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Predmet: Zasadnutie Rady pre zamestnanost’, socialnu politiku, zdravie a
spotrebitel'ské zalezitosti, ktoré sa bude konat’ 22. juna 2018
Zavery ,Zdrava vyZiva pre deti: zdrava buducnost’ Europy*“
— prijatie
1. Predsednictvo 26. aprila 2018 predlozilo delegdcidm ndvrh zaverov s ndzvom ,, Zdravé

stravovanie pre deti: zdrava buducnost’ Eurdpy “ na ucely jeho prijatia Radou.

2. Pracovna skupina pre verejné zdravie sa dohodla na zneni na svojich zasadnutiach 9. marca,

4. méja a 28. maja 2018.

3. Vybor stalych predstavitel'ov 6. juna 2018 rozhodol, Ze predlozi uvedeny navrh zéverov,

ktory sa uvadza v prilohe k tejto poznamke, Rade (EPSCO) na prijatie na jej zasadnuti 22.
juna 2018.

4.  Rada sa preto vyzyva, aby:
— prijala zavery uvedené v prilohe k tejto poznamke a

— rozhodla o ich uverejneni v Uradnom vestniku Eurdpskej tnie.
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PRILOHA

Navrh zaverov Rady

Zdrava vyziva pre deti: zdrava budicnost’ Eurépy

RADA EUROPSKEJ UNIE

PRIPOMINA, 7e Zmluva o Eurépskej unii (ZEU) predstavuje novii etapu v procese utvarania
coraz uzsieho spojenectva medzi ndrodmi Eurdpy, v ktorom sa prijimaju rozhodnutia ¢o
najblizsie k ob&anovi, a ze cielom Unie je presadzovat’ blaho svojich ndrodov’. Politiky Unie

musia prioritne reagovat’ na potreby a zdujmy obcanov.

PRIPOMINA, Ze zdravotna starostlivost’ ma pre Uniu zasadny vyznam a Ze kazdy ma pravo
na pristup k preventivnej zdravotnej starostlivosti za podmienok stanovenych vnutrostatnymi

pravnymi predpismi a postupmi, ako je stanovené v Charte zakladnych prav Eurdpskej tinie2.

PRIPOMINA, Ze pri stanoveni a uskutoéiiovani vietkych politik a ¢innosti Unie sa musi

zabezpedit’ vysoka urovefi ochrany l'udského zdravia3.

PRIPOMINA, Ze ako sa okrem iného uvadza v Eurépskej charte o Zivotnom prostredi
a zdravi#, zdravie jednotlivcov a komunit by malo mat’ prednost’ pred hospodarskymi

a obchodnymi hl'adiskami.

Pozri druhy odsek ¢lanku 1 a ¢lanok 3 ods. 1 ZEU.

U. v. EU C 326, 26.10.2012, s. 391. Pozri najmi ¢lanok 35.

Pozri napr. ¢lanok 12, &lanok 114 ods. 3 a &lanok 168 ods. 1 ZFEU a ¢lanok 35 Charty
zékladnych prav Europske;j unie.

Eurdpska charta o Zivotnom prostredi a zdravi, prijata 8. decembra 1989 ministrami zivotného
prostredia a zdravotnictva clenskych statov tiradu WHO pre Europu.
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/sk/TXT/?uri=CELEX:12012P/TXT
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0017/136250/ICP_RUD_113.pdf

5. PRIPOMINA, Ze respektovanie kultir a tradicii ¢lenskych $tatov patri medzi zédkladné

hodnoty Unie uznané v zmluvach?.

6. PRIPOMINA, Ze ¢innost Unie zohrava ddlezitt ulohu pri zvySovani hodnoty usilia élenskych
Statov, lebo dopiiia vnutrostatne politiky, pri si¢asnom respektovani zodpovednosti ¢lenskych
Statov za vymedzenie ich zdravotnej politiky, za organizaciu a poskytovanie zdravotnickych
sluzieb a zdravotnej starostlivosti, ako sa stanovuje v ¢lanku 168 ods. 7 Zmluvy o fungovani

Eurépskej tnie (ZFEU).

7. PRIPOMINA, Ze v sulade s Dohovorom Organizacie Spojenych narodov (OSN) o pravach
dietat’a® $taty, ktoré st zmluvnymi stranami, zabezpecuji v ¢o najvy$sej moznej miere
prezitie a rozvoj diet’at’a a uznavaju pravo dietata na zabezpecenie najvyssej dosiahnutel'nej

arovne zdravia.

8.  PRIPOMINA, 7e vietky institiicie Unie a ¢lenskych $tatov si pevne odhodlané presadzovat,
ochrafiovat’ a napinat’ prava dietat’a vo vietkych prisluinych politikach Unie”. Pri vietkych
¢innostiach tykajucich sa deti, ¢i uz ich vykonavaju verejné alebo suikromné institticie, musi
byt prvoradym hl'adiskom najlepsi zaujem dietata. Zavizok Unie v oblasti prav dietata si
vyzaduje sudrzny pristup vo vietkych prisluinych ¢innostiach a iniciativach Unie
vykonavanych na zaklade zmlav, Charty zékladnych prav EU a Dohovoru OSN o pravach

dietat’a, ktoré tvoria spolo¢ny zaklad pre vietky ¢innosti Unie relevantné z hl'adiska deti.

S Pozri napr. §iesty odsek preambuly ZEU: ,,ZELAJUC SI prehibit’ solidaritu medzi narodmi

pri re$pektovani narodne;j histérie, kultury a tradicii“ a ¢lanok 167 ods. 1 ZFEU: , Unia

prispieva k rozkvetu kultur ¢lenskych Statov, pricom respektuje ich narodnu a regionalnu

rozmanitost’ a zaroven zdoraziuje spolo¢né kultirne dedi¢stvo.*

Dohovor bol prijaty a predlozeny na podpis, ratifikdciu a pristipenie na zdklade rezolucie

Valného zhromazdenia ¢. 44/25 z 20. novembra 1989; nadobudol platnost’ 2. septembra 1990

v stilade s ¢lankom 49.

7 Pozri najmi &lanok 3 ods. 3 druhy pododsek ZEU a ¢lanok 6 pism. a) ZFEU a &lanok 24 ods.
1 Charty zékladnych prav Eurépskej tnie.
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http://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CRC.aspx
http://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CRC.aspx

10.

11.

12.

13.

ZDORAZNUIE, Ze buducnost’ Eurdpy spoéiva v mladej generécii a Ze zdravie a blaho by
mali byt skutoéne stredobodom vietkych politik Unie, pri¢om by sa mal posudzovat’ vplyv
vSetkych iniciativ a opatreni na I'udské zdravie s cielom vytvorit’ vhodné prostredie pre
zdravy zivotny $tyl. Detstvo je jedine¢nym obdobim, kedy je mozné z celozivotného hl'adiska

ovplyvnit’ zdravie, kvalitu Zivota a prevenciu neprenosnych chronickych ochoreni (NCD)3.

UZNAVA, e politiky v oblasti prevencie zamerané na kI'a¢ové faktory, akymi st zdravé
stravovanie a pravidelna fyzicka aktivita, patria medzi najlepSie investicie do osobnej pohody
mladej eurdpskej generacie z hl'adiska dobrého zdravotného stavu. Zachovanie a ochrana
osobnej pohody a fyzického a dusevného zdravia deti prinasa vyhody vSetkym jednotlivcom,
spoloc¢nosti ako celku a hospodarstvu. Vyznam schopnosti zachovat’ si fyzické a dusevné
zdravie a viest’ Zivot so zodpovednym pristupom ku zdraviu a zameranim na budicnost’ sa

uznava aj v odporacani Rady o klaiovych kompetenciach pre celozivotné vzdelavanie®.

KONSTATUIE, e takato investicia zase podpori rast eurdpskeho hospodarstva
a udrzateI'nych systémov zdravotnej starostlivosti a socidlnej ochrany v sulade s ciel'mi

stratégie Europa 202010,

PRIPOMINA dolezitost’ zdravého rastu a vyvoja deti. KONSTATUIJE, Ze choroby spojené so
stravovanim, ako st nadvédha a obezita, patria k faktorom, ktoré mozu ovplyvnit’
bezprostredné zdravie dietata a suvisia s dosiahnutym vzdelanim a kvalitou zivota. Je vel'mi
pravdepodobné, ze l'udia, ktori trpia obéznost'ou v detstve, zostanl obézni aj v dospelosti

a budu vystaveni vysSiemu riziku chronickej choroby.

POZNAMENAVA, 7e obezita u deti je zdravotnym problémom, ktory by sa mal zohl'adiiovat
aj v SirSom kontexte socialno-ekonomickych determinantov v oblasti zdravotnych

a socialnych nerovnosti.

10

Farpour-Lambert (2015): Childhood Obesity Is a Chronic Disease Demanding Specific Health
Care (Detska obezita je chronickym ochorenim vyZzadujucim si osobitntl zdravotnu
starostlivost’) — stanovisko pracovnej skupiny pre obezitu u deti (COTF) Europske;j
spolocnosti pre stadium obezity (EASO).

Prijaté Radou 22. maja 2018 (9009/2018) a uverejni sa v U. v. EUL [...].

Stratégia na zabezpecenie inteligentného, udrzatel'ného a inkluzivneho rastu, oznamenie
Komisie, 2010.
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/ALL/?uri=celex:52010DC2020

14.

15.

16.

PRIPOMINA ciele OSN v oblasti trvalo udrzatelného rozvoja, medzi ktoré patri ciel’ zlepsit
vyzivu a ciel’ znizit' do roku 2030 pred¢asnu tmrtnost’ v dosledku NCD o jednu tretinu
prostrednictvom prevencie a lie¢by!!, a globalny akény plan Svetovej zdravotnickej
organizacie (WHO) v oblasti prevencie a kontroly NCD na obdobie 2013 — 2020, ktorého
cielom je znizit’ riziko predc¢asnej umrtnosti v désledku kardiovaskularnych ochorenti,

rakoviny, cukrovky a chronickych respiraénych ochoreni!?,

PRIPOMINA, Ze existuju $tyri hlavné rizikové faktory NCD (uZivanie tabaku, nedostatoéna
pohybova aktivita, nezdravé stravovanie a nadmernd konzumacia alkoholu), a ze je preto

potrebné prijat’ viac opatreni na podporu zdravia a prevenciu chorob.

SO ZNEPOKOJENIM BERIE NA VEDOMIE, Ze na tGirovni EU a na medzinarodnej Girovni
dochédza k narastu NCD a tieto znepokojujuce trendy maji vplyv na osobnt a socidlnu
kvalitu Zivota obéanov EU a Ze tento vplyv mozno merat’ z hospodarskeho hl'adiska: zvyseny
tlak na vnutrostatne systémy zdravotnej starostlivosti, vplyv na $tatne rozpoCty a znizena

schopnost’ vedica k strate produktivity!3.

11

12

13

V rezolucii OSN prijatej Valnym zhromazdenim v septembri 2015. Pozri najma ciel trvalo
udrzateI'ného rozvoja €. 3, podciel’ 3.4.

Pozri Follow-up to the Political Declaration of the High-level Meeting of the General
Assembly on the Prevention and Control of Non-communicable Diseases (Nadviazanie

na politické vyhlasenie zo zasadnutia Valného zhromazdenia na vysokej trovni o prevencii
a kontrole neprenosnych ochoreni).

Pozri napr. Obesity and the Economics of Prevention Fit not Fat (Obezita a ekonémia
prevencie, Fit not Fat), OECD 2010; Obesity update (Aktualizacia stavu obezity), OECD
2017; Pracovny balik ¢. 4: Evidence (the economic rationale for action on childhood obesity)
(Dokazy — ekonomické zdévodnenie opatreni v oblasti obezity u deti), JANPA 2016; Health
Promotion and Disease Prevention Knowledge Gateway (Podpora zdravia a prevencia
ochoreni) — Europska komisia, 2017.
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http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_R10-en.pdf?ua=1
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_R10-en.pdf?ua=1
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_R10-en.pdf?ua=1
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_R10-en.pdf?ua=1
http://www.oecd.org/els/health-systems/46004918.pdf
http://www.oecd.org/els/health-systems/46004918.pdf
http://www.oecd.org/health/health-systems/Obesity-Update-2017.pdf
http://www.janpa.eu/outcomes/Deliverables/JANPA%20DELIVERABLE%20D4.1.pdf
http://www.janpa.eu/outcomes/Deliverables/JANPA%20DELIVERABLE%20D4.1.pdf
https://ec.europa.eu/jrc/en/health-knowledge-gateway
https://ec.europa.eu/jrc/en/health-knowledge-gateway

17.

18.

19.

PRIPOMINA vyznam vyzivy a potravin pri zlep§ovani zdravia ob&anov, ako sa vyslovne
uvadza v zaveroch prijatych Radou, naposledy v zaveroch na témy vyZziva a fyzicka aktivita,
zvySovanie kvality potravinovych vyrobkov a narast nadvahy a obezity u deti'4, rieSenia
vyziev spojenych okrem iného so zmenou zlozenia potravin, verejného obstaravania

a marketingu. PRIPOMINA, Ze uzka suvislost medzi vyzivou a NCD sa uznava aj

vo Viedenskej deklaracii z 5. jiila 20131 a v naslednom Eurdépskom ak&énom plane pre

potraviny a vyZivu na roky 2015 — 2020, ktory vypracoval tirad WHO pre Europu!é.

VITA vnitrodtatne politiky a akéné plany &lenskych §tatov zamerané na boj proti NCD,
ktorych cielom je do roku 2020 ulah¢&it’ zdrava vol'bu pre spotrebitel'ov!’, a to aj
presadzovanim zmeny zloZenia potravin a verejného obstaravania suvisiaceho so zdravym
stravovanim, obmedzenim takého marketingu potravin, ktory u deti zvySuje atraktivitu
potravin s vysokym obsahom tuku, soli a cukru, ako aj d’al§im tsilim zameranym

na prevenciu nadvahy a obezity u deti. Zmena zlozenia potravin by vo v§eobecnosti mala

viest’ k zdravSiemu stravovaniu a nemala by viest’ k zvySeniu energetickej hodnoty.

PRIPOMINA, Ze umoznit’ spotrebitel'om, aby prijimali informované rozhodnutia tykajtce sa

vhodného stravovania, je ustrednym prvkom pravneho ramca Unie!s.

14

15

16

17
18

Uverejnené v: U. v. EU C 213, 8.7.2014, s 1; U. v. EU C 269, 23.7.2016, s 21; U. v. EU C
205, 29.6.2017, s 46.

Deklaracia ministrov zdravotnictva a predstavitel'ov Clenskych Statov Svetovej zdravotnickej
organizacie v europskom regione z 5. jula 2013.

Pozri EUR/RC64/14.

Pozri Zavery o zvySovani kvality potravinovych vyrobkov, bod 27.

Pozri okrem iného nariadenie Eurdépskeho parlamentu a Rady (ES) €. 1924/2006

o vyzivovych a zdravotnych tvrdeniach o potravinach (U. v. EU L 404, 30.12.2006, s.9),
nariadenie Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) &. 1169/2011 o poskytovani informécii

o potravinach spotrebitelom (U. v. EU L 304, 22.11.2011, s. 18) a nariadenie Eurépskeho
parlamentu a Rady (EU) ¢. 609/2013 o potravinach uréenych pre dojéata a malé deti,
potravinach na osobitné lekarske ucely a o celkovej ndhrade stravy na ucely regulécie
hmotnosti (U. v. EU L 181, 29.6.2013, s. 35).
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http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0003/234381/Vienna-Declaration-on-Nutrition-and-Noncommunicable-Diseases-in-the-Context-of-Health-2020-Eng.pdf?ua=1
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0008/253727/64wd14e_FoodNutAP_140426.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/PDF/?uri=CELEX:52016XG0723(01)&from=SK

20.

21.

22.

23.

KONSTATUIE, Ze vytvorenie zdravych navykov je uz od podatia, podas tehotenstva a prvych
dni Zivota jednym z kI'a¢ovych determinantov dlhsej strednej dizky Zivota v dobrom zdravi,

a to vratane reprodukéného zdravia a intelektualneho vyvoja. Stravovacie navyky prijaté

v prvych troch rokoch zivota mézu vyvolat’ zmeny metabolickej reakcie, ktoré sa mozu stat’
nezvratnymi v dosledku metabolického programovania a epigenetickych mechanizmov!®.
Preto by preventivne opatrenia zamerané na usmernenie stravovacich navykov mali
podporovat’ konzumaciu potravin s dobrou vyzivovou kvalitou uz od najutlejsieho veku?®

a v tomto pristupe by sa malo pokrac¢ovat’ pocas celého Zivota.

UZNAVA, Ze zékladné vzorce spravania suvisiace so zdravim, ktoré sa vytvoria v detstve

a v mladosti, pretrvaju po cely zivot.

ZDORAZNUIE, Ze socialne a ekonomické prostredie zohrava kIi¢ovi Gilohu pri utvarani
schopnosti vol'by. Preto by politiky a iniciativy zamerané na toto prostredie mali presadzovat’
a podporovat’ zdravé stravovanie, bez toho, aby sa neprimerane prestvalo bremeno

zodpovednosti na jednotlivcov.

UZNAVA, Ze zniZenie nerovnosti v oblasti zdravia nemoze byt zaloZené len na volbe
jednotlivcov, ale si tiez vyzaduje, aby vSetky relevantné verejné politiky podporovali zdravé

prostredia.

19

20

Global nutrition targets 2025: childhood overweight. (Globélne ciele v oblasti vyzivy na rok
2025: nadvaha u deti) Politické sprava. Zeneva: Svetova zdravotnicka organizacia, 2014;
Hancox, R. J., Stewart, A. W., Braithwaite, 1., Beasley, R., Murphy, R., Mitchell, E. A., et al.,
»Association between breastfeeding and body mass index at age 6-7 years in an international
survey“ (Stuvislost’ medzi doj¢enim a indexom telesnej hmotnosti vo veku 6-7 rokov

v medzindrodnom prieskume), Pediatric Obesity, zvazok 10, €. 4, 2015, s. 283-287. Gunnell,
L., Neher, J., Safranek, S., ,,Clinical inquiries: Does breastfeeding affect the risk of childhood
obesity?* (Klinické prieskumy: Ma doj¢enie vplyv na riziko obezity u deti?), Journal of
Family Practice, zvazok 65, 2016, s. 931-932. Watson, R. R., Grimble, G., Preedy, V. R.,
Zibadi, S., editori, Nutrition in infancy, Springer, Berlin, 2013.

,Optimalna vyziva v prvych 2 rokoch Zivota dietata podporuje zdravy rast a zlepSuje
kognitivny vyvoj. Znizuje tiez riziko vzniku nadvahy alebo obezity a rozvoja NCD neskor
pocas zivota.” (neoficidlny preklad) Healthy diet (Zdravé stravovanie), WHO, informacny
prehl’ad €. 394.

,»Rizika spojené s nezdravym stravovanim vznikaji v detstve a narastaju po cely zivot. Aby sa
znizilo buduce riziko neprenosnych ochoreni, je potrebné, aby si deti udrziavali zdrava
hmotnost’ a aby konzumovali potraviny s nizkym obsahom nasytenych tukov, transmastnych
kyselin, volI'nych cukrov a soli*. (neoficialny preklad) WHO - Marketing of foods and non-
alcoholic beverages to children (WHO — Marketing potravin a nealkoholickych ndpojov
zamerany na deti), s.7.
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http://www.who.int/nutrition/topics/globaltargets_overweight_policybrief.pdf?ua=1,%20accessed%204%20August%202017
http://www.who.int/nutrition/topics/globaltargets_overweight_policybrief.pdf?ua=1,%20accessed%204%20August%202017
http://www.who.int/nutrition/topics/globaltargets_overweight_policybrief.pdf?ua=1,%20accessed%204%20August%202017
http://www.who.int/nutrition/topics/globaltargets_overweight_policybrief.pdf?ua=1,%20accessed%204%20August%202017
http://www.who.int/nutrition/topics/globaltargets_overweight_policybrief.pdf?ua=1,%20accessed%204%20August%202017
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs394/en/
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/44416/1/9789241500210_eng.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/44416/1/9789241500210_eng.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/44416/1/9789241500210_eng.pdf

24.

25.

26.

PRIPOMINA, Ze tispech t¢innej a ambicioznej politiky v oblasti prevencie zavisi

od skuto¢ného uplatiiovania pristupu presadzujuceho zdravie vo vSetkych politikach. V
zaujme vytvorenia prostredia posiliiujuceho zdravie je nevyhnutné spolupraca medzi vSetkymi
sektormi, priCom je potrebné vyvazit’ protichodné priority a zabranit’ fragmentacii. Zabezpeci

sa tym celovladny a celospolocensky pristup.

POVAZUIJE za ddlezité, aby ostatné politiky Unie, ako napriklad spolo¢na polnohospodarska
politika (SPP), prispievali k ciel'u umoZznit’ vyber zdravych potravin zo strany spotrebitel'ov,
ako sa tiez zdoraznilo v nedavnych zaveroch s ndzvom ,,Budicnost’ potravinarstva

a polnohospodarstva“, ktoré prijalo predsednictvo 19. marca 2018 s podporou 23 delegacii?!.
UZNAVA, Ze program podpory konzumécie ovocia, zeleniny a mlieka v $kolach, ako aj iné
mechanizmy podporované v rdmci SPP v €lenskych Statoch, prispievaju k zlepSeniu

vysledkov v oblasti zdravia v EU22,

UZNAVA, Ze je potrebné venovat’ osobitni pozornost’ detom v socidlne znevyhodnenych
komunitdich. KONSTATUIE, ze prilezitosti na zdravy rast tizko stvisia so socidlnymi
determinantmi. DneSna zat'az ochorenia prameni zo spdsobu, ako sa rieSia tieto socilne

faktory a ako sa rozdeluju a vyuZivaji nase zdroje?3.

21

22
23

Hoci ma SPP rozne ciele, z nedavnej verejnej konzultacie vyplyva, ze je potrebné vziat

do uvahy preferencie spotrebitel'ov vratane tych, ktoré pozaduju dostupnejsiu rozmanitu,
Cerstvu a ekologicktl pol'nohospodarsku vyrobu. Vysledok sa odrdza aj v bode €. 10 zadverov
predsednictva (dokument 7324/18), ktoré podporilo Belgicko, Bulharsko, Ceska republika,
Dansko, Nemecko, {rsko, Grécko, gpanielsko, Franctzsko, Chorvatsko, Taliansko, Cyprus,
Luxembursko, Mad’arsko, Malta, Holandsko, Raktsko, Portugalsko, Rumunsko, Slovinsko,
Finsko, Svédsko a Spojené kralovstvo.

Pozri najmé Stanovisko skupiny na vysokej urovni pre vyzivu a fyzickua aktivitu).

Obesity and inequities. Guidance for addressing inequities in overweight and obesity (Obezita
a nerovnosti. Usmernenia pre rieSenie nerovnosti v oblasti nadvahy a obezity), WHO,
Regionalny urad pre Eurépu, 2014.
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27.

28.

29.

SO ZNEPOKOJENIM KONSTATUIE, Ze stéasné trendy vo vol'be potravin mozu prispievat’
k Coraz hor§im stravovacim ndvykom, nadvéhe a obezite a suvisiacim rizikovym faktorom
NCD. Pripravené a spracované potraviny st l'ahko dostupné a pristupné a vo vSeobecnosti sa
stavaju Coraz beznejSou sucast'ou kazdodenného stravovania l'udi. Najmé mladi I'udia maja
tendenciu Castejsie jest mimo svojho domova a konzumovat’ 'ahko dostupné rychle

obcerstvenie s vysokym obsahom tuku, soli a cukrov, sladené napoje a energetické napoje.

UZNAVA, 7e kI'téom k zvrateniu narastu chronickych ochoreni stvisiacich s vyzivou je
zachovanie potravinovej rozmanitosti, tradicnych zdravych sposobov stravovania, ako je
stredomorska strava, severska strava alebo iné regionalne spdsoby stravovania, a zdravé

stravovacie navyky a zivotné §tyly, a zaroven zlepSenie cenovej dostupnosti a atraktivity

sezonnych a Cerstvych produktov, ako aj potravin s nizkym obsahom tuku, cukru a soli.

SO ZNEPOKOJENIM KONSTATUIE, Ze deti predstavuju zranitena skupinu spotrebitel'ov,
ktora je obzvlast vystavena marketingu prostrednictvom modernych prostriedkov, ako st
napriklad sponzorstvo, umiestnenie produktov (vystavenie produktov pri pokladni), predajné
akcie, krizové propagacné akcie vyuzivajice zname osobnosti, maskotov znaciek alebo
popularne postavy, webové stranky, obaly, oznacenia, e-maily a textové spravy, socialna
zodpovednost’ podnikov a filantropické ¢innosti spojené s propagaciou znaciek, ako aj
komunikécia prostrednictvom ,,virdlneho marketingu* a ustneho odport¢ania?*. Z dokazov
vyplyva, Ze reklama ovplyviiuje u deti ich preferencie, ziadosti o ndkup a modely
spotrebitel'ského spravania?®. Okrem toho ukazuje, Ze v mnohych prostrediach je Gi¢inna

rodicovska kontrola do vel'kej miery naro¢nd, ak nie prakticky nemozna.

24

25

Pozri WHO - Marketing of foods and non-alcoholic beverages to children (WHO — Marketing
potravin a nealkoholickych ndpojov zamerany na deti), s.7.
WHO Final Report on Ending Childhood Obesity (Zaverecna sprava o odstraneni obezity

u deti).
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30.

31.

32.

33.

PRIPOMINA, Ze podla smernice Eurdpskeho parlamentu a Rady 2010/13/EU o poskytovani

audiovizualnych medialnych sluzieb?® sa poskytovatelia audiovizualnych medialnych sluzieb

nabédaji na vypracovanie kddexu spravania tykajiceho sa neprimeranych audiovizualnych
komerénych oznamov, ktoré sprevadzaju detské programy alebo sa v nich uvadzaju,
o potravinach a napojoch obsahujucich ziviny a latky s vyzivovym alebo fyziologickym

ucinkom, najma tuky, transmastné kyseliny, sol/sodik a cukry, ktorych nadmerny prijem

v celkovej strave sa neodporica. Konstatuje, Ze praktiky niektorych ¢lenskych statov ukazuju,

ze tieto kodexy spravania mézu byt’ v stilade s odporti¢aniami v oblasti zdravého stravovania.

PRIPOMINA, Ze je potrebné, aby spotrebitelia EU obmedzili priemerny prijem
transmastnych kyselin, Co sa uznava aj v uzneseni, ktoré prijal Eurdpsky parlament 26.

oktébra 2016?7.

So znepokojenim KONSTATUIJE, Ze rozne pristupy v oblasti regulacie marketingu existujice

na miestnej, regionalnej alebo vnutrostatnej urovni nemusia byt’ rovnako ucinné ako regulacia

cezhrani¢ného marketingu pre celi EU, a to vzhl'adom na cezhrani¢ny rozmer problému,

a najmi pokial’ ide o digitalne média.

POUKAZUIE na vyhody multilateralneho dialogu, ktory podporuje socidlnu a eticku
zodpovednost’ u vSetkych prevadzkovatel'ov potravinarskych podnikov, ako st
pol'nmohospodari a rybari, vyrobcovia, maloobchodni predajcovia, stravovacie zariadenia

a retauracie. UZNAVA, odhodlanie a niektoré kroky, ktoré doteraz prijali niektoré
zainteresované strany prostrednictvom dobrovolnych zavizkov v ramci Platformy EU pre
vyzivu, fyzicku aktivitu a zdravie, a to aj v oblasti marketingu?®. Posilnenim interakcie

a ambicii na urovni EU sa moZu vytvorit’ stimuly pre zainteresované strany, aby zaviedli
efektivnejsie a etické spolocné postupy tykajuce sa (digitdlneho) marketingu zameraného
na deti, pokial’ ide o potraviny s vysokym obsahom tuku, soli a cukru, a aby prijali
ambicioznejSie zavizky, ktoré budi mat’ skutocne pozitivny vplyv na stravovanie deti.
KONSTATUIJE, Ze ak samotn4 samoregulacia nepostacuje, mozu byt’ potrebné legislativne

opatrenia.

26
27
28

U.v. EUL 95, 15.4.2010, s. 1.
P8 TA(2016)0417.
Dobrovol'né zaviazky Elenov Platformy EU pre vyzivu, fyzicka aktivitu a zdravie.
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34.

NABADA k dalsiemu pokroku pri vykonévani odpora¢ani WHO v oblasti marketingu

potravin a nealkoholickych nédpojov zameraného na deti, a to v stilade so zdsadou najlepSich

zaujmov dietata a s povinnostou EU zabezpecovat pri rozvoji a vykonavani vSetkych svojich

politik a ¢innosti vysoku Groven ochrany verejné¢ho zdravia.

VYZYVA CLENSKE STATY, ABY:

35. Nadalej rozvijali a vykonavali cielené politiky zamerané na NCD, a to na zéklade
holistického pristupu presadzujuceho zdravie vo vSetkych politikdch a viacsektorove;j
spoluprace a v stlade s Globalnym akénym planom v oblasti prevencie a kontroly NCD
na obdobie 2013 — 2020, a aby mali na pamaiti skuto¢nost’, ze vyziva je jednym z ddlezitych
faktorov a zamerali sa predovSetkym na:

a)  prispievanie k spristupneniu cenovo dostupnych sezéonnych, ¢erstvych, zdravych
a miestne vypestovanych produktov a potravin, ktoré nemaju vysoky obsah tuku, soli
a cukru, aby sa zdrava vol’ba stala jednoduchou volbou;

b)  podporu spoluprace medzi zdravotnickymi, pol'nohospodarskymi a vzdelavacimi
organmi, ¢im sa vytvori ramec presadzujuci zdravé, udrzatel'né a Cerstvé potraviny
na pripravu jedal v Skolkach a Skoléch;

c)  vytvaranie prilezitosti na d’alSie zapojenie pol'nohospodarov, vyrobcov potravin,
maloobchodnych predajcov, stravovacich zariadeni a inych prevadzkovatel'ov
potravinarskych podnikov s cielom ul'ah¢it’ dostupnost’ produktov podporujucich
zdravé stravovanie a znizit’ podporu spracovanych potravin a napojov s vysokym
obsahom tuku, soli a cukrov;

d) zvazenie podpory iniciativ na zvySovanie informovanosti a pripadne usmerneni
zameranych na deti, rodicov a pedagdgov, opatrovatel'ov a poskytovatel'ov stravovania
vo vzdelavacich zariadeniach, a to s oh'adom na vyvazené stravovanie a informacie,
ktoré pomahaju rozpoznat’ vyzivné, cenovo dostupné a vhodné druhy potravin,
primeranu vel'kost’ porcii, frekvenciu spotreby, ako aj informovanosti o celej ceste ,,z
farmy na vidlicku*;
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g)

h)

3

k)

aktivny boj proti obezitogénnemu prostrediu, najmi v prostrediach, kde sa deti
zdruzuju, ako st detské vzdelavacie priestory, zariadenia starostlivosti o deti a Sportové
zariadenia, a to pontikanim moznosti jedla a ndpojov, ktoré podporujii rozmanité,
vyvazené a zdravé stravovanie, zabezpe€enim toho, aby sa vo vzdelavacich
zariadeniach nevyuzivalo marketingové usilie vratane sponzorstva zo strany znaciek

a spolo¢nosti propagujucich jedlo a napoje s vysokym obsahom tuku, soli a cukrov

a podporou toho istého v Sportovych zariadeniach, ako aj nabadanim na postupy

obstaravania, ktoré podporuju zdravie;

zabezpecenie toho, aby komunikacia a poradenstvo v oblasti vyzivy boli bez

neprimerané¢ho komercného vplyvu a aby nevznikali konflikty zaujmov;

zvazenie moznosti, aby sa v ramci primdrnej starostlivosti a prostrednictvom rodinného
pristupu zaviedli programy zaloZené na dokazoch zamerané na ipravu hmotnosti pre

obézne deti;

podporu toho, aby sa zdravotnicki pracovnici aktivne zapajali a poskytovali
profesiondlne poradenstvo urcené pre tehotné Zzeny, dojcatd, deti, adolescentov, rodicov
a rodiny s cielom zlepSit’ poradenstvo a monitorovanie na zéklade najnovsich
dostupnych vedeckych poznatkov o vyzive v zdujme zabezpecenia zdravého

stravovania vo vSetkych fazach zivota;

neustalu podporu dojcenia v stilade s vnltrostatnymi alebo medzinarodnymi
odporti¢aniami?®, a to aj prostrednictvom obmedzenia marketingu nahrad materského

mlieka;

zvysenie vyznamu informacii o potravinach vo vztahu k verejnému zdraviu, a to
prostrednictvom vzdeldvania, ozna¢ovania a inych prostriedkov, okrem iného aj v rdmci

bilateralnej a multilateralnej spoluprace a spoluprace na turovni EU;

vyvijanie osobitného usilia zameraného na oslovenie a zapojenie deti z horSich

socidlno-ekonomickych pomerov a deti v zraniteI'nych situaciach.

29 Pozri globalnu stratégiu WHA pre vyzivu dojciat a malych deti, WHO a UNICEF, 2003.
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VYZYVA CLENSKE STATY A KOMISIU, ABY:

36. 'V sulade so zdsadami subsidiarity a proporcionality a s ohl'adom na miestne, regionalne

a narodné osobitosti, kultury a tradicie a pod vedenim organov v oblasti verejného zdravia

a potravin:

a)  zabezpecili, aby l'udia a zdravie I'udi boli v centre vsetkych politik a opatreni, a to aj
prostrednictvom toho, ze v kontexte diskusie o budicnosti Eurépy sa bude transparentne
diskutovat’ o sii¢asnej a budicej ilohe EU v oblasti ochrany verejného zdravia;

b)  podporovali také politiky v oblasti vyzivy, potravin a fyzickej aktivity, v ktorych st
prioritou prava deti, ¢im sa podpori investicia do buducej Eur6py s mladymi a zdravymi
generaciami;

c) prijali strategicky pristup, v ramci ktorého sa zdravotné aspekty zohl'adniuju v inych
politikach, ako sa odportca v zadveroch Rady o zdravi vo vietkych politikach3;

d) pokracovali vo vymene skusenosti a najlepsich postupov a podporovali dobrovolnt
spolupracu medzi sektormi, ako je zdravotnictvo, pol'nohospodarstvo, vzdelédvanie,
obchod, financie, zdaniovanie, Sport a veda, pokial’ ide o politiky, ktoré budi viest’

k zvyseniu ponuky cenovo dostupnych sezonnych a Cerstvych produktov
prispievajucich k zdravému stravovaniu a politiky v oblasti oznaCovania a marketingu
potravin, s cielom zlepsit’ zdravotny stav v EU;

e) zvySovali informovanost’ pol'nohospodarov a rybarov o potrebach spotrebitel’'ov,
vyzname produkcie podporujicej vnitroStatne stravovacie usmernenia a o prinosoch
systémov a znaciek kvality v miestnej a sezonnej produkeii, ktoré mozu sluzit’ ako
zaruka toho, Ze potravinové vyrobky prispievaji k zdravému stravovaniu;

30 Zavery Rady prijaté 30. novembra 2006 (16167/06).
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g)

h)

nad’alej podporovali a vykonavali akény plan EU pre detska obezitu na obdobie 2014 —
2020, najma pokial’ ide o politiky a opatrenia s cezhrani¢énym dosahom, ako je napriklad
podpora zdravsich prostredi, zabezpecenie toho, aby zdravsia vol'ba bola jednoduchou
vol'bou, obmedzenie marketingu a reklam zameranych na deti a presadzovanie
verejného obstaravania podporujtiiceho vol'bu zdravsich potravin a fyzicku aktivitu;
d’alej nabadali dotknuté zainteresované strany, aby prijali zodpovedné kroky, zohl'adnili
navrhy na samoregulaciu alebo zvazili prijatie regulacnych opatreni, ak je to potrebné

na dosiahnutie stanovenych cielov;

s cielom chranit’ deti a mladych l'udi pred vystavenim cezhrani¢nej reklame a so
zretel'om na cezhranicny vplyv balenia a marketingu vyrobkov pripravili, preskimali
a posilnili iniciativy zamerané na zniZenie vystavenia deti a adolescentov marketingu,
reklame v akychkol'vek médiach vratane online platforiem a socidlnych médii, ako aj
inym formam sponzorstva alebo propagovania potravin, ktoré si vysokoenergetické,
maju vysoky obsah nasytenych tukov, transmastnych kyselin, cukru a soli alebo ktoré

nie s v stilade s vnutroStatnymi alebo medzindrodnymi usmerneniami v oblasti vyzivy;

monitorovali dodrziavanie vnutroStatnych a unijnych dobrovolnych iniciativ
zameranych na znizenie vplyvu marketingu potravin s vysokym obsahom tuku, soli

a cukrov na deti;

podporovali opatrenia na posilnenie zavizkov EU a vnutrostatnych zavizkov vratane (i)
nutri¢nych kritérii zalozenych na dokazoch, (ii) rozsirenia zavazku tak, aby zahinal
vSetky deti a maloleté osoby, (iii) zahrnutia v§etkych foriem marketingu, ako je
napriklad umiestiiovanie produktov, sponzorstvo, predajné akcie supermarketov, balenie
produktov a pouzivanie postav a maskotov znaciek, v zdujme toho, aby marketing

a reklama v tomto priemysle boli v stlade s medzinarodnymi zavizkami; pokrocili

v opatreniach, ktoré¢ umoznuju zlepsit’ takéto iniciativy a zahrnut’ tie Casti

marketingového spektra, ktoré v sicasnosti nie su pokryté;
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3

k)

D

pokracovali v podpore opatreni zacielenych na ti¢innu regulaciu cezhrani¢ného
marketingu, monitorovanie vyvoja novych médii, hodnotenie primeranosti sucasnych
opatreni zameranych na zniZenie vystavenia najméa deti a mladych I'udi reklame

na potraviny Sirenej prostrednictvom digitalnych médii vratane socialnych médii, a tiez

hl'adali moznosti rieSeni v ramci dialégu s regulacnymi organmi a médiami;

podporovali vzdelavacie a informacné kampane zamerané na zlepSenie pochopenia tak
informdcii o potravinach, ako aj marketingovych technik, a to najmé v rodinnom,

vzdelavacom a Sportovom prostredi;

podporovali vyskumné projekty reagujliice na potreby zdravotnej politiky, ako je
napriklad vyskum zamerany na: porovnateI'né Stidie v oblasti konzumécie a podpory
zdravia; lepSie pochopenie stravovacich navykov, modelov konzumécie a vplyvu
tradi¢nych spdsobov stravovania, ako je stredomorska strava, severska strava alebo
dal$ie tradi¢né spdsoby stravovania a produkty v celej Eurdpe; posudenie vystavenia
deti marketingu, informacidm o potravindch a umiestiiovaniu potravin; prevenciu
nadvahy a obezity v réznych vekovych skupinach a réznych prostrediach; hodnotenie
vplyvu inovaénych latok alebo inovacnych pridavnych latok na zdravie; zvySovanie
kvality potravinovych vyrobkov; zhromazd'ovanie dokazov o opatreniach verejne;j

politiky v oblasti zdravia a postudenie vplyvu inych politik na zdravie;

vyvijali Gsilie zamerané na zlepSenie doddvok cenovo dostupnej Cerstvej, sezonnej

a zdravej miestnej produkcie napriklad zvazenim posilnenia podpory pre malych
pol'nohospodarov, skratenia potravinového retazca, podpory infrastruktir na propagéciu
a predaj nespracovanych potravin (ako su trhy miestnych vyrobcov) a zabranenim
nekalym obchodnym praktikdm, ako aj nabadanim malych a strednych podnikov

a maloobchodnych predajcov na to, aby prinaSali zodpovedné a udrzatel'né rieSenia

v oblasti dodavania potravin, ktoré¢ st z vyzivového hl'adiska vhodné pre zdravé

stravovanie;
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p)

q)

beruc do uvahy predchadzajuce ¢innosti v ramci Jednotnej akcie pre vyzivu a fyzickt
aktivitu, pokracovali v identifikacii, zhromazd’ovani a vymene informacii na urovni EU
tykajucich sa najlepSich postupov a vnutrostatnych opatreni, ktoré poskytuju holisticky
pristup k Skolkam a Skolam ako k prostrediam podporujliicim zdravie, a tiez tykajticich

sa rieSenia vyziev spojenych s vykondvanim tychto opatreni;

spolo¢ne prediskutovali a v nalezitych pripadoch zavadzali validované najlepSie
postupy v oblasti vyzivy a fyzickej aktivity, s cielom priniest’ obanom vysledky

rychlejsie a Gi¢innejsie, a to aj v ramci riadiacej skupiny pre podporu a prevenciu’!;

pri navrhovani budiicej SPP zohl'adnili poziadavky spotrebitel'ov prostrednictvom
podpory rozmanitosti a kvality, ¢im sa podpori ponuka cenovo dostupnych Cerstvych,
miestnych a sezonnych potravin, ktora bude viac orientované na dopyt, a prispeje sa

k zdravému a udrzate'nému stravovaniu; zvazili moznosti, ako zohl'adnit’ mozny vplyv
postupov na podporu pol'nohospodarstva v tychto oblastiach: stravovacie navyky
obyvatel’stva, kratSie dodavatel'ské ret'azce, programy podpory konzumacie ovocia,
zeleniny a mlieka v Skoldch a iniciativy zamerané na to, aby deti v $kolach viac ocenili
a lepsie pochopili pdvod potravin, napriklad prostrednictvom navstev

pol'nohospodarskych podnikov;

spolupracovali v zaujme podpory politik a opatreni na boj proti NCD a obezite u deti,
¢im sa zabezpeci vysoka uroven ochrany verejného zdravia vo vSetkych iniciativach

a navrhoch v ramci vnatorného trhu.

31

https://ec.europa.eu/health/non_communicable diseases/steeringgroup_promotionpreve

ntion_sk
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VYZYVA KOMISIU, ABY:

37.

38.

39.

40.

41.

Nad’alej kladla osobitny doraz na verejné zdravie, najma prostrednictvom rieSenia otazok
cezhrani¢ného vyznamu, ako je marketing potravin zamerany na deti, zvySovanie kvality
potravinovych vyrobkov, oznacovanie, koncentracia trhu v potravinovom ret'azci a vyskumné
projekty reagujice na potreby v oblasti verejného zdravia, a to s hlavnym cielom zlepsit’

vysledky v oblasti zdravia v EU.

Podporovala ¢lenské Staty pri vymene, Sireni a odovzdavani najlepSich postupov v oblasti
vyzivy a fyzickej aktivity s cielom zlep$it’ podporu zdravia, prevenciu chordb a manazment
NCD, a najmé aby podporovala iniciativy zamerané na komplexnu, integracnu

a multisektorova spolupracu a Gspesné uplatiiovanie pristupu presadzujuceho zdravie

vo vSetkych politikach.

Nadviazala na pokrok, ktory dosiahla skupina na vysokej tirovni pre vyzivu a fyzick
aktivitu32, a d’alej podporovala ¢lenské $taty v oblasti usmerneni pre verejné obstaravanie

potravin.

Nad’alej nabadala zi¢astnené strany, aby prijali ambiciéznejsie zavizky na tirovni EU
zamerané na spravodlivé a zodpovedné marketingové politiky, a to na zéklade ziskanych
skuisenosti a uspesnych prikladov, ako je napriklad Platforma EU pre vyzivu, fyzicka aktivitu

a zdravie.

Vzhl'adom na to, ze regulacia roznych foriem marketingu zameraného na deti je globalnym
problémom, ktory by sa mal riesit’ na arovni EU, preskiimala moznosti, ako posilnit’ ramec
EU vratane stanovenia kritérii, vydavania informativnych usmerneni, podporovania kampani
a zachovania dohl'adu, a to s cielom znizit negativny vplyv cezhrani¢ného potravinového

marketingu na zdravie deti.

32

Skupina na vysokej trovni pre vyzivu a fyzicku aktivitu, zriadend s cielom posilnit’ ulohu
vlad krajin EU (a EZVO) v boji proti nadvahe a obezite.
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https://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/high_level_group_sk

42. Posilnila synergie medzi projektmi v ramci programu Horizont 2020 vo vSetkych

relevantnych sektoroch.

43. Preskumala vSetky moznosti, ako d’alej podporovat’ politiky a iniciativy ¢lenskych Statov
v rAmci existujucich nastrojov na turovni EU, ako st napriklad treti akény program v oblasti
verejného zdravia®®, spolo¢na pol'nohospodarska politika, eurdpske Strukturalne a investiéné
fondy a program Horizont 2020, a aby v buducnosti zabezpecila udrzateI'né mechanizmy

zamerané na potrebu investovat’ do l'udi.

33 Pozri nariadenie (EU) ¢. 282/2014.
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