés mezégazdasdgi termékek promocios politikdit, az egészséges és fenntarthaté étrendet
népszertisits kozbeszerzési palydzatokat lehetne kidolgozni, vagy az ilyen élelmiszerek vésdrlasat és fogyasztdsat timogatd
eszkozként adoiigyi 0sztonzdket (példdul héa-visszatéritéseket) lehetne alkalmazni. Ezenkiviil az inflacié és az emelkedd
arak kozepette mindkét intézkedés sokkal tobb csaladot — kiillondsen a leghdtranyosabb helyzettieket — segithetne abban,
hogy kénnyebben megengedhessék maguknak a tapldlo és j6 mindségli tapldlkozast. Az EGSZB 6sztonzi tovdbbd az
eur6pai piacon forgalmazott élelmiszerek és italok osszetételének 4talakitdsdra és javitdsdra irdnyul6 folyamat folytatdsat.

1.8. Az EGSZB kéri, hogy a csalddok szdmdra biztositsanak egyszerii eszkozoket, amelyek révén hozzdjuthatnak a
gyermekkori elhizds tobbtényezds eredetének és a gyermek- és felndttkorban jelentkezd kovetkezményeinek megértéséhez
sziikséges ismeretekhez. Az EGSZB alapveten fontosnak tartja, hogy a tarsadalom egésze hatast gyakoroljon a kapcsolati,
informdcids és kommunikdcids technoldgidk (KIKT) egészséges hasznalatra, valamint kovesse az ezzel kapcsolatban mar
elfogadott ajanldsokat. A tdlzott képernyShaszndlat mozgdsszegény életmédhoz, valamint a magas cukor-, zsir- és
sotartalmi élelmiszerek és italok reklimozdsanak vald kitettség nvekedéséhez vezet, valamint veszélyt jelent a gyermekek
és serdiil6k mentélis egészségére.

1.9. Az EGSZB kéri, hogy az oktatdsi kornyezet legyen a testmozgds, az egészséges étrend és a mentdlis/érzelmi egészség
biztositdsdnak egyik {8 terepe. Az oktatdsi intézmények idedlis teret biztositanak az egészséges életméd népszerdisitéséhez és
a gyermekkori elhizds pozitiv médon torténd kezeléséhez, méghozzd tdrsadalmi megbélyegzés vagy bizonyos testi
sztereotipidk alapjan torténd diszkrimindcié nélkil. Ugy véli, hogy ehhez az egyik intézkedés a jelenlegi tantervek
atalakitdsa tigy, hogy novelik a testmozgdsra szdnt idét, illetve befektetnek a tdpldlkozassal és gasztrondmidval kapcsolatos
nevelésbe. Az iskolai étkezdék nagyon fontos szerepet toltenek be a gyermekek és serdiil6k egészséges tdplalkozdsi
szokdsainak elémozditdsaban, ezért rendkiviil fontos, hogy ezek az oktatds minden szakaszaban elérhetdek legyenek, és
hogy a kindlt étrend egészséges, kiegyenstlyozott és mindségi legyen. Az EGSZB ramutat tovabbd arra, hogy fokozni
lehetne az Eurdpai Unié iskolagyiimolcs-, iskolazoldség- és iskolatejprogramjdnak végrehajtdsat, és étkezési tdmogatdst
lehetne nydjtani hatranyos helyzetben él6 gyermekek szdmadra.

1.10. Az EGSZB arra kéri a tagdllamokat, hogy tgy bévitsék és fejlesszék a kozteriileteket és az infrastruktirdt —
killonosen az iskoldk kornyékén vagy az oktatdsi intézményekhez vezetS utak mentén -, hogy az o6sztondzze és
megkonnyitse az aktiv mobilitast. Ugy véli tovabbd, hogy a gyermekek és a serdiil6k szamara hozzaférhetd, biztonsigos és
barédtsagos, sportoldsra alkalmas teriileteket, jatszétereket és zold teriileteket kell kialakitani.

1.11. Az EGSZB azt javasolja, hogy a digitdlis kornyezetet az egészséges életmdd, kapcsolatok és magatartdsformak
elémozditdsanak eszkozeként haszndljdk. E tekintetben az EGSZB ismételten olyan vizudlis reklimkampdnyokat
szorgalmaz, amelyek a gyermekekhez sz6l6, az egészségesebb élelmiszereket és étrendeket tdmogatd, illetve az aktiv
életet és az egészséges képernyShaszndlatot népszerdsitd, pozitiv tarsadalmi reklimkampanyokbol meritenek.

1.12. Az EGSZB emlékeztet az unids iskolai étkeztetési rendszer értékelésével (') kapcsolatos ajanldsaira, az egészséges és
fenntarthat6 étrendekrél és ,a termel6tdl a fogyasztdig” stratégidrdl sz016 véleményeire, és arra kéri az Eurépai Bizottsdgot,
hogy a fenntarthat6 élelmiszerrendszerekrél sz616 kovetkezd keretbe épitsen be intézkedéseket a gyermekkori elhizds elleni
kiizdelemre vonatkozdan, példdul a cimkézéssel és a kozbeszerzéssel kapcsolatban.

1.13. Az EGSZB-nek az is meggy6zGdése, hogy — amint arra mds véleményeiben is rimutatott — az olyan demokratikus
innovaciok, mint az élelmezéspolitikai tandcsok és a részvételen alapulé megkozelitések el6mozditisa hozzdjarulnak az
élelmezéspolitika minGségének és legitimitdsanak javitdsahoz. Eurdpai szinten 0sztonzi egy olyan eszkoz 1étrehozasdt, mint
az eurdpai élelmezéspolitikai tandcs.

1.14.  Osszességében az EGSZB témogatja az elhizds globdlis modon torténd kezelését, figyelembe véve az életmdd
egészséges dtalakitdsat, de annak valamennyi tdrsadalmi feltételét is, és olyan dllami stratégidk el6mozditdsat javasolja,
amelyek megkiilonboztetés nélkil garantéljdk az egészséges taplalkozashoz, a testmozgdshoz és a sporthoz, a jé pihenéshez
és a pszichés és érzelmi jolléthez val6 egyetemes hozzaférést.

(') Az EGSZB értékeld jelentése: Az unids iskolaprogram értékelése.


https://www.eesc.europa.eu/hu/our-work/opinions-information-reports/information-reports/evaluation-eu-school-scheme
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2. Az egészség az osszes szakpolitika kozéppontjiban

2.1. Az egészség alapvet§ jog (%), tovabba el6feltétele tarsadalmunk és gazdasagunk mtikodésének. Emellett a gyermekek
esetében az ENSZ gyermekjogi egyezménye (°) elismeri a gyermekek jogdt ahhoz, hogy boldogsigban és egészségben
néjenek fel, valamint hogy teljes mértékben kibontakoztathassdk a benniik rejlé lehetéségeket. Az EGSZB tdmogatja az
Eurdpai Bizottsdg altal el6mozditott ,Egy az egészség” (,One health”) koncepciét mint olyan integralt megkozelitést, amely
fenntarthaté modon torekszik az emberi egészség egyenstlydra és optimalizaldsara.

2.2. A gyermekkori elhizds kezelése létfontossaga a fenntarthaté fejlédési célok, kiilonosen a 3. fenntarthaté fejlédési
cél — biztositani az egészséges életet és elémozditani mindenki jollétét minden korosztilyban — eléréséhez, valamint
valamennyi eurépai polgdr egészségi allapotdnak jovébeni javitdsdhoz. A tudomdny azt mutatja, hogy az elhizds
megelGzése az élet kritikus szakaszaiban — példdul a korai életévekben és a serdillGkorban — jir valészintleg a legnagyobb
egészségiigyi el6nyokkel, csokkenti a kapcsolddd koltségeket, és egyben a legnagyobb lehet8ség az elhizds és az étrendi
egyenl6tlenségek generdcidk kozotti 6rdogi korének megszakitdsara.

2.3, Az EGSZB ezzel 6sszhangban iidvozli, hogy az EU jovébeli spanyol elnoksége feltard vélemény készitésére kéri a
gyermekkori elhizas csokkentésére iranyuld lehetséges intézkedésekrél. Ez abbdl a tendencidbdl kovetkezik, hogy az unids
intézmények és az unids orszdgok kormdnyai olyan stratégidkat dolgoznak és alakitanak ki, amelyek célja a gyermekkori
elhizds és talsaly visszaszoritdsa és megelGzése:

i. Az EU gyermekjogi stratégidja (*) elismeri, hogy az egészséges tapldlkozds és a testmozgds kulcsfontossdgi a gyermekek
teljes fizikai és mentdlis fejlédéséhez.

ii. Az eur6pai gyermekgarancia kezdeményezés szerint, amelynek célja, hogy a gyermekek és serdiilsk jogait az unids
szakpolitikai dontéshozatal kozéppontjaba helyezzék, a gyermekkori elhizds az egyik olyan szempont, amelyet a
nemzeti terveknek tartalmazniuk kell.

iii. Ez a vélemény a tdpldlkozdssal, talstllyal és elhizdssal kapcsolatos egészségiigyi kérdésekre vonatkozd eurdpai stratégia
(2007), az elhizdsrdl sz6l6 2017. évi fehér konyv és a gyermekkori elhizdssal kapcsolatos, a 2014-2020-as idGszakra
52616 unids cselekvési terv () folytatdsa, amelyek célja — e jelentéshez hasonldan — a gyermekek és a serdiil6k (0-18 év)
talsdalyossigdnak és elhizasinak megallitisa volt. Az EGSZB e tekintetben kéri, hogy djitsék meg a gyermekkori
elhizassal kapcsolatos, a 2014-2020-as idGszakra sz6l6 unids cselekvési tervet.

3. Gyermekkori elhizds Eurépaban: a jelenlegi helyzet

3.1. Az Egészségiigyi Vilagszervezet szerint (°) az elhizds Gsszetett, nem fert6z6, tobbtényezds betegség, amelyet a tilzott
adipozitds hatdroz meg, és amely kdrosithatja az egészséget. Az elhizds mds nem fert6z8 betegségek — példaul a sziv- és
érrendszeri, az anyagcsere-, a csont- és iziileti betegségek vagy a rdk (') —, a mentdlis egészségi zavarok és a csokkent
életmindség kialakuldsdban is kockdzati tényezd, ami csokkenti a vdrhat6 élettartamot és noveli a korai elhaldlozds
kockazatat. Ezek a kovetkezmények végsd soron jelentdsen novelik az egyes orszdgok egészségiigyi kiadasait, valamint mds
egyéni, szocialis és gazdasagi kiadasokat is.

() Az egészséghez val6 jog el6sz6r a WHO Alkotmanydban (1946) fogalmazddott meg, amely kimondja, hogy az elérhetd legjobb
egészségi dllapot élvezete minden emberi 1ény alapvetd jogainak egyikét alkotja. Az alkotmdny preambuluma tigy hatdrozza meg az
egészséget, hogy az a teljes testi, szellemi és szocialis jolét dllapota, és nem csak a betegség vagy fogyatékossdg hidnya. Az 1948. évi
Emberi Jogok Egyetemes Nyilatkozata az egészséget a megfelel§ életszinvonalhoz valé jog részeként emliti (25. cikk). 1966-ban a
Gazdasagi, Szocidlis és Kulturélis Jogok Nemzetkozi Egyezségokmanydnak 12. cikkében az egészséget ismét emberi jogként ismerték
el.

()  ENSZ-egyezmény a gyermekek jogairdl, 1989.

Eurépai Bizottsdg. 2021. Az EU gyermekjogi stratégidja. COM(2021) 142 final: https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?

uri=CELEX:52021DC0142.

https:/[health.ec.europa.eu/system/files/2016-11/childhoodobesity_actionplan_2014_2020_en_0.pdf.

Ajdnldstervezetek az elhizds egész életen dt tart megeldzésére és kezelésére vonatkozdan, beleértve a lehetséges célokat is. A WHO vitaanyaga.

2021. Elérhet6 a kovetkezd cimen: https://cdn.who.int/media/docs/default-source/obesity/who-discussion-paper-on-obesity—

final190821.pdf?sfvrsn=4cd6710a_1&download=true.

() Weihrauch-Blither S, Wiegand S. Risk Factors and Implications of Childhood Obesity [A gyermekkori elhizds kockdzati tényezdi és
kovetkezményei]. Curr Obes Rep. 2018. dec.; 7(4): 254-259.
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https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CRC.aspx
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?uri=CELEX:52021DC0142
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?uri=CELEX:52021DC0142
https://health.ec.europa.eu/system/files/2016-11/childhoodobesity_actionplan_2014_2020_en_0.pdf
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/obesity/who-discussion-paper-on-obesity---final190821.pdf?sfvrsn=4cd6710a_24&download=true
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/obesity/who-discussion-paper-on-obesity---final190821.pdf?sfvrsn=4cd6710a_24&download=true
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3.2, Manapsdg a gyermekkori tilstly és elhizds tovdbbra is az egyik legnagyobb kozegészségiigyi kihivds az unids
orszagokban. A WHO COSI-felmérés 6todik forduldjaban (amelyet 2018 és 2020 kozott végeztek) (¥) a 33 részt vevd
orszagban a 7-9 éves gyermekek 29 %-dndl volt sulytobblet (%), 12 %-a pedig elhizott volt. Nemek szerint a fitik ardnya
valamivel magasabb volt mint a ldnyoké (31 % 28 %-kal szemben a tulstlyossdg és 14 % 10 %-kal szemben az elhizds
esetén).

3.3. Az EGSZB megjegyzi, hogy a Covid19-vildgjdrvany valésziniileg stlyosbitotta a gyermekkori elhizds problémdjat.
Egyre t6bb jel utal arra, hogy a Covidl9-viligjirvany valészinileg rontotta a gyermekkori elhizdsra vonatkozd
szamadatokat, killonosen a legkiszolgéltatottabb helyzetekben él6k korében ().

3.4. Az EGSZB megjegyzi, hogy a kiilonboz§ tagdllamokban eltérd kritériumok 1éteznek arra vonatkozoéan, hogy miként
lehet kezelni a gyermekkori elhizést (killonboz8 szempontok, példdul a kommunikécid, a tdpértékjel6lés, a testmozgds és a
fenntarthaté étrend el6mozditdsa vagy udjabb szempontok — példdul az egészséges képernyGhaszndlat vagy a
mentalis/érzelmi egészség el6mozditisa — figyelembevételével), és arra kéri az Eurdpai Bizottsigot és az Eurdpai
Parlamentet, hogy jdtsszanak proaktivabb szerepet ezen a teriileten, és mozditsdk el6 a nagyobb mértékd szabvanyositast és
egy hatékonyabb keret kialakitdsat.

4. A gyermekkori elhizdst meghatdrozé tényezdk

Az elhizds eredete nem egyetlen okra vezethet§ vissza, hanem kiilonb6zd tényezSk kozotti osszetett kolcsonhatds
eredménye (!). Megjelenését egyéni (bioldgiai/genetikai, fiziologiai és életmddbeli), kornyezeti (azon kiilonbozd
kornyezetek hatdsa, amelyekben az egyén fejlédik: csaldd, iskola, k6z0sség), valamint pszichoszocialis (iskoldzottsdgi szint
vagy tarsadalmi réteg) és gazdasdgi (csalddok jovedelmi szintje) tényezdk befolydsoljak (*2).

4.1. A pszichoszocidlis tényez8k és az anyagi erforrdsok tdrsadalmi mintdkat kovetnek, az alacsony jovedelmd
csalddokat kiszolgdltatottabbd tehetik a kdros kornyezeti kitettséggel szemben az élet minden szakaszéban, és egész életitk
sordn halmozott hatdst fejtenek ki.

4.2, Elegendd bizonyiték és kutatasi eredmény 4ll rendelkezésre arra vonatkozdan, hogy az egészségtelen taplalkozdsi és
testsily tényezéknek vald kitettség a fogamzds el6tt és a terhesség alatt fontos szerepet jdtszik a test Osszetételének
kialakuldsdban az élet elsG éveiben és az elhizdsra val6 fogékonysdgban.

4.3, Emellett a gyermekkorban tapasztalhaté tarsadalmi-gazdasdgi egyenlGtlenségek, amelyeket tovébb stilyosbitott a
vildgjarvany, a novekvd infldci6 és a gazdasagi valsdg, kozvetleniil osszefiiggenek a gyermekpopuldcioban a silytobblettel,
egyes esetekben az elhizott gyermekek ardnya kétszer olyan magas az alacsony jovedelmd hdztartdsokban, mivel ezek
életmddja eltér a magasabb jovedelmd haztartasokétol.

4.4. A testmozgis az egész életen it tart6 egészség egy pillére. A testmozgds fontos szerepet jatszik a gyermekkori
elhizds és az anyagcserével kapcsolatos korai kockdzati tényezk megel6zésében és kezelésében (%), tovdbba elengedhetetlen
eleme az alapvetd kognitiv, motoros és szocialis készségek kifejlddésének. Ennek ellenére a 11-17 éves gyermekek 81 %-a
nem végez elég testmozgdst (*4). A vildgjarvany el6tt a WHO eurdpai régidjaban csak minden hetedik 15 éves serdiils (14 %)
szamolt be arrél, hogy naponta legaldbb egy 6ranyi mérsékelt vagy élénk testmozgdst végez (*°). Hasonloképpen a 15 éves
fitk csupdn 25 %-a és az ilyen kort ldnyok 15 %-a érte el a testmozgds ajanlott szintjét 2014-ben (*°).

(®)  Report on the fifth round of data collection [Jelentés az adatgyijtés otodik fordul6jdrél], 2018-2020: A gyermekkori kéros elhizds megfigyelésére
irdnyulé WHO-kezdeményezés (COSI). Koppenhdga: a WHO Eurdpai Regiondlis Iroddja; 2022.

() Sdlytobblet = tulsaly + elhizds.

(") A WHO 2022. évi eurbpai regiondlis jelentése az elhizdsrdl és https:/fwww.who.int/europe/news/item/11-05-2021-high-rates-of-
childhood-obesity-alarming-given-anticipated-impact-of-covid-19-pandemic.

(") Egészségiigyi Vildgszervezet (2012): Population-Based Approaches to Childhood Obesity Prevention [A gyermekkori elhizds
megel6zésének népességalapti megkozelitései]. Geneva: WHO

(' Kansra AR, Lakkunarajah S, Jay MS. Childhood and Adolescent Obesity: A Review [Gyermek- és serdiilSkori elhizds: Recenzid].
Front Pediatr. 2021; 8:581461.

() Whiting S. és mtsai. Physical Activity, Screen Time, and Sleep Duration of Children Aged 6-9 Years in 25 Countries: An Analysis
within the WHO European Childhood Obesity Surveillance Initiative (COSI) 2015-2017 [Fizikai aktivitds, képernyd el6tt és alvassal
woltott idS a 6-9 éves gyermekek korében 25 orszagban: egy, a WHO 2015-2017 évi Gyermekkori Téplaltsdgi Allapot Felmérés
(COSI) keretében végzett elemzés]. Obes Facts. 2021; 14(1):32-44.

(™) Guthold R, Stevens GA, Riley LM, Bull FC. Global trends in insufficient physical activity among adolescents: a pooled analysis of 298
population-based surveys with 1- 6 million participants [Az elégtelen fizikai aktivitds globdlis tendencidi a serdiilsk korében:
1,6 millié résztvevivel végzett 298 népességalapti felmérés osszevont elemzése]. Lancet Child Adolesc Heal. 2020; 4(1):23-35.

(") OECD/Eurdpai Unié (2022), Health at a Glance: Europe 2022: State of Health in the EU Cycle [Egészségiigyi pillanatkép: Eurépa 2022:
Egészségiigyi helyzet az unios ciklusban], OECD Publishing, Parizs.

(") Adolescent obesity and related behaviours: trends and inequalities in the WHO European Region, 2002-2014 [SerdiilSkori elhizds és
kapcsolédé magatartdsformdk: tendencidk és egyenlétlenségek a WHO eurdpai régidjaban, 2002-2014]. Koppenhdga: a WHO
Eurdpai Regiondlis Iroddja; 2017


https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789289057738
https://www.who.int/europe/news/item/11-05-2021-high-rates-of-childhood-obesity-alarming-given-anticipated-impact-of-covid-19-pandemic
https://www.who.int/europe/news/item/11-05-2021-high-rates-of-childhood-obesity-alarming-given-anticipated-impact-of-covid-19-pandemic
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4.5. A kiegyensdlyozatlan étrend, amelyben jelentGs a magas zsir-, cukor- és sétartalmii élelmiszerek és italok
fogyasztasa, nagyobb mértéki adipozitdssal és rosszabb dltalanos egészségi allapottal jar. Masrészt az olyan modellek, mint
a mediterrdn, az atlanti vagy a skandindv étrend, vagy egyszertien az els@sorban friss és novényi alapt élelmiszereket
tartalmaz6 étrendek felé elmozduld szokdsok jobb egészségiigyi eredményekkel jdrnak (V) (*¥). A COSI-felmérés (*°)
legutobbi forduldja szerint az eurdpai régidban a 6-9 éves gyermekek kevesebb mint fele (43 %) fogyaszt naponta friss
gytimolesot. Emellett 7 %-uk soha nem fogyaszt gyiimolesot, vagy dtlagban hetente kevesebb mint egyszer. Ami a
z6ldségfogyasztast illeti, a 6-9 éves gyermekeknek csupdn egyharmada (34 %) fogyaszt naponta zoldséget.

4.6. Az EGSZB gazdasdgi és tarsadalmi szempontbdl arra is rimutat, hogy az élelmiszer-alapanyagok drdnak globalis
szint(i gyors emelkedése hatdssal van a fogyaszt6i drakra az EU-ban, és ezdltal hatdssal van az eurdpai csalddok és a
gyermekek és serdiil6k, kiilonosen a legkiszolgéltatottabbak vdsarldsi és étkezési szokdsaira.

4.7. Az érzelmi jollét és az elhizds szorosan Osszefiigg egymdssal. Egyrészt azért, mert az érzelmi jollét kulcsfontossdgi
a gyermekkori elhizds megel6zéséhez. Masrészt pedig azért, mert a gyermekkori elhizds noveli a hétrinyos
megkiilonboztetés, a megbélyegzés és az iskolai zaklatds elszenvedésének elSforduldsat, és ezdltal befolydsolja a gyermekek
érzelmi jollétét.

4.8. A tdl sok képernydidg a tilsaly/elhizds kialakuldsa egyik meghatdrozo tényezjének bizonyult, és Osszefiigg
azzal (%) (2Y); és bar a nemzetkozi szervek és dllami intézmények ajnldsa szerint a képernyd el6tt toltott id6t napi 120
percre kell korldtozni, gy tiinik, hogy az eurdpai gyermekek és serdiil6k ezt nem tartjak be (*2).

5. Javasolt intézkedések

5.1. A gyermekkori elhizds kezeléséhez életciklus-szemléletre van sziikség, és egyidejtileg valaszt kell adni az elhizds
szdmos okdra. Az EGSZB holisztikus és részvételen alapulé megkozelitést javasol. Az eurdpai gyermekek és serdiil6k
korében az elhizds és a tdlsdly ardnydnak csokkentéséhez sziikség van az Osszes szereplé — kozintézmények, magan- és
tizleti szektor, média, oktatdsi és egészségiigyi intézmények és csalddok — egyiittmiikodésére és elkotelezettségére (¥). Ezen
tilmenden ennek az dtfogd valasznak pozitiv és nem megbélyegzd szemléletre kell épiilnie.

5.2. Az EGSZB kéri, hogy djitsak meg a gyermekkori elhizds elleni, a 2014-2020-as idGszakra sz016 cselekvési tervet.
Ebben az aldbbi célokat kellene kittizni: a helyes tdpldlkozds elémozditdsa, a testmozgds 6sztonzése, az egészséges oktatdsi
és szocidlis kornyezet tdmogatdsa, az egészségiigyi ellatds biztositdsa, a legkiszolgdltatottabb csoportok védelme, az
egészséggel kapcsolatos tarsadalmi felelGsségvillalds osztonzése és elémozditdsa a véllalkozdsok részérdl és a rekldmokban,
valamint a kilonboz§ kozigazgatdsi szervek kozotti szinergidk elémozditdsa. Az EGSZB ajanlja, hogy — globilis és
dgazatkozi szinten — hozzanak intézkedéseket, amelyek elsegitik a gyermekek és serdiil6k életterének és fejlgdési
kornyezetének olyan atalakitdsat, amely kedvezden hat az egészségiikre.

5.3. Az EGSZB emlékeztet az uniods iskolai étkeztetési rendszer értékelésével (**) kapcsolatos ajanldsaira, az egészséges és
fenntarthatd étrendekrél és ,a termel6tdl a fogyasztdig” stratégidrdl sz6l6 véleményeire, és arra kéri az Eurdpai Bizottsdgot,
hogy a fenntarthat6 élelmiszerrendszerekrél sz016 kovetkezd keretbe épitsen be intézkedéseket a gyermekkori elhizds elleni
kiizdelemre vonatkozdan, példdul a cimkézéssel és a kozbeszerzéssel kapcsolatban.

() Willett W. és mtsai. Food in the Anthropocene: the EAT-Lancet Commission on healthy diets from sustainable food systems
[Elelmiszer az antropocénben: az EAT-Lancet bizottsig a fenntarthaté élelmiszerrendszerekbdl szarmazé egészséges étrendrdl].
2019. The Lancet, 393. kotet, 447-492. o.

(") Afshin, Ashkan és mtsai. Health effects of dietary risks in 195 countries, 1990-2017: a systematic analysis for the Global Burden of
Disease Study 2017 [A tdpldlkozdsi kockdzatok egészségiigyi hatdsai 195 orszdgban, 1990-2017: szisztematikus elemzés a Global
Burden of Disease Study 2017 szdmdra]. The Lancet, 393. kotet, 10184. szdm, 1958-1972.

(") Report on the fifth round of data collection [Jelentés az adatgytjtés 6todik fordul6jarél], 2018-2020: A gyermekkori kéros elhizds
megfigyelésére irdnyul6 WHO-kezdeményezés (COSI). Koppenhdga: a WHO Eur6pai Regiondlis Iroddja; 2022.

(*)  Fang K, Mu M, Liu K, He Y. Screen time and childhood overweight/obesity: A systematic review and meta-analysis [A képernyd el6tt
woltott id6 és a gyermekkori tulsaly/elhizas: szisztematikus dttekintés és metaanalizis]. Child Care Health Dev. 2019. szept; 45
(5):744-753.

(*')  Haghjoo P, Siri G, Soleimani E, Farhangi MA, Alesacidi S. Screen time increases overweight and obesity risk among adolescents: a
systematic review and dose-response meta-analysis [A képernyd el6tt toltott id6 noveli a talsdly és az elhizds kockdzatdt a serdiil6k
korében: szisztematikus dttekintés és dozis-valasz metaanalizis]. BMC Primary Care. 2022; 23(1):161.

(*®  Report on the fifth round of data collection [Jelentés az adatgydijtés 6todik fordul6jarol], 2018-2020: A gyermekkori kéros elhizds
megfigyelésére irdnyul6 WHO-kezdeményezés (COSI). Koppenhdga: a WHO Eur6pai Regiondlis Iroddja; 2022.

(¥)  Dobbs R, Sawers C, Thompson F, Manyika ], Woetzel JR, Child P és mtsai. Overcoming obesity: an initial economic analysis [Az
elhizds lekiizdése: egy kezdeti gazdasdgi elemzés]. McKinsey Global Institute; 2014.

(*) Az EGSZB értékeld jelentése: Az unids iskolaprogram értékelése.


https://www.eesc.europa.eu/hu/our-work/opinions-information-reports/information-reports/evaluation-eu-school-scheme
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5.4. Az EGSZB megismétli, hogy meg kell erdsiteni az élelmiszer-demokracidt, tovabbd meggy6zddése, hogy — amint
arra mds véleményeiben is rdmutatott — az olyan demokratikus innovacidk, mint az élelmezéspolitikai tandcsok és a
részvételen alapulé megkozelitések elémozditdsa, hozzdjarulnak az élelmezéspolitika mindségének és legitimitdsanak
javitdsdhoz. Eurépai szinten sztonzi egy olyan eszkoz létrehozdsdt, mint az eurépai élelmezéspolitikai tandcs.

5.5. Makroszociilis kornyezet

5.5.1. Az EGSZB ennek a kornyezetnek a tekintetében az intézkedések osszehangoldsa mellett szdll sikra egy olyan
tarsadalmi Okoszisztéma létrehozdsa érdekében, amely elémozditja az egyenl6tlenségek enyhitését és az egészségesebb
életmddot el@segits kulturalis véltozdst.

5.5.2. Az EGSZB ismételten kéri, hogy dolgozzanak ki olyan intézkedéseket, amelyek novelik az dllami rendszerek
kapacitdsit az egészséges életmod kovetését akadalyozd, kilonosen kiszolgdltatott helyzetek megel6zésére és kezelésére.

5.5.3. Az EGSZB hangstlyozza, hogy elérelépést kell elérni az olyan szocidlis intézkedések terén, amelyek megkonnyitik
a csalddok szdmdra a munkaid§ és a maganélet osszehangoldsdt és sajat felelGsségik véllalasdt, tovabba lehet6vé teszik
szamukra, hogy egészséges tevékenységeket végezhessenek, illetve tobb id6t toltsenek ilyenekkel.

5.5.4. Az EGSZB olyan dllami stratégidk kidolgozdsat ajanlja, amelyek megkilonboztetés nélkil biztositjidk a
sportlétesitményekhez valdé hozzdférést mindenki szdmdra. Emellett azt is ajénlja, hogy konnyitsék meg a testmozgds
megfelel6 gyakorldsdt. Az EGSZB azt ajanlja, hogy szamoljak fel a nemek kozotti és a tdrsadalmi szakadékot a
sporttevékenységek és a testmozgds terén, biztositsanak inkluziv tereket és mozditsdk el§ a kindlat sokszintiségét.

5.5.5. Az EGSZB ugy véli, hogy a kozigazgatdsnak meg kell erdsitenie az elhizds elleni kiizdelem aspektusit a
szabalyozdsok és szakpolitikak kidolgozasa, végrehajtdsa és nyomon kovetése minden teriiletén, figyelembe véve a tdlsalyt
és az elhizdst meghatdrozo tényezdket.

5.5.6. Az EGSZB aggodalommal éllapitja meg, hogy az élelmiszerek és az alkoholmentes italok gyermekeket célzd
vasarldsosztonzésére és reklamjara vonatkozd legtobb nemzeti korlatozas til gyenge, és a meglévs onkéntes megkozelitések
nem elegend@ek a gyermekek és serdiil6k védelméhez. Az EGSZB gy véli, hogy a WHO tdpanyagprofil-modellje alapul
szolgalhat a magas cukor-, zsir- vagy sétartalmi termékek reklimozasanak korldtozasdhoz, és fontosnak tartja, hogy
tanuljunk az olyan orszdgok bevilt intézkedéseibdl és gyakorlataibél, amelyekben a kiilonboz8 szakpolitikdk — tobbek
kozott a szabdlyozdsok — hatékonynak bizonyultak ahhoz, hogy a gyermekek kevésbé legyenek kitéve magas s6-, cukor-,
zsir-, telitettzsirsav- vagy transzzsirsav-tartalmi élelmiszerekre és italokra vonatkoz6 audiovizudlis kereskedelmi
hirdetéseknek. Ennek kapcsdn tiszteletben kell tartani a gyermekek mdsoridejét, és biztositani kell, hogy minden reklam
megfeleljen a rekldm pontossdga elvének. Emlékeztet arra, hogy a WHO amellett foglal dlldst, hogy a gyermekeket célzd
élelmiszerreklimok valamennyi relevns formajét korldtozzak.

5.5.7. Az EGSZB szerint nagyon fontos, hogy az intézmények fokozzdk az egészséges és fenntarthaté étrend lényeges
részének tekintett élelmiszerek (friss, szezondlis és helyben termelt gytimolesok és zoldségek, hiivelyesek, teljes kidrlést
gabonafélék, valamint allati fehérjék, példaul halak) fogyasztdsat. Ehhez hangstilyozni lehetne példaul az unids
mezbgazdasagi termékek promocids politikdit, az egészséges és fenntarthatd étrendet népszerisité kozbeszerzési
palyazatokat lehetne kidolgozni, vagy az ilyen élelmiszerek vdsdrldsit és fogyasztdsdt tdmogaté eszkozként adéiigyi
osztonzdket (példaul héa-visszatéritéseket) lehetne alkalmazni.

5.5.8. Az EGSZB arra kéri tovabbd a tagdllamokat és az élelmiszeripari vallalkozokat, hogy az egészségesebb étrend
elémozditdsa érdekében 0sztonozzék a termékek Osszetételének javitdsat. Ha nem keriil sor egyes kritikus tdpanyagok
onkéntes csokkentésére, akkor a kormdnyoknak kell tovébbi 6sztonzdket és intézkedéseket mérlegelniiik, ideértve a széban
forgé tdpanyagtartalomtdl fiiggd progressziv adotigyi intézkedéseket is.

5.5.9. Az EGSZB szerint a kozigazgatdsi szerveknek sajat hatdskoriikon belill biztositaniuk kell az ivéviz ingyenes
rendelkezésre alldsdt azdltal, hogy ivokutakat létesitenek kozteriileteken, oktatdsi intézményekben, szabadidGs és
sportlétesitményekben, kirindulo- és pihenShelyeken, és ezeket megfelelGen kitablazzak.
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5.5.10. Az EGSZB tgy véli, hogy az dsszehangolt egészségiigyi fellépés stratégiai elemeként tamogatni kell a talstly és az
elhizds meghatdrozé tényezdinek kutatdsit, valamint az ezzel kapcsolatos ismeretek bévitését és terjesztését.

5.5.11. A keresleti oldal kapcsdn az EGSZB ismételten hangsilyozza, hogy a kozpolitikdknak egyszert és kozvetlen
figyelemfelkeltd kampdnyokkal torténé képzés és tdjékoztatds vagy pedagogiai jellegli tdpldlkozdsi irdnymutatdsok
terjesztésével fel kell késziteniiik a fogyasztokat arra, hogy egészségesebb étrendet tudjanak valasztani.

5.5.12. Az EGSZB az egész tdrsadalomra kiterjed§ megkozelitést szorgalmaz, és ezért — amint arra tobb véleményében is
ramutatott — tdmogatja egy olyan eszkoz létrehozdsat, mint az eurdpai élelmezéspolitikai tandcs, és kéri, hogy ez a szerv
foglalkozzon a gyermekkori elhizds kérdésével.

5.6. Csalddi kornyezet

5.6.1. Az EGSZB - tudatdban annak, hogy a csalad dtadja a tuddst és a szokdsokat, valamint az els§ olyan modell,
amelybdl a gyermekek a mindennapi valésdgot érzékelik és az elsd viselkedésmintkat dtveszik (*°) — kéri hogy ldssdk el
pontos és hasznos informdcidkkal a lakossdgot a digitdlis mozgdsszegény életméd csokkentésének, az egészséges alvdsi
szokdsoknak, az egyes életkorok taplalkozasi szitkségleteinek és a testmozgds elémozditdsanak fontossagarol.

5.6.2. Az EGSZB ugy véli, hogy programokat és intézkedéseket kell bevezetni a kiskortiak stlytobbletének kezeléséhez
szitkséges készségek és ismeretek bdvitése, a megbélyegzés elkeriilése és a testtel kapcsolatos negativ dinamika megel8zése
érdekében. Azt is nagyon fontosnak tartja, hogy képzéseket nyujtsanak a csalddok szdmdra az IKT (*) egészséges
hasznalatdrdl, kiilondsen a hasznélat idStartama és a tartalom tekintetében.

5.6.3.  Hasonloképpen fontos az olyan intézkedések 6sztonzése, mint a szoptatds elémozditdsa, a csecsemdk kiegészits
tapldldsara vonatkozd irdnymutatdsok kidolgozdsa, a sziili készségek fejlesztése vagy mindenki szdmdra elérhet§ és
egészséges ételekkel kapcsolatos f6z8tanfolyamok szervezése és népszertisitése, kiilonosen az alacsony jovedelmii csalddok
szdmara.

5.7. Oktatdsi kornyezet

5.7.1. A gyermekek idejiik nagy részét oktatdsi kornyezetben toltik. Nemcsak tisztdn oktatdsi kontextusban, hanem
szabadidejitkben vagy az iskoldn kivili tevékenységek sordn is.

5.7.2.  E tekintetben alapvets fontossaga, hogy az oktatdsi kornyezetben pozitiv modon kezeljék a gyermekkori elhizdst,
azaz tarsadalmi megbélyegzés vagy bizonyos testi sztereotipidk alapjan torténd diszkrimindcié nélkil. Az EGSZB szdmadra
alapvet§ fontossdg a pozitiv testfelfogds el6mozditdsa, kiillonos figyelmet forditva minden megkiilonboztetd magatartdsra
vagy olyan magatartdsra, amely tdpldlkozdsi zavar kezdetére utal.

5.7.3. Az EGSZB szerint az iskolai kornyezetnek 6sztonoznie kell a testmozgést és az egészséges taplalkozast. Ugy véli,
hogy ehhez az egyik legfontosabb intézkedés a jelenlegi tantervek dtalakitdsa, amelyekben sziikségesnek tartja a
testmozgdsra szdnt id6 novelését, a sporttevékenységek sokszintiségének el6mozditdsat, valamint a tdpanyagokkal,
tapldlkozdssal és gasztronémidval kapcsolatos oktatdsba valé befektetést.

5.7.4. Az EGSZB szerint az iskolai étkezdék nagyon fontos szerepet toltenek be a gyermekek és serdiil6k egészséges
tapldlkozasi szokdsainak elémozditdsaban, ezért rendkiviil fontos, hogy ezek az oktatds minden szakaszdban elérhetSek
legyenek, és hogy a kinalt étrend egészséges, kiegyenstlyozott és mingségi legyen.

5.8. Szabadid@s terek. Egészséges virosi kornyezet tervezése

5.8.1. Az EGSZB szerint a fizikai kornyezet (tobbek kozott az iskola, a kozlekedési rendszerek, a lakonegyedek, a
sportkozpontok) tervezését és haszndlatat fel kell haszndlni ahhoz, hogy megfelel§ és biztonsdgos lehet@ségeket kindljanak
a szabadidg és az aktiv jatékok, valamint a testmozgds mint olyan gyakorldsa szdmadra (¥).

(*)  Hebestreit A, Intemann T, Siani A és mtsai. Dietary Patterns of European Children and Their Parents in Association with Family Food
Environment: Results from the LFamily Study. [Az eurépai gyermekek és sziileik tdpldlkozdsi mintdi a csalddi tdplalkozdsi
kornyezettel Osszefiiggésben: az 1. csalddi tanulmany eredményei]. Nutrients. 2017; 9(2):126

(*)  Informdcids és kommunikécids technoldgidk.

(*)  Tackling obesity by creating healthy residential environments [Az elhizds elleni kiizdelem egészséges lakokornyezet kialakitdsdval],
WHO. 2007.
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5.8.2. Az EGSZB a fentiek figyelembevételével arra kéri a tagdllamokat, hogy tgy bévitsék és fejlesszék a kozteriileteket
és az infrastruktirat, hogy az 0sztonozze és megkonnyitse az aktiv mobilitdst — tobb sétdl6 ovezettel és a kerékparhasznélat
megkonnyitésével —, kiilonosen az iskoldk kornyékén vagy az oktatdsi intézményekhez vezetd utak mentén. Ugy véli
tovabbd, hogy a gyermekek és a serdiil6k szdmdra hozziférhetd, biztonsigos és bardtsdgos, sportoldsra alkalmas teriileteket,
jatszotereket és zold teriileteket kell kialakitani.

5.8.3. Az EGSZB eclengedhetetlennek tartja a zoldterilletek, parkok és pihendhelyek testmozgds céljabdl torténd
bévitését, valamint a 1épcsSk haszndlatdnak elémozditésat a felvonok vagy mozg6lépesSk haszndlatdnak alternativdjaként a
szabadban, tovabbd az ingyenes ivovizhez valé hozzaférés megkonnyitését.

5.9. Digitélis és audiovizudlis kérnyezet

5.9.1. Az EGSZB emlékeztet arra, hogy milyen fontos az audiovizudlis médiaszolgdltatdsokrdl sz6lé unibs irdnyelv
megfeleld atiltetése, és azt javasolja, hogy a digitdlis kornyezetet — a rddids és televiziés mdsorszolgéltatastdl kezdve a
média Ujabb formaiig, példdul a k6zosségi média, az Instagram, a TikTok — hasznéljdk az egészséges életmdd, kapcsolatok és
magatartasformdk tdmogatasdra. Az EGSZB e tekintetben megismétli felhivdsat — amint azt kordbban is tette (**) —, hogy
inditsanak olyan vizudlis reklimkampdnyokat, amelyek az egészséges élelmiszereket és étrendeket, az aktiv életet és az
egészséges képernyShaszndlatot célzé reklimkampéanyokbdl meritenek.

5.10. Egészségiigyi kornyezet

5.10.1. Az EGSZB szerint nagyon fontos, hogy az egészségiigyi hatbsigok tudomdnyos bizonyitékok alapjan
naprakészen tartsék az olyan tevékenységekre és beavatkozdsokra vonatkozd ajanldsokat, amelyek hatékonynak
bizonyultak a tilsily és az elhizds megel8zésében, kezelésében és nyomon kovetésében.

5.10.2.  Emellett az egyetemes egészségiigyi ellatas részeként biztositani kell a tdlstilyos és elhizott, illetve a tilstily és az
elhizas veszélyének kitett személyek szdmara az atfogd egészségiigyi szolgéltatasokhoz, az egészségiigyi személyzet részérdl
nydjtott, a fizikai aktivitds és a kiegyensilyozott tdpldlkozds el6mozditdsat célzé rendszerezett és személyre szabott
tdmogatdshoz és tandcsaddshoz valé megkiilonboztetésmentes hozzdférést. Ebbdl kiindulva nyomon kell kovetni a
gyermekek egészségi allapotat a sziiletéstdl a serdiil6korig, beleértve a talstly és az elhizds figyelemmel kisérését, timogatni
kell az egészségiigyi oktatdst, valamint az egészséges életmdd tudatositdsit a gyermekek és serdiilSk, illetve csalddjuk
korében.

5.10.3.  Alapvetd fontossdgti, hogy a tdrsadalmi-gazdasdgi szempontbdl kiszolgdltatott csalddok olyan egyedi timogatdst
kapjanak az egészségiigyi szakemberektdl, amely kulturdlis szempontbdl megfelels, gyakorlatias és felkészits jellegd,
tovabba — az elhizds és a talsuly, illetve a megfelel§ életmdd szempontjabdl — el@segiti a pozitiv gyermeknevelést.

5.10.4. Az EGSZB a szakirodalom alapjan tgy véli, hogy proaktivan egyiitt kell mtikodni a terhességet tervezé nékkel és
parokkal, és megfelelGen id8zitett és kulturdlisan érzékeny tdmogatdst kell nydjtani szdmukra a terhesség és a szoptatds
alatti egészséges életmdd népszertisitéséhez, a fogamzds el6tt a jobb tdpldlkozdst és a testmozgdst 0sztonzd nyilvanos
tizenetekkel, a szoptatdshoz sziikséges feltételek és tdmogatds biztositdsaval egytitt.

Kelt Briisszelben, 2023. jalius 13-4n.

az Eurdpai Gazdasdgi és Szocidlis Bizottsdg
elnoke
Oliver ROPKE

(*®) Az Eurdpai Gazdasagi és Szocidlis Bizottsdg véleménye — Az egészséges és fenntarthaté étrendek népszertisitése az EU-ban (sajat
kezdeményezési vélemény)(HL C 190., 2019.6.5., 9. 0.).
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