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LISA

Noukogu jareldused

»Laste tervislik toitumine: Euroopa tervise tulevik*

EUROOPA LIIDU NOUKOGU

TULETAB MEELDE, et Euroopa Liidu leping (ELi leping) téhistas uut etappi Euroopa
rahvaste tiha tthedama liidu loomises, kus otsused tehakse nii kodanikuldhedaselt kui
vdimalik, ning et liidu eesmérk on edendada oma rahvaste hiivangut.! Liidu poliitikad peavad

esmajérjekorras vastama kodanike vajadustele ja huvidele;

2. TULETAB MEELDE, et tervishoid on liidule 4drmiselt oluline ning et igaiihel on digus
ennetavale tervishoiule siseriiklike digusaktide ja tavadega ettendhtud tingimustel, nagu on
sitestatud Euroopa Liidu pdhidiguste hartas?;

3. TULETAB MEELDE, et kogu liidu poliitika ja meetmete mairatlemisel ja rakendamisel
tagatakse inimeste tervise kdrgetasemeline kaitse?;

4. TULETAB MEELDE, et nagu on muu hulgas sétestatud Euroopa keskkonna ja tervise
hartas,* peaks tiksikisikute ja kogukondade tervis olema majandus- ja kaubanduskiisimustest
olulisem;

! Vt ELi lepingu artikli 1 teine 15ik ja artikli 3 15ige 1.

2 ELT C 326, 26.10.2012, 1k 391. Vt eelkdige artikkel 35.

3 Vt nt ELi toimimise lepingu artikkel 12, artikli 114 1dige 3 ja artikli 168 15ige 1 ning Euroopa
Liidu pohidiguste harta artikkel 35.

4 Euroopa keskkonna ja tervise harta, mille votsid 8. detsembril 1989 vastu WHO Euroopa
litkkmesriikide keskkonna- ja terviseministrid.

10355/18 ms/SIR/sel 2

LISA DGB 2C ET


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/en/TXT/?uri=CELEX:12012P/TXT
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0017/136250/ICP_RUD_113.pdf

5. TULETAB MEELDE, et austus liikmesriikide kultuuri ja traditsioonide vastu kuulub

aluslepingutes sitestatud liidu pdhivéirtuste hulka®,

6. TULETAB MEELDE, et liidu meetmetel on oluline roll litkkmesriikide joupingutustele
lisavdértuse andmisel, tdiendades riiklikke poliitikameetmeid, austades samal ajal
litkkmesriikide vastutust oma tervishoiupoliitika méiératlemisel ning tervishoiuteenuste ja
arstiabi korraldamisel ja kittesaadavaks muutmisel, nagu on sitestatud Euroopa Liidu

toimimise lepingu (ELi toimimise leping) artikli 168 1dikes 7;

7. TULETAB MEELDE, et vastavalt URO lapse diguste konventsioonile® tagavad osalisriigid
maksimaalselt lapse ellujddmise ja arengu ning tunnustavad lapse digust voimalikult heale

tervisele;

8. TULETAB MEELDE kdigi liidu institutsioonide ja liikmesriikide kindlat pithendumust lapse
oiguste edendamisele, kaitsmisele ja jargimisele kodigis asjaomastes liidu
poliitikavaldkondades.” Kdigis lapsi puudutavates nii avaliku kui ka erasektori asutuste
ettevotmistes tuleb seada esikohale lapse huvid. Liidu pithendumus lapse digustele nduab
koigis asjakohastes liidu meetmetes ja algatustes sidusat ldhenemisviisi, mis tugineb
aluslepingutele, ELi pdhidiguste hartale ja URO lapse diguste konventsioonile ning

moodustab iihtse aluse koigile lapsi puudutavatele liidu meetmetele;

5 Vt nt ELi lepingu preambuli kuues 18ik: ,,SOOVIDES siivendada oma rahvaste vahelist
solidaarsust, samal ajal austades nende ajalugu, kultuuri ja traditsioone®, ja ELi toimimise
lepingu artikli 167 1dige 1: ,,Liit aitab kaasa liikmesriikide kultuuri ditsengule, {ihtlasi
respekteerides nende rahvuslikku ja regionaalset mitmekesisust ning samal ajal rohutades
tihist kultuuripérandit.*

6 Vastu vdetud ning allakirjutamiseks, ratifitseerimiseks ja iihinemiseks avatud URO
Peaassamblee 20. novembri 1989. aasta resolutsiooniga 44/25; joustus 2. septembril 1990
vastavalt artiklile 49.

7 Vt eelkdige ELi lepingu artikli 3 16ike 3 teine 161k ja ELi toimimise lepingu artikli 6 punkt a
ning Euroopa Liidu pdhidiguste harta artikli 24 16ige 1.
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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.

ROHUTAB, et praegune noor pdlvkond on Euroopa tulevik ning tervis ja heaolu peaksid
olema tdesti kdigi liidu poliitikavaldkondade keskmes ning kdigi algatuste ja meetmete puhul
tuleks hinnata nende moju inimeste tervisele, et luua sobivad tingimused tervisliku elustiili
viljelemiseks. Lapsepdlv on ainulaadne aeg, kus on vdimalik mdjutada kogu elu kestvaid

tagajirgi tervisele ja elukvaliteedile ning ennetada mittenakkuslikke kroonilisi haigusi®;

TUNNISTAB, et ennetusmeetmed, mille keskmes on sellised pohitegurid nagu tervislik
toitumine ja regulaarne kehaline aktiivsus, on iiks parimaid investeeringuid hea tervise juures
oleva Euroopa noore pdlvkonna isiklikku heaollu. Laste isikliku heaolu ning fiitisilise ja
vaimse tervise sdilitamine ja kaitsmine toob kasu kdigile inimestele, iihiskonnale tervikuna ja
majandusele. Seda, et téhtis on suutlikkus séilitada fiitisiline ja vaimne tervis ning elada
terviseteadlikku ja tulevikku suunatud elu, tunnistatakse ka ndukogu soovituses

votmepadevuste kohta elukestvas dppes?;

MARGIB, et selline investeering soodustab omakorda Euroopa majanduskasvu ning
jatkusuutlikke tervishoiu- ja sotsiaalkaitsesiisteeme vastavalt strateegias ,,Euroopa 20201?

seatud eesmarkidele;

TULETAB MEELDE laste tervena kasvamise ja arenemise tihtsust; MARGIB, et toitumisega
seotud tingimused, nagu iilekaalulisus ja rasvumine, on nende tegurite hulgas, mis vdivad
otseselt mojutada lapse tervist ning millega seostatakse haridustaset ja elukvaliteeti.
Rasvumise all kannatavad lapsed on tdenéoliselt rasvunud ka tdiskasvanuna ning neil on

suurem risk haigestuda kroonilistesse haigustesse;

MARGIB, et laste rasvumine on tervisealane probleem, mida tuleks vaadelda ka tervise ja

sotsiaalse ebavordsusega seotud sotsiaal-majanduslike tegurite laiemas kontekstis;

10

Farpour-Lambert (2015): ,,Childhood Obesity Is a Chronic Disease Demanding Specific
Health Care — a Position Statement from the Childhood Obesity Task Force (COTF) of the
European Association for the Study of Obesity (EASO)“. (Siin ja edaspidi. kui viidatud
allikat ei ole eesti keelde tolgitud, on tegu mitteametliku tolkega.)

Noukogu poolt vastu voetud 22. mail 2018 (9009/2018), avaldatakse Euroopa Liidu Teatajas
(ELTL...]).

Euroopa aruka, jatkusuutliku ja kaasava majanduskasvu strateegia, komisjoni teatis, 2010.
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/ALL/?uri=celex:52010DC2020

14.

15.

16.

TULETAB MEELDE URO kestliku arengu eesmirke, mille hulgas on eesmirk saavutada
parem toitumine ja alleesmérk vdhendada ennetustegevuse ja ravimise abil 2030. aastaks
kolmandiku vorra mittenakkuslikest haigustest tingitud enneaegsete surmade arvu,!! ning
Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) mittenakkuslike haiguste ennetamise ja kontrolli
tegevuskava aastateks 2013-2020, mille eesmirk on vihendada siidame ja veresoonkonna
haigustest, vihist, diabeedist ja kroonilistest hingamisteede haigustest tingitud enneaegse

suremuse riski'?;

TULETAB MEELDE, et on neli peamist mittenakkuslike haigustega seostatavat riskitegurit
(tubaka tarbimine, vidhene kehaline aktiivsus, ebatervislik toitumine ja alkoholi
kuritarvitamine) ning et seetottu on vaja rohkem tervise edendamise ja haiguste ennetamise

meetmeid;

MARGIB MUREGA, et krooniliste mittenakkuslike haiguste sagenemisega seotud
murettekitavad suundumused ELi ja rahvusvahelisel tasandil mdjutavad ELi kodanike isikliku
ja tihiskonnaelu kvaliteeti ning et seda moju saab modta ka majanduslike niitajate alusel:
suurem surve riiklikele tervishoiusiisteemidele, moju valitsemissektori eelarvele ja

suutlikkuse vihenemine, mis toob kaasa viiksema tootlikkuse!3;

11

12

13

URO Peaassamblee poolt 2015. aasta septembris vastu vdetud resolutsioonis. Vt eelkdige
kestliku arengu eesmirgi nr 3 alleesmérk 3.4.

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

V1t nt Obesity and the Economics of Prevention Fit not Fat, OECD 2010; Obesity update,
OECD 2017; Work package WP 4: Evidence (the economic rationale for action on childhood
obesity), JANPA 2016; the Health Promotion and Disease Prevention Knowledge Gateway -
Euroopa Komisjon, 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://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

17.

18.

19.

TULETAB MEELDE, et toitumine ja toit on tdhtsad kodanike tervise parandamisel, nagu on
sonaselgelt tunnistatud ndukogu poolt vastu voetud jareldustes, viimati jareldustes toitumise
ja kehalise aktiivsuse kohta, toiduainete kvaliteedi parandamise kohta ning laste
lilekaalulisuse ja rasvumise kohta,!* milles kisitletakse muu hulgas toidu koostise muutmise,
avalike hangete ja turustamisega seotud probleeme; TULETAB MEELDE, et toitumise ja
mittenakkuslike haiguste tihedat seost on tunnistatud ka 5. juuli 2013. aasta Viini

deklaratsioonis!> ning WHO Euroopa biiroo toidu ja toitumise Euroopa tegevuskavas (2015—

2020)';

PEAB TERVITATAVAKS mittenakkuslike haiguste vastast voitlust kasitlevaid
litkkmesriikide riiklikke poliitikameetmeid ja tegevuskavasid, mille eesmérk on muuta
tarbijatele aastaks 2020 tervisliku valiku tegemine lihtsamaks,!” muu hulgas innustades
muutma toidu koostist ja korraldama tervisliku toitumisega seotud riigihankeid, piirates
turustamist, mis muudab suure rasva-, soola- ja suhkrusisaldusega toidud lastele atraktiivseks,
ning tehes muid jdupingutusi laste iilekaalulisuse ja rasvumise ennetamiseks. Uldiselt peaks
toidu koostise muutmise tulemuseks olema tervislikum toitumine ja mitte toidu suurem

energeetiline védartus;

TULETAB MEELDE, et eesmérk voimaldada tarbijatel teha teadlikke valikuid sobiva

toitumise kohta on liidu digusraamistikus!® olulisel kohal;

14

15

16

17
18

Vastavalt: ELT C 213, 8.7.2014, 1k 1; ELT C 269, 23.7.2016, 1k 21; ELT C 205, 29.6.2017,
1k 46.

Terviseministrite ja Maailma Terviseorganisatsiooni Euroopa piirkonna liikmesriikide
esindajate 5. juuli 2013. aasta deklaratsioon.

Vt EUR/RC64/14.

Vt ndukogu jireldused toiduainete kvaliteedi parandamise kohta, punkt 27.

Vt muu hulgas Euroopa Parlamendi ja ndukogu méirus (EU) nr 1924/2006 toidu kohta
esitatavate toitumis- ja tervisealaste vdidete kohta (ELT L 404, 30.12.2006, 1k 9), Euroopa
Parlamendi ja ndukogu méérus (EL) nr 1169/2011, milles késitletakse toidualase teabe
esitamist tarbijatele (ELT L 304, 22.11.2011, 1k 18), ning Euroopa Parlamendi ja ndukogu
madrus (EL) nr 609/2013 imikute ja vdikelaste toidu, meditsiinilisel ndidustusel kasutamiseks
ettendhtud toidu ning kehakaalu alandamiseks ettendhtud péevase toidu asendajate kohta
(ELT L 181, 29.6.2013, 1k 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/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52016XG0723(01)&from=EN

20. MARGIB, et tervislike harjumuste kujundamine on juba eostamisest alates, kogu raseduse
viltel ja esimestel elupdevadel liks votmetegureid seoses pikema oodatava eluea ja hea
tervise, sealhulgas reproduktiivtervise ja intellektuaalse arenguga. Esimesel kolmel eluaastal
vilja kujunenud toitumisharjumused vdivad pohjustada ainevahetuses muutusi, mis vodivad
osutuda ainevahetuse programmeerimise ja epigeneetiliste mehhanismide tottu
poordumatuks.!® Seega tuleks toitumisharjumuste kujundamisele suunatud ennetavate
meetmetega innustada korge toiteviirtusega toidu tarbimist alates varasest lapsepdlvest?? ja

kogu elu viltel;

21. TUNNISTAB, et lapsepdlves ja nooruses vilja kujunenud pohilised tervise seisukohast

olulised kéitumisharjumused kestavad kogu elu;

22. ROHUTAB, et sotsiaalsetel ja majanduslikel tingimustel on valikute kujundamisel keskne
roll. Seetdttu peaksid neid tingimusi késitlevad poliitikameetmed ja algatused edendama ja

toetama tervislikke toitumisharjumusi, liikkamata vastutust liigselt tiksikisikule;

23. TUNNISTAB, et tervisealase ebavordsuse vihenemine ei saa pohineda iiksnes
individuaalsetel valikutel, vaid selleks on vaja, et kdik asjaomased avaliku sektori poliitikad

toetaksid tervist soodustavaid tingimusi,

19 Global nutrition targets 2025: childhood overweight. Policy brief. Genf: Maailma
Terviseorganisatsioon, 2014; Hancox, R. J., Stewart, A. W., Braithwaite, I., 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*, Pediatric Obesity, kd 10, nr 4, 2015, 1k 283-287.
Gunnell, L., Neher, J., Safranek, S., ,,Clinical inquiries: Does breastfeeding affect the risk of
childhood obesity?*, Journal of Family Practice, kd 65, 2016, 1k 931-932. Watson, R. R.,
Grimble, G., Preedy, V. R., Zibadi, S., editors, Nutrition in infancy, Springer, Berliin, 2013.
,Lapse esimesel kahel eluaastal soodustab optimaalne toitumine normaalset kasvu ja aitab
kaasa kognitiivsele arengule. Samuti vihendab see hiljem elus tilekaalulisuse ja rasvumise
ning mittenakkuslikesse haigustesse haigestumise ohtu.* (Mitteametlik tolge.) Healthy diet,
WHO, Factsheet nr 394.

,Ebatervisliku toitumisega seotud ohud ilmnevad kdigepealt lapsepdlves ja kuhjuvad edaspidi
kogu elu viltel. Selleks, et vihendada tulevikus mittenakkuslikesse haigustesse haigestumise
ohtu, peaksid lapsed séilitama tervisliku kehakaalu ning tarbima viikese kiillastunud rasvade,
transrasvhapete, vabade suhkrute ja soolasisaldusega toitu. (Mitteametlik tolge.) WHO -
Marketing of foods and non-alcoholic beverages to children, 1k 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

24. TULETAB MEELDE, et tdhusa ja ambitsioonika ennetuspoliitika edu soltub sellest, kas
tegelikult rakendatakse ldhenemisviisi, mille kohaselt tervise moddet voetakse arvesse koigis
poliitikavaldkondades. Kdigi valdkondade vaheline koost66 on {ilioluline tervist soodustavate
tingimuste loomisel, tasakaalustades vastuolulisi prioriteete ja véltides killustumist. See tagab

tervet valitsemissektorit ja tervet ithiskonda hdlmava ldhenemisviisi;

25. PEAB OLULISEKS, et ka muud liidu poliitikavaldkonnad, niiteks {ihine
pdllumajanduspoliitika (UPP), aitavad saavutada eesmirki vdimaldada tarbijatel teha
tervislikke valikuid, nagu on esile toodud ka toidutootmise ja pdllumajanduse tulevikku
kasitlevates jareldustes, mille eesistujariik vottis 23 delegatsiooni toetusel vastu 19. mértsil
2018; TUNNISTAB, et koolidele puu- ja kodgivilja ning piima jagamise kava ja muud

litkmesriikides UPPga toetatavad mehhanismid aitavad parandada terviseniitajaid ELis?2;

26. TUNNISTAB vajadust podrata erilist tdhelepanu sotsiaalselt ebasoodsas olukorras olevates
kogukondades elavatele lastele; MARGIB, et vdimalused kasvada tervena iiles on tihedalt
seotud sotsiaalsete teguritega. Tédnapdeva haiguskoormus on tingitud sellest, kuidas neid
sotsiaalseid tegureid késitletakse ning kuidas olemasolevaid vahendeid jaotatakse ja

kasutatakse?3;

21 Kuigi UPP-1 on mitmesuguseid eesmirke, niitab hiljutine avalik konsultatsioon, et vaja on

vOtta arvesse tarbijate eelistusi, sealhulgas neid, mis puudutavad kergemini kittesaadavat,
mitmekiilgset, vérsket ja orgaanilist toodangut. See tddemus kajastub ka eesistujariigi
jarelduste (7324/18) punktis 10 (jareldusi toetasid Belgia, Bulgaaria, TSehhi Vabariik, Taani,
Saksamaa, lirimaa, Kreeka, Hispaania, Prantsusmaa, Horvaatia, Itaalia, Kiipros, Luksemburg,
Ungari, Malta, Madalmaad, Austria, Portugal, Rumeenia, Sloveenia, Soome, Rootsi ja
Uhendkuningriik).

Vt eelkoige Opinion of the High Level Group on Nutrition and Physical Activity.

Obesity and inequities. Guidance for addressing inequities in overweight and obesity, WHO
Euroopa biiroo, 2014.

22
23
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https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/nutrition_physical_activity/docs/hlg_opinion_addedsugars_school_fruitvegetablesmmilkscheme_en.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0003/247638/obesity-090514.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0003/247638/obesity-090514.pdf

27.

28.

29.

MARGIB MUREGA, et praegused toidualased valikud vdivad soodustada iiha halvemaid
toitumisharjumusi, iilekaalulisust ja rasvumist ning seonduvaid mittenakkuslike haiguste
riskitegureid. Valmistoit ja toodeldud toit on laialt kittesaadav ja juurdepédésetav ning leiab
tildiselt {iha sagedamini tee inimeste igapdevasele toidulauale. Eriti noored kalduvad
sagedamini sooma kodust viljaspool ning tarbima kergesti ligipdédsetavat ning suure rasva-,

soola- ja suhkrusisaldusega kiirtoitu, suhkruga magustatud jooke ja energiajooke;

TUNNISTAB, et toitumisega seotud krooniliste haiguste sagenemise suundumuse
timberpodramisel on keskse tdhtsusega séilitada toidu mitmekesisus, traditsiooniline tervislik
toitumine, nditeks Vahemere piirkonna, PGhjamaade voi muude piirkondade toitumistavad,
ning tervislikud toitumisharjumused ja eluviisid, parandades samal ajal hooajaliste ja vérskete

toodete ning viikese rasva-, suhkru- ja soolasisaldusega toidu kéttesaadavust ja atraktiivsust;

MARGIB MUREGA, et lapsed on haavatav tarbijateriihm, kes on eriti mdjutatavad sellistest
kaasaegsetest turundusmeetoditest nagu sponsorlus, tootepaigutus (miitigikohtade
viljapanek), miitigikampaaniad, kuulsusi kaasavad ristturunduskampaaniad, kaubamaérgi
maskotid voi populaarsed tegelaskujud, veebisaidid, pakendid, margistus, e-kirjad ja
tekstisdnumid, brindimisvoimalustest ajendatud ettevotja sotsiaalne vastutus ja heategevus
ning teabe levitamine viirusturunduse ja rahva seas suuliselt liikuva teabe abil.?* Toendid
osutavad sellele, et reklaam mdjutab laste toidu- ja ostueelistusi ning tarbimisharjumusi.?’
Uhtlasi nditavad tdendid, et paljudes olukordades on tShusat vanemlikku kontrolli raske, kui

mitte vOoimatu rakendada;

24
25

Vt WHO - Marketing of foods and non-alcoholic beverages to children, 1k 7.
WHO Final Report on Ending Childhood Obesity.
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http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/44416/1/9789241500210_eng.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/204176/1/9789241510066_eng.pdf?ua=1

30.

31.

32.

33.

TULETAB MEELDE, et audiovisuaalmeedia teenuste osutamist kisitlevas Euroopa
Parlamendi ja ndukogu direktiivis 2010/13/EL2¢ innustatakse meediateenuste osutajaid
tootama vilja tegevusjuhendeid, mis kisitlevad lastesaadete ajal voi lastesaadetes edastatavaid
asjakohatuid audiovisuaalseid 4rilisi teadaandeid toitumisalase voi fiisioloogilise mdjuga
toitaineid ja muid aineid sisaldavate toitude ja jookide kohta, eelkdige nende kohta, mis
sisaldavad rasva, transrasvhappeid, soola/naatriumi ja suhkruid, mille liigne tarbimine toidus
tervikuna ei ole soovitatav. Mérgib, et mone litkmesriigi praktika niitab, et tegevusjuhendid

voivad olla kooskdlas tervisliku toitumise alaste soovitustega;

TULETAB MEELDE vajadust vihendada transrasvhapete keskmist tarbimist ELi tarbijate
hulgas, nagu on tunnistatud ka 26. oktoobril 2016 vastu véetud Euroopa Parlamendi

resolutsioonis?’

2

MARGIB MUREGA, et kohalikul, piirkondlikul ja riikide tasandil eksisteerivad erinevad
lahenemised turustusnormidele ei pruugi olla sama tohusad kui piiritilese turustamise
reguleerimine kogu ELis, pidades silmas probleemi piiriiilest moddet, eelkdige digitaalmeedia

puhul;

OSUTAB sellise mitme sidusrithma dialoogi eelistele, mis innustab koiki toidukdiitlejaid,
nditeks pollumajandustootjaid ja kalureid, to6stustootjaid, jaemiiiijaid, toitlustusettevdtjaid ja
restorane sotsiaalselt vastutustundlikult ja eetiliselt kdituma; TUNNUSTAB meelestatust ja
moningaid meetmeid, mida mdned sidusrithmad on seni vdtnud vabatahtlike kohustuste
vormis tervisliku toitumise, kehalise aktiivsuse ja tervise ELi tegevusplatvormi alusel,
sealhulgas turunduse valdkonnas.?® Tihedama suhtluse ja suuremate ambitsioonide loomine
ELi tasandil v3ib anda sidusrithmadele stiimuli votta kasutusele tohusamad ja eetilisemad
tavad suure rasva-, soola- ja suhkrusisaldusega toidu lastele suunatud (digitaalsel)
turustamisel ning votta ambitsioonikamaid kohustusi, mis tdesti avaldavad laste toitumisele
positiivset mdju; MARGIB, et kui eneseregulatsioonist iiksi ei piisa, vdib olla vaja

seadusandlikke meetmeid;

26
27
28

ELT L 95, 15.4.2010, 1k 1.

P8 TA(2016)0417.

Voluntary commitments of the members of the EU platform for action on diet, physical
activity and health.
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34. INNUSTAB tegema tdiendavaid edusamme toidu ja mittealkohoolsete jookide lastele
turustamist kasitlevate WHO soovituste rakendamisel, pidades silmas lapse huvidest
lahtumise pohimotet ja ELi kohustust tagada kdigi oma poliitikate ja meetmete rakendamisel

rahvatervise kdrgetasemeline kaitse;
KUTSUB LIIKMESRIIKE ULES:

35. jatkuvalt to6tama vilja ja rakendama mittenakkuslikke haigusi kisitlevaid sihiparaseid
poliitikameetmeid, tuginedes terviklikule tervisekesksele ldhenemisviisile kdigis
poliitikavaldkondades ja mitut sektorit holmavale koostodle kooskdlas iilemaailmse
tegevuskavaga mittenakkuslike haiguste ennetamise ja tdrje kohta ajavahemikus 2013-2020

ning pidades silmas, et toitumine on iiks paljudest olulistest teguritest, ning eelkdige:

a)  aitama kaasa sellele, et teha kittesaadavaks taskukohase hinnaga hooajalised, vérsked ja
tervislikud kohalikku péritolu tooted ja toiduained, mis ei ole suure rasva-, soola- voi

suhkrusisaldusega, et muuta tervisliku valiku tegemine lihtsaks;

b)  toetama koost6dd tervishoiu-, pdllumajandus- ja haridusasutuste vahel, luues seelédbi
raamistiku, millega soodustatakse tervislikke, sddstvaid ja vérskeid toiduaineid

lasteaedade ja koolitoidu jaoks;

c) looma voimalusi veelgi enam koost6o tegemiseks pdllumajandustootjate, toidutootjate,
jaemiiiijate, toitlustusettevotjate ja teiste toidukditlejatega, et lihtsustada tervislikku
toitumist toetavate toodete kéttesaadavust ning vihendada suure rasva-, soola- ja

suhkrusisaldusega toddeldud toiduainete ja jookide propageerimist;

d) kaaluma vajaduse korral toetust teadlikkuse suurendamise algatustele ja juhistele, mis
on moeldud lastele, lapsevanematele, hariduse andjatele, hooldajatele ja haridusasutuste
toitlustajatele tasakaalustatud toitumise kohta ning sellise teabe kohta, milline on
taisvadrtuslik, taskukohase hinnaga ja otstarbekas toiduvalik, sobiv portsjoni suurus ja

tarbimise sagedus ning toidu teekond talust toidulauani;
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g)

h)

3

k)

aktiivselt voitlema rasvumist soodustava keskkonna vastu, eeskitt laste
kogunemispaikades, nditeks laste haridusasutused, lastehoiuasutused ja spordirajatised,
pakkudes toidu- ja joogivalikuid, mis toetavad mitmekiilgset, tasakaalustatud ja
tervislikku toitumist, tagades haridusasutuste turundussdltumatuse ja soodustades
spordirajatiste turundussdltumatust, sealhulgas sdltumatus selliste kaubamarkide ja
ettevotete sponsorlusest, mis propageerivad suure rasva-, soola- ja suhkrusisaldusega

toiduaineid ja jooke, ning innustades tervist edendavate hankemenetluste korraldamist;

tagama, et toitumisalane teavitamine ja ndustamine on pdhjendamatu majandusliku

mojutamiseta ning et ei teki huvide konflikti;

kaaluma rasvunud laste jaoks toenduspohiste kehakaalu reguleerimise programmide

sisseviimist esmase hoole keskkonnas, alustades perekonnast;

toetama tervishoiutdtajate aktiivset panustamist ja professionaalse ndu andmist nende
t00s rasedate, imikute, laste, noorukite, lapsevanemate ja peredega, et parandada
ndustamist ja jalgimist, tuginedes uusimatele teaduslikele teadmistele toitumise kohta,

eesmirgiga tagada tervislik toitumine igas eluetapis;

jatkuvalt julgustama rinnaga toitmist kooskolas riiklike voi rahvusvaheliste

soovitustega,?® sealhulgas rinnapiimaasendajate turustamise piiramise kaudu;

suurendama toidualase teabe rahvatervisega seotud olulisust hariduse, margistamise ja
muude vahendite abil, sealhulgas kahepoolse, mitmepoolse ja ELi tasandi koost66

raames;

pOdrama eritdihelepanu sellele, et jduda madalama sotsiaal-majandusliku staatusega

lasteni ja haavatavas olukorras lasteni ning neid kaasata;

2% Vt Global Strategy for Infant and Young Child Feeding, WHO ja UNICEF, 2003.
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KUTSUB LIIKMESRIIKE JA KOMISJONI ULES:

36.

subsidiaarsuse ja proportsionaalsuse podhimdttega kooskdlas ning vottes arvesse kohalikke,

piirkondlikke ja riiklikke eripérasid, kultuure ja traditsioone, ning riiklike tervishoiuasutuste-

ja toiduametite juhtimisel:

a)

b)

d)

seadma inimesed ja inimeste tervise koigi poliitikate ja meetmete keskmesse, sealhulgas
arutama lébipaistval viisil ELi praegust ja tulevast rolli rahvatervise kaitsmisel Euroopa

tuleviku teemalise arutelu kontekstis;

toetama toitumise, toidu ja kehalise aktiivsuse alaseid poliitikameetmeid, milles
peetakse esmatéhtsaks laste digusi, toetades seeldbi investeerimist noorte ja tervislike

polvkondadega tulevasse Euroopasse;

vOtma strateegilist 1dhenemisviisi, mille puhul teistes poliitikavaldkondades voetakse
arvesse tervisealaseid kaalutlusi, nagu on soovitatud ndukogu jéreldustes, mis késitlevad

tervist kdikides poliitikates3?;

jatkama kogemuste ja parimate tavade vahetamist, et toetada vabatahtlikku koostood
sektorite vahel, nagu tervishoid, pdllumajandus, haridus, kaubandus, rahastamine,
maksustamine, sport ja teadus, seoses poliitikameetmetega, mis soodustavad
taskukohase hinnaga hooajaliste ja vérskete, tervislikule toitumisele kaasa aitavate
toodete suuremat pakkumist, ning toiduainete mérgistamise ja turustamise vallas, et

parandada terviseseisundit ELis;

suurendama pdllumajandustootjate ja kalurite teadlikkust tarbijate vajadustest, riiklikele
toitumisjuhistele vastava tootmise olulisusest ning eelistest, mida kohaliku ja hooajalise
tootmise puhul annavad kvaliteedikavad ja -mérgid, mida v4ib votta kinnitusena selle

kohta, et need toiduained aitavad kaasa tervislikule toitumisele;

30

Noukogu 30. novembri 2006. aasta jareldused (16167/06).
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g)

h)

jatkuvalt toetama ja rakendama laste rasvumist kisitlevat ELi tegevuskava 2014-2020,
eeskdtt seoses piirililese mojuga poliitika ja meetmetega, nagu tervislikumate
keskkondade edendamine, tervisliku valiku lihtsamaks tegemine, lastele suunatud
turustamise ja reklaami piiramine ning tervislikumaid valikuid ja kehalist aktiivsust
toetavate riigihangete tegemise soodustamine; innustama jitkuvalt asjaomaseid
sidusriihmi votma vastutustundlikke meetmeid, votma arvesse eneseregulatsiooni
ettepanekuid voi kaaluma reguleerivate meetmete votmist, kui seda on vaja seatud

eesmarkide saavutamiseks;

laste ja noorte kaitsmiseks piiritilese reklaamiga kokkupuutumise eest ja pidades silmas
toodete pakendamise ja turustamise piiriiilest moju, valmistama ette, vaatama labi ja
tugevdama algatusi, mille eesmérk on vihendada laste ja noorukite kokkupuudet
turustamise ja reklaamiga mis tahes andmekandjal, sealhulgas veebiplatvormidel ja
sotsiaalmeedias, ning muude sponsorluse vormidega vdi suure energia-, kiillastunud
rasvade, transrasvhapete, suhkru- ja soolasisaldusega toiduainete voi riiklikele ja

rahvusvahelistele toitumisjuhistele mittevastavate toiduainete propageerimisega;

jalgima, kas peetakse kinni riiklikest ja ELi vabatahtlikest algatustest, mille eesmérk on
vihendada suure rasva-, soola- ja suhkrusisaldusega toiduainete turustamise moju

lastele;

soodustama meetmeid, et tugevdada ELi ja riiklikke lubadusi, mille hulka kuuluvad

1) tdenditel pohinevad toitumiskriteeriumid, ii) lubaduste laiendamine kdigi laste ja
alaealiste hdlmamiseks, iii) kdigi turustamisvormide, nagu tootepaigutus, sponsorlus,
supermarketite reklaam, toodete pakendamine ning kaubamaérgi tegelaskujude ja
maskottide kasutamise hdlmamine, et tagada sektori turustamise ja reklaami kooskola
rahvusvaheliste kohustustega; edendama meetmeid, mis vdimaldavad selliseid algatusi

parandada ja holmata turustusspektri need osad, mis on praegu tihelepanuta;
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j)  jatkuvalt toetama meetmeid, mille abil reguleerida piiriiilest turustamist tdhusalt, jalgida
uute meediavahendite arengut, hinnata, kas praegused meetmed, mille eesmérk on
vihendada ennekoike laste ja noorte kokkupuudet digitaalmeedia, sealhulgas
sotsiaalmeedia kaudu edastatava toidureklaamiga, on asjakohased ning uurida vdimalusi

lahenduste leidmiseks dialoogis seadusandjate ja meediaga;

k)  edendama haridus- ja teabekampaaniaid, mille eesmérk on parandada arusaamist
toiduaineid puudutavast teabest, sealhulgas turundusvotetest, eeskétt pere-, haridus- ja

spordikeskkonnas;

1)  toetama tervishoiupoliitika vajadustele reageerivaid teadusprojekte, niiteks: tervise
edendamise ja tarbimise vorreldavad uuringud; toitumis- ja tarbimisharjumuste ning
traditsiooniliste toiduvalikute, nagu Vahemere piirkonna toitumistavade, POhjamaade
toitumistavade ja muude Euroopa traditsiooniliste toitumistavade ja toodete parem
moistmine; laste kokkupuute hindamine turustamise, toidualase teabe ja
toidupaigutusega; iilekaalulisuse ja rasvumise ennetamine eri vanuserithmades ja eri
keskkondades; uuenduslike ainete ja lisandite tervisemdju hindamine; toiduainete
kvaliteedi parandamine; tdendusmaterjali kogumine avaliku sektori tervisealaste

poliitikameetmete kohta ja muude poliitikameetmete tervisemoju hindamine;

m) seadma eesmairgiks taskukohase hinnaga virske, hooajalise ja tervisliku kohaliku
toodangu pakkumise, kaaludes nditeks suuremat toetust viikepdllumajandustootjatele,
liihendades toidutarneahelat, soodustades todtlemata toidu propageerimise ja miiiigi
taristuid (niiteks kohalike tootjate turud) ja takistades ebaausaid kaubandustavasid,
samuti julgustades VKEsid ja jaemiiiijaid pakkuma vastutustundlikke ja sddstvaid

lahendusi, et varustada tervisliku toitumise seisukohast tdisvairtusliku toiduga;
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p)

q)

vottes arvesse toitumise ja kehalise aktiivsuse ithismeetmete programmi eelmisi
meetmeid, tegema jatkuvalt kindlaks, koguma ja jagama ELi tasandil teavet parimate
tavade ja riiklike meetmete kohta, millega ndhakse ette terviklik 1dhenemisviis
lasteaedadele ja koolidele kui tervist edendavatele keskkondadele, samuti tegelema

selliste meetmete rakendamise viljakutsetega;

arutama iiheskoos ja vajaduse korral rakendama kinnitatud parimaid tavasid toitumise ja
kehalise aktiivsuse valdkonnas, et viia tulemused kodanikeni kiiremini ja tdhusamalt,

sealhulgas tervise edendamise ja haiguste ennetamise juhtrithma3! raames;

vOtma teadmiseks tarbijate ndudmised tulevase UPP kujundamisel, toetades
mitmekesisust ja kvaliteeti ning aidates seeldbi kaasa taskukohase hinnaga virskete,
kohalike ja hooajaliste toiduainete ndudlusest 1dhtuvale pakkumisele, aidates seeldbi
kaasa tervislikule ja sdistvale toitumisele; kaaluma vdimalusi, et votta arvesse
pollumajanduse toetamise meetmete voimalikku mdju jargmisele: elanikkonna
toitumisharjumused, liithemad tarneahelad, koolidele puu- ja kddgivilja ning piima
jagamise kavad ning algatused, mille eesmérk on parandada koolilaste seas toidu
paritolu tunnustamist ja teadlikkust sellest, nditeks pdllumajandusettevotete kiilastamiste

kaudu;

tegema koostdod poliitikate ja meetmete toetamiseks, et voidelda mittenakkuslike
haigustega ja laste rasvumisega, tagades seeldbi rahvatervise korgetasemelise kaitse

koigi algatuste ja ettepanekute puhul siseturul;

31

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

ntion en
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KUTSUB KOMISJONI ULES

37. jatkuvalt tdhtsustama rahvatervist, eeskétt tegeledes piiriiilese olulisusega kiisimustega, nagu
toiduainete turustamine lastele, toiduainete kvaliteedi parandamine, mérgistamine, turu
kontsentratsioon toidutarneahelas ning teadusprojektid, millega reageeritakse rahvatervise

alastele vajadustele, mille Idppeesmirk on parandada tervisenéitajaid ELis;

38. toetama litkmesriike parimate tavade vahetamisel, levitamisel ja iilevotmisel toitumise ja
kehalise aktiivsuse valdkonnas, et parandada tervise edendamist, haiguste ennetamist ja
mittenakkuslike haiguste ohjamist, ning toetama eeskétt algatusi, mis on suunatud
laiaulatuslikule, integreerivale ja mitut sektorit holmavale koostddle ning tervisekeskse

lahenemisviisi rakendamisele koigis poliitikavaldkondades;

39. tuginema toitumise ja kehalise aktiivsuse kdrgetasemelises tooriihmas®? saavutatud
edusammudele ning jatkama liikmesriikide toetamist toiduga seotud riigihangete suuniste

valdkonnas;

40. julgustama jatkuvalt sidusriithmade ambitsioonikamat kaasatust ELi tasandil, mille eesmirk on
diglane ja vastutustundlik turustamispoliitika, tuginedes saadud kogemustele ja edukatele

ndidetele, nagu tervisliku toitumise, kehalise aktiivsuse ja tervise ELi tegevusplatvorm;

41. pidades silmas, et lastele suunatud turustamine selle mitmesugustes vormides on
reguleerivatele asutustele tilemaailmne viljakutse, millega tuleb tegeleda ELi tasandil, uurima
voimalusi ELi raamistiku tugevdamiseks, sealhulgas kehtestama kriteeriumid, andma vilja
informatiivsed juhised, toetama kampaaniaid ja sdilitama jirelevalvet, et vihendada

toiduainete piirililese turustamise negatiivset moju laste tervisele;

32 Toitumise ja kehalise aktiivsuse kdrgetasemeline toorithm loodi eesmirgiga tugevdada ELi (ja

EFTA) valitsuste rolli iilekaalulisuse ja rasvumise vastu voitlemisel.
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42. tugevdama programmi ,,Horisont 2020 projektide koostoimet teiste asjakohaste sektoritega;

43. uurima koiki voimalusi, et jétkata litkmesriikide poliitikameetmete ja algatuste toetamist ELi1
tasandil olemasolevate vahendite raames, nagu kolmas tervisevaldkonna tegevusprogramm,33
tihine pdllumajanduspoliitika, Euroopa struktuuri- ja investeerimisfondid ning programm
,Horisont 2020, ning tagama tulevikus jatkusuutlikud mehhanismid, mis on keskendunud
inimestesse investeerimise vajadusele.

33 Vt miirus (EL) nr 282/2014.
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