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Zdravi neni vsechno, ale vSechno
ostatni bez zdravi je k nicemu ...

Arthur Shopenhauer / /\




WHO

o Zdravi je Svétovou zdravotnickou organizaci definovano jako
stav plné télesné, dusevni a socialni pohody a nikoli jen jako
nepfitomnost nemoci Ci vady. (WHO, 1946)

o Determinantami zdravi se rozumi faktory, které maji
nejvyznamnejsi, at’ jiz pozitivni Ci negativni, vliv na zdravi.
Zahrnuji socialni, ekonomické a fyzické prostfedi jedince,
stejne jako jeho individualni charakteristiky a chovani
(deédicnost, zivotni styl apod.)

o Socialné-ekonomické determinanty, jako chudoba, socialni
vylouceni, rodinna situace, nezamestnanost Ci nevyhovujici

bydleni silneé koreluji se zdravotnim stavem a prispivaji
K nerovnostem ve zdravi.
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o Verejné zdravi je chapano jako véda a umeni
prevence nemoci, prodluzovani zivota a podpory
zdravi prostrednictvim organizovaného usili
spolecnosti.

o “Public health is the science and art of preventing
disease, prolonging life and promoting health
through the organized efforts of society”’,

Sir Donald Acheson 1988



WHO

o Podporou zdravi (health promotion) se rozumi
postupy umoznujici jedinciim, ale i populaénim
skupinam, zvysit kontrolu nad determinantami
sveho zdravi a timto své zdravi zlepsit.

o Primarni prevenci (primary prevention) se rozumi
aktivity zameérené na zabraneni projeveni se
nemaoci.



WHO

Definice primarni prevence predstavuje Sirokou Skalu ¢innosti
vcetneé Cinnosti v podpore zdravi, které maji za cil ve vztahu
ke zdravi pozitivné ovlivnit chovani a zivotni styl.

Zaroven vS8ak zahrnuje opatreni v ochrané zdravi (health
protection) zamérena na zamezeni vzniku onemocnéni

ve vztahu k zivotnimu Ci pracovnimu prostredi, bezpecnosti
potravin nebo infekénich onemocnéni, a vyzadujici systém,
ktery umoznuje rychlou detekci, odpoved a komunikacCni
strategii rizika.

Na strané druhé vSak primarni prevence muze byt chapana
jako preventivni sluzba klinickych disciplin zahrnujicich
oCkovani, na dukazech zalozené skrininkové programy a
celou skalu preventivnich opatreni v péCi o matku a dité.



WHO

o Prevence tak zahrnuje jak vakcinacni, na populaci
zamerene, programy ale také vCasnou detekci
onemocneéni jako je hypertenzni nemoc Ci nekteré
druhy nadorovych onemocneni.

o Programy podpory zdravi pote maji za cil nejen
zlepsit zivotni styl a chovani prostrednictvim
zvySovani povédomi, vzdélavanim, ale také
obhajobou a podporou zdravotnich sluzeb a sluzeb,
které jsou populaci nabizeny.



VYZIVOVA A POTRAVINOVA POLITIKA

Ganzin (1974):

,VyZivova a potravinova politika muze byt
definovana jako komplex vychovnych,
ekonomickych, technickych a legislativnich
opatreni, urcenych ke zlepSeni projektu
vyzivovych potreb, predpovedi spotreby potravin
a nutricnich pozadavku”.



VYZIVOVA POLITIKA

Jaka jsou jeji vychodiska?!?

&




PRICINY UMRTNOSTI DETI 15-19 LET
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STANDARDIZOVANA UMRTNOST PODLE PRICIN
SMRTI - ZENY
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KVALITA ZIVOTA...

Vyvoj stredni delky zivota pri narozeni
Trend of life expectancy at birth
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Vékove slozeni obyvatelstva v letech 1989 a 2009

Vékova skupina

B Zeny 2009
—
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VYZIVOVA A POTRAVINOVA POLITIKA

Je pouze domaci
zalezitosti?
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KLICOVA ZDRAVOTNI NEBEZPECI PRO DETI
— CELOSVETOVY, GLOBALNI POHLED

o Nejvétsi riziko umrti pro dité je do jednoho mésice jeho zivota —
nejCastéjsi priCinou umrti byvaji v tomto obdobi nedonosenost,
asfyxie pfi porodu a infekce

o Ve veéku 1 meésice az 5 let byvaji nejCastejSi priCinou zapal plic,
prujmova onemocnéni, malarie, spalni¢ky a HIV. Podle odhadu k 1/3
z téchto umrti pfispiva podvyziva.

o Asi 20 milionu déti do péti let je silné podvyzivenych, coz je Cini jesté
vice nachylnymi vuci infekcim a pred€asnym umrtim.

o Steézejni vyznam kojeni, oCkovani a kvality vnitfniho prostredi pro

prevenci rozvoje pneumonie, vyznam insekticidy oSetrenych
moskytiér, antibiotik




Children aged under-five stunted (%), 2000 — 2007 *

o ©
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[ ] Data not available

* Latest available data, as of 16 February 2009.

The boundaries and names shown and the designations used on this map do not imply the expression of any opinion whatsoever
on the part of the World Health Organization concerning the legal status of any country, territory, city or area or of its authorities,
or concerning the delimitation of its frontiers or boundaries. Dotted lines on maps represent approximate border lines for which
there may not yet be full agreement

Data Source: World Health Organization

Map Production: Public Health Information @ g?'l?"ggggn
and Geographic Information Systems (GIS) S 9

World Health Organization

©WHO 2009. All rights reserved




GLOBALNIi POHLED

O

O

O

.y

2 ze 3 jedincu trpicich nadvahou €i obezitou nyni Ziji v
rozvojovych zemi

Problémy spojené s pod- Ci nad- vyzivou a s chronickymi
onemocnénimi, které se stravou velmi Uzce souvisi
(kardiovaskularni onemocnéni, diabetes, rakovinova
onemocneéni atp.) pfedstavuji vice nez polovinu svétove zatéze
nemocemi a stovky miliébnt dolard na vefejné vydaje

Je vcelku bézné nalézt ,spoluexistenci® podvyzivy a obezity v
jedné zemi, komunité Ci dokonce jedné rodiné

Toto jesté znasobuje zatéz zpusobenou neadekvatni vyzivou v
prenatalnim a kojeneckém obdobi Ci vyzivou v raném detstvi,
ktera je dale nasledovana expozici strave s vysokym obsahem
tuku, o vysoké energetické denzité a zaroven chudé na ostatni
mikronutrienty a znacnym nedostatkem pohybové aktivity



DIETARY ENERGY CONSUMPTION (2001 - 2003)
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=
.”il FAO Statistics Division, FAD Statistical “rearbook 2005-20086, Val. 1




GLOBALNiIi KONTEXT — OSN/FAO

* Zhruba 1/3 produkce potravin pro lidskou spotfebu se nevyuzije a
zbyteCné promarni

* Na urovni vyspelych zemi se nejvice potravin promrha na urovni
koncoveho spotrebitele — tj. promrhaji se potraviny, které jsou jeste
vhodné k spotrebé

* Vice nez polovina svetove populace bydli ve méstech

* Nyni existuje 21 megalopoli, které jsou obyvany vice nez 10miliony
obyvatel (slumy)

* Predpoklada se, ze do 14 let jich bude 26, z toho minimalne 10 v Asii

* ZvySujici se urbanizace zvysuje pozadavky na zasobovani
potravinami a jejich distribuci (realné nebezpecéi migrace obyvatel za
potravou)

* Navic soutéz mezi péstovanim/produkci potravin a bioplaliv, jako
udrzitelnych zdroju energie

Save Food Congress, Dusseldorf Némecko, bfezen 2011



NADVAHA A OBEZITA
— CELOSVETOVY PROBLEM ...17?




PRICINY UMRTI V RAMCI JEDNOTLIVYCH
REGIONU WHO, 2000
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Jealit

AFR MR SEAR

Infekéni onemocnéni, materské a perlnata
okolnosti,nutriéni deficience

NCD urazy

Zdroj: WHO, World Health Report 2002



PREVALENCE POHYBOVE AKTIVITY V EU

o % popula
volném ¢&¢

o —VvyssSih
Evropa

Legenda:

Bl z20%
I 15-19%
L 1014%
B <10%

Eurobarometer, 2006




KDE JE PROBLEM?!?




V Evrope je nejvetsi zdravotni zatez zavinena
chronickymi neinfekCnimi onemocnénimi

coz je okruh nemoci, mezi néz se radi
kardiovaskularni onemocneéni, rakovina, poruchy
dusevniho zdravi, diabetes mellitus 2. typu, chronicka
respiracni onemocneéni a poruchy
muskuloskeletarniho systemu

tuto sirokou skupinu chorob vzajemne spojuji
spolecné rizikové faktory, zakladni determinanty a
tedy i moznosti intervence



> Sest ze sedmi hlavnich rizikovych faktort
umrtnosti v rozvinutych zemich je spojeno s
tim jak jime, pijeme a jak se pohybujeme

o oStrava a pohybova aktivita spolu s tabakem a
alkoholem jsou klicovymi determinantami
soucasneho verejneho zdravi




=
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ZDRAVI — MOZNOSTI PREVENCE
o AZ 80% onemocnéni ischemickou chorobou

srdecni a az 90% onemocnéni diabetes

melitus 2. typu se lze vyhnout pomoci zmeny
faktoru Zivotniho stylu

o Pr¥iblizné 1/3 rakovinnych onemocnéni by se
mohlo predejit pokud bychom se po cely zivot
stravovali podle zasad spravné vyzivy, udrzeli
si zdravou hmotnost a dostatecCne se
pohybovali




The main causes are known

Disability adjusted life years lost due to risk factors in EURO, 2004

uboptimal breatfeeding |

lilicit drug use [
Low fl’l-llWEgB-tEblES

High blood glucose

Physical Inactivity
High cholesterol

Overwelght/obeslity

High blood pressure

Alcohol use

Tobacco use
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Source: Giobal Health Risks.. Genevs, World Health Organization, 2000 AN

(hitpe/www. who.inthealthinfo'global_burden_disease/global health_risks/enindex. htmi). EURDPE

Joao Breda, Zeneva 2010



- Je odhadovano, ze kombinace nespravné vyzivy a

rwvwes v

Irwvwes v

o Pridejme si k tomuto fakt, ze vSechny faktory ve
strave, které napomahaji snizit riziko onemocnéni
rakovinnymi onemocnénimi, také napomahaji snizit
riziko onemocnéni srdce a céy, infarktu a diabetu Il.
typu.

o DuleZitost spravné vyzivy se timto jesté vice
zdUraznuje!

Zdroj: Harvard School of Public Health



OTTAWSKA CHARTA, WHO 1986

,Nikdo se nemuze o své zdravi postarat [épe nez
vy sami”

,Vytvorte takove prostredi, ve kterém je zdrava
volba tou nejjednodussi”




Co zpusobuje problém?? G

"f“

.

Y Tf_

vyjimecna reakce na normalni prostredi?
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THE MACROENVIRONMENT

RN OBESITY PREVALEMNCE
INDIVIDUAL

Education
Policy

Ritenbanugh C,
Kumatrrika S, Morakia b,
Teffrey B, Antipatis V.

Fublished bty the IOTF




HEALTH IN ALL POLICIES

o To create the environment where healthy choices are made
more accessible and easy for individuals

o Schools influence food preferences and consumption, as
well as behaviour related to physical activity

o Transport and urban planning should facilitate physical
activity and create or re-establish the conditions for making
walking and cycling feasible, safe and attractive options

o Labour should promote healthy and safe dietary habits and
physical activity in the workplace

o Research should support a better understanding of the role
of nutrition and lifestyle factors in disease development,
provide information on risk factors and determinants and
strengthen the evidence base for, and the health impact of,
interventions and policies



Vlivy, které se podili na rozvoji détskeé obezity, zasazené do souvislosti

Vliv spolecnosti a
demografické faktory

Etnikum

Socio-
ekonomicky
status

Styl vychovy rodici a

Skolni
charakter rodiny

stravovani

Hmotnost
rodicd

Dostupnost

potravin v rodiné Chovani déti

Poptavka
PO praci

Kontrola Casu
straveného
pred TV

Détska
obezita

Sedavy styl
Zivota

Znalosti o

vyZivé .
Pohybova SI§o,In| ,
aktivita vzdelavaci

programy

Dostupnost
rekreacnich
aktivit

Vzor rodicd —
pohybova aktivita

Energeticky
prijem rodicd

Podpora
aktivity

Dostupnost
,convenience food"
a restauraci

Bezpecnost okoli

Zdroj: Davison & Birch (2001),
Obesity Reviews 2, 159 - 171



TAK KTERA?!?
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GLOBALIZACE, BODY IMAGE & FASHION, DIETARENI, SNAHA O
NARODNI ¢l REGIONALNI IDENTIFIKACI ...




FIGURE 6 1: A Social Ecological Framework for Nutrition and Physical Activity Decisions
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"Our menu is divided into three sections: Cancer
causing foods, artery clogging foods, and foods
that are being boycotted for political or
environmental reasons.”



FBDG — JENOM HEZKY OBRAZEK?!1?

Identifikace vzajemnych vztahl mezi
stravou a zdravotnim stavem

Identifikace narodné-specifickych

problému ve vztahu ke stravé a zdravi

Identifikace nutrientd s vyznamem pro
kvalitu verejného zdravi

Identifikace potravin relevantnich pro
FBDG

Zjisténi stravovacich zvyklosti a jejich
stézejnich rysu

Testovani a zefektivnéni FBDG
Graficka prezentace FBDG

FBDG by se mély zamérit na
vztahy strava-nemoc mély by byt
vztazeny ke konkrétni populaci a
mely by byt vyvinuty na zakladé
multidisciplinarniho pristupu

-
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DECISION MAKING....

. Obcanska
spolecnost

Univerzitni Zdravotni pojistovny

pracoviste
Neziskovy sektor
Odborné spolecnosti

Vliv ostatnich resortu ...



NADVAHA & OBEZITA
— POUZE ESTETICKY PROBLEM?!1?!




ZDRAVI ZNAMENA BOHATSTVI"

Produktivita

Nabidka
prace

Vzdélani

Tvorba
kapitalu

L 4

Zdroj: The Contribution of health
to the economy in the EU, Brussels 2005



TAKE DOPADY OBEZITY

Letecky pramysl

o Zvysené naklady na soudni vylohy spojené se zalobami
pasazéru jejichz pohodli béhem letu bylo omezovano
obéznimi spolucestujicimi




TAKE DOPADY OBEZITY

Letecky pramysl

V roce 2002 Virgin Atlantic zaplatily Barbare Hewson z
Walesu v prepocétu 24100 US $ jako kompenzaci poté, co byla

Jrozmacknuta“ obézni osobou, ktera béhem transatlantického
letu sedéla vedle ni

Barbara utrpéla srazeniny krve v hrudni oblasti, mela
roztrzeneé svaly na nohou a diky akutnim zanétu sedaciho
nervu stravila mésic na [Uzku




TAKE DOPADY OBEZITY
Letecky prumysl

American Centre for Disease Control (CDC)
odhaduje:

Americké aerolinie v roce 2000 utratily navic 275
mil. $ za 350 mil. galond (1591.13 mil. litrd) paliva
potfebného k prfepravé nadbytecnych kilogramu
obéznich Ameri¢anu

Je odhadovano, ze spaleni tohoto nadbytecného
paliva predstavuje 380 miliont tun oxidu uhlicitého,
ktery se uvolnil do atmosféry



TUDY CESTA NEPOVEDE ... ;-)

T LOOSE WEIGUT




CO JESTE? - FOOD SAFETY MATTERS

* K nejohrozenéjsim skupinam patfri mj. seniofri

V anamnéze

 Konzumace - syru vyrobenych z nepasterovaného
mléka, tepelné neosSetfenych masnych vyrobku, patés,
chlazenych salatd obsahujicich majonézu...

O Seniofi
* Nezajimaji se/neprectou datum spotreby
* Nepoznaji zmenenou chut pokrmu/potraviny
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SVETOVA ZDRAVOTNICKA ORGANIZACE

* Ridici a koordinaéni autoritou pro zdravi zfizenou v ramci
Organizace spojenych narodu (organizace pro mezivliadni
spolupraci)

* Je odpovédna za vedouci roli v zalezitostech globalniho
zdravi, formovani zdravotnického vyzkumu, stanovovani
standardu, jasné formulovani na dukazech zalozenych
moznosti politik, poskytovani technické podpory jednotlivym
zemim a za monitoring a hodnoceni trendu ve zdravi

* Poskytuje konzultaéni ¢innost podle potfeb ¢lenskych statu, Ci
odbornou pomoc pfi vypracovani narodnich zdravotnich
strategii a sledovani indikatortu zdravotniho stavu populace
a ukazatell hodnoticich zdravotnické systémy jednotlivych
statd.
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Health in Islamic states: ministers meet

to plan the next 10 years
20-00-2011

Mew WHO database shows poor air
quality in cities
27-00-2011

Mew WHO/Europe centre on
noncommunicable diseases opens in
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23-08-2011

Moncommunicable diseases top of

world's agenda
19-00-2011

» More news

Regional Director

Presentation: The work of the WHO
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EVROPSKA UNIE ,JEDNOTNA V
ROZMANITOSTI.

o Svého druhu ojedinélé spole€enstvi 27 evropskych zemi
* Spojuje je hospodarské a politické partnerstvi

* Postupnée buduje jednotny evropsky trh, ktery umoznuje volny pohyb
osob, zbozi, sluzeb a kapitalu mezi jednotlivymi Clenskymi staty

* V né&kterych oblastech pfenesly CS svou zakonodarnou pravomoc na
EU (napf. zeméedelstvi a rybolov)

 Rada oblasti harmonizovana, tj. legislativn& upravena (bezpecnost
I:> potravin, bezpecnost hracek, bezpecnost materialt pro styk s
potravinami, oblast chemickych latek, kvalita pitnych vod...)

* Nemalou ulohu hraje i pfi sledovani vaznych preshranicnich
zdravotnich hrozeb, v€asném varovani pred nimi a boji proti nim, tj. pfi
hrozbach mezinarodniho dopadu, jako jsou infekCni onemocneéni,
pandemie chfipky Ci bioterorismus
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Latest updates

"Ex-smokers are unstoppable™ in the VITAL
Expo and Berlin marathon (22-25 September
2011} See the pictures of the event

Released 20 Seotember 2011

Under : Tobacco

Statement by John Dalli, Commissioner for
Health and Consumer Policy, on the
occasion of World Heart Day [64 KE]
Redeased 20 September 2011

Under : Major and chronic diseases

European Commission provides € 5.2 million
to help lower income countries in tobacco
control B [114 KB]

Released 20 Seotember 2011

Under : Tobacco

MNew publication: Generic Public Health

Preparedness in Eun:lue
Released 28 September 2011
Under : Preparedness and response

New publication: Project Management in
Public Health in Europe

Redegsed 28 September 2011

Under

B More

Policies

Steering EU Public Health
Health strateqgy
Health programme
Legislation
EU in the world

Health in all policies
Health and structural funds

Ensuring health security
Preparedness and response
Elood. fissues and organs
Chimate change

NS

™.__& Phamaceuticals

i |i Medicinal products for veterinary use
“ International aclivilies

Medicinal products for human use

- Improving healthcare
1‘ - d Cross-border care
t - g Health workforce
! % J Patient safety

Antimicrobial resistance
Healthcare
Health technology assessment

eHealth

Taking Action against Diseases
Communicable diseases

Vaccination

Maijor and chronic diseases
Rare diseases

Health in Society
Social determinants and health
inequalities
e
Population groups
Interest groups

Healthy environments
Screening and genetics

Medical devices

Innovating fechnologies

Indicators and data
Health indicators

Health reports
Data collection



VYZIVOVA A POTRAVINOVA POLITIKA

Evropska unie

Evropska komise — role v koordinacj a sdileni ,good
eFS%ECueK mez%% a podpora monitoringu po rok% Y
EFSA — zajistoyani védecks a technické baze pro akci a
politika v oblast] bezpecnosti potravin a vyzivy
evropskem kontextu

OSN — (specializované agentury)

F O—_Efis eni v oblast{ odbornéhq poradenstyvi v
oblasti zajisteni dostatechehq mnozstvi potravin, v

bezpecnosti potravin, zemedelskych a o dnich
oﬁﬁké:c%, _o%pora progukce potravin a Je?lc |

Bezpecn03|
Codex Alimentarius Commission _

}1‘."3%@5%%%”512%}“’ 0 ‘é?é%ru'? etove s ?é%%?é“@”ta‘?e
Pertgfgb 9% (5){3 potraviny a vyzivovou politikuna obdobi



VYCHODISKA VYZIVOVE A POTRAVINOVE
POLITIKY

Definice problému vefejného zdravi souvisejicich s vyzivou a
potravinami
Strukturovani problémovych oblasti
Deklarace priorit
Stanoveni realnych a dosaZzitelnych cilu
Navrh strategie (a provadécich akénich planu) véetné jednotlivych
kroku
Pozornost na zatéz zplsobenou nemocemi souvisejicimi s
vyzivou, zatéz nemocemi z potravin
Malnutrice
Obezita a neinfekCni nemoci hromadného vyskytu
Zameéreni na socialni nerovnosti

Planovani programu a akci spole¢né s dalSimi relevantnimi
determinantami, jako pohybova aktivita, konzumace alkoholu,
kvalita vody a ostatnimi faktory (environmentalnimi) ...



VYZIVOVA A POTRAVINOVA POLITIKA




Wioe1D HearTh CooarZaroed

GLOBAL STRATEGY
ON DIET, PHYSICAL
ACTIVITY AND HEALTH

In May 2004, the 57th Weorld Health Assembly (WHA ) endorsed the Waorld
Health Organization (WHO) Global Strategy on Diet, Physical Activity
and Health. The Strategy was developed through a wide-ranging series of
consultations with all concerned stakeholders in response to a request from
Member States at World Health Assembly 200z (Resolution WHAgS.23).

The Strategy, together with the Resolution by which it was endorsed
(WHAg7.17), are contained in this document.
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WHO
EUROPEAN
ACTION PLAN
FOR FOOD AND

NUTRITION
POLICY 2007-2012



WHO EUROPEAN ACTION PLAN
FOR FOOD AND NUTRITION POLICY 2007-2012

Strategicky ramec/strategicke oblasti

Diet-related noncommunicable diseases
Obesity in children and adolescents
Micronutrient deficiencies

Foodborne diseases




WHO EUROPEAN ACTION PLAN
FOR FOOD AND NUTRITION POLICY 2007-2012

Klicové oblasti pusobnosti

Podpora zdravého startu (do zivota)

Zajisteni bezpecneho, zdravého a udrzitelného
zabezpeceni potravinami

Poskytovani vystiznych informaci spotfebiteliim a jejich
edukace

Integrovane aktivity zamerené na ovlivnéni relevantnich
determinat

Zduraznéni role vyZivy a bezpecnosti potravin ve
zdravotnickem sektoru

Monitoring, evaluace a vyzkum




WHO EUROPEAN ACTION PLAN
FOR FOOD AND NUTRITION POLICY 2007-2012

Snaha dosahnout nasledujicich cilu

Snizit prevalenci NCD, ktera souvisi s vyzivou
Zvratit trend obezity u deti a mladistvych
Snizit prevalenci deficienci mikronutrientu
Snizit incidenci alimentarnich onemocnéni

< 10% denniho energetického pfijmu z
nasycenych tuku

< 1% denniho energetického pfijmu z trans-
mastnych kyselin

< 10% denniho energetického prijmu z
volného cukru

2 400g ovoce a zeleniny denne
< 5g soli za den




NADVAHA & OBEZITA

WHO:

- Jsou definovany jako abnormalni nebo nadmeéerna
akumulace tuku, ktera muze poskodit zdravi.

- Zakladni pri¢inou N & O je nerovnovaha mezi
prijimanym a vydanym mnozstvim energie

- Globalni N & O narust Ize pricist fadé faktoru v€etné:

> Globalnimu posunu ve stravovani ke zvySené konzumaci vysoce
energetickych potravin, které maji vysoky obsah tuku a cukrt a
nizky obsah vitaminu, mineralnich latek a dalSich mikronutrientt

> a trendu snizujici se pohybové aktivity zpiasobenému tim, ze
mnoho pracovnich aktivit se stava aktivitami sedavymi, meni se
charakter dopravy a zvySuje se urbanizace.



NL — ,energeticky prijem z potravy klesa; pohybova
aktivita vsak klesa jeste vice"

UK — ,energeticky prijem je stejny jako pred triceti lety,
avsak klesa pohybova aktivita®




EVROPSKA CHARTA BOJE PROTI OBEZITE

Boj proti obezité by mél spadat do ramce obecnych strategii
v oblasti nepfenosnych onemocnéni a do SirSiho kontextu
trvale udrzitelného rozvoije.

Lepsi stravovaci navyky a telesna aktivita se projevi
podstatnym a mnohdy i rychlym pusobenim na vefejné zdrauvi,
jehoz blahodarny vliv se nezastavi pouze u snizeni vyskytu
nadvahy a obezity.

Hospodarska politika i politiky v oblasti obchodu, zemeédélstvi,
dopravy a planovani méstské vystavby by pri svém vzniku
mely mezi hlavnimi zohlednovanymi faktory brat v uvahu i
dopady na cile spojené se zdravim verejnosti.




DALSI....

Ramec politiky boje proti alkoholu v evropskéem
regionu WHO (Framework for Alcohol Policy in the
European Region, 2006)

Globalni strategie pro sniZzovani Skodlivého uzivani
alkoholu (2010)

WHO Ramcova umluva o kontrole tabaku (WHO,
2003) /CR prozatim neratifikovano/

Evropska strategie pro prevenci a kontrolu
neinfekCnich onemocnéeni WHO/Europe, 2006)

Akcni plan ke Globalni strategii pro prevenci a
kontrolu chronickych neinfekCnich onemocnéni na
leta 200 - 2013



EVROPSKA UNIE

Clanek 168 Smlouvy o fungovani Evropské
unie -ve zneni Lisabonske smlouvy

Rada EU
Komise

Evropsky parlament




EVROPSKA UNIE

Bila kniha — Spolecné pro zdravi: strategicky pfistup pro EU na obdobi 2008 -2013
(Komise Evropskych spoleCenstvi, 2007)

Bila kniha o zdravotni nezavadnosti potravin (1999)

Narfizeni EP a Rady (ES) ¢. 178/2002 ze dne 28. ledna 2002, kterym se stanovi
obecné zasady a pozadavky potravinoveého prava, zfizuje se Evropsky ufad pro
bezpecnost potravin a stanovi se postupy tykajici se bezpec€nosti potravin

Nafizeni EP a Rady €. 852/2004 ze dne 29. dubna 2004 o hygiené potravin
Nafizeni EP a Rady €. 882/2004, ze dne 29. dubna 2004 o ufednich kontrolach za
ucelem ovéreni dodrzovani pravnich predpisu tykajicich se krmiv a potravin a
pravidel o zdravi zvifat a dobrych Zivotnich podminkach zvirat;

Nafizeni EP a Rady (ES) ¢. 1935/2004 ze dne 27. fijna 2004 o materialech a

pfedmétech uréenych pro styk s potravinami a o zruSeni smérnic 80/590/EHS a
89/109/EHS;

Doporuceni Evropské komise ze dne 28. dubna 2010 o vyzkumné iniciativé
spole¢ného planovani ,Zdrava strava pro zdravy zivot* (doporuceni EK
¢.2010/250/EU).

Sdéleni Komise: Solidarita ve zdravi: snizeni nerovnosti ve zdravi v EU (2009) a
souvisejici zavéry Rady (2010)

Zavéry Rady tykajici se omezeni pfijmu soli u obyvatelstva



CESKA REPUBLIKA

zakon €. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zakonu (v€etné provadécich pfedpisu)

zakon €. 110/1997 Sb., o potravinach a tabakovych vyrobcich a o0 zméné a
doplnéni nékterych souvisejicich zakonu (v€etné provadécich pfedpisu)

Strategie bezpeé&nosti potravin a vyzivy pro CR (UV 61/2010) platné do roku
2013, ale Ize pfedpokladat zachovani strategického sméru na celé desetileti
vCetné tvorby navazujiciho dokumentu

Dlouhodoby program zlepSovani zdravotniho stavu obyvatelstva CR — Zdravi
pro vSechny v 21. stoleti (UV 1046/2002)

Akéni plan zdravi a Zivotniho prostiedi Ceské republiky — NEHAP (UV
810/1998)

,Strategicky ramec udrzitelného rozvoje Ceské republiky* (prioritni osa 1 —
Populace, Clovék a zdravi) ( UV 37/2010)

Strategie podpory dostupnosti a kvality verejnych sluzeb (UV ¢€.824/2004)
Narodni program podpory jakosti — narodni politika jakosti (UV 458/2000)



usneseni vlady ze dne 18. ledna 2010 C. 61 ke Strategii
bezpecnosti potravin a vyzivy na obdobi let 2010 az 2013,
vymezuje nejen zakladni aktivity v oblasti bezpecCnosti
potravin,

predstavuje také dokument, ktery se poprvé v historii Qeské
republiky na vladni drovni venuje adresne i problematice™ "
vyzivy a definuje stézejniioblasti zajmu i v teto oblasti.

Strategie bezpecnosti potravin a vyzivy
na obdobi let 2010 — 2013



EU PLATFORM FOR ACTION ON DIET,
PHYSICALACTIVITY AND HEALTH

o Launched 2005

o Purpose - to create a forum for actors at European
level who can commit their membership to engage
In concrete actions

o To date the Platform involves 32 member EU
organisations ranging from food industry to
consumer protection NGOs

o work under the leadership of the European
Commission

o coordinated but'‘autonomousactions by different
parts of society to deal with the many aspects of
the problem



PRUMYSL

Uvadeéjte na trh vyrobky s vylepsenou nutriCcni hodnotou

o Zvyste duraz na slozeni vyrabéného zboZzi a na roli
Jeformulace”, kterou muze hrat v ozdravéni vyzivy

o ,Reformulace” produktu — proces, béhem kterého je produkt,
jehoz receptura je bohata na ,nezdravé” slozky, modifikovan
tak, aby byl zdravéjsi

o Zverejnujte jednoduché, srozumitelne, nezavadgjici a
konzistentni znaCeni potravin

Praktikujte odpovédny marketing, zejména vici détem
Pouzivejte dobré vyrobni praxe a zavadejte systém HACCP

Media mohou podporit vzdélavaci kampane o vyzive,
bezpecnosti potravin a pravech spotrebitele



ZAPOJENi CR DO MEZINARODNICH STRUKTUR

UN - WHO/FAO
Komise

Rada EU

Evropsky parlament

Spoluprace na externi urovni s EFSA...



CODEX ALIMETARIUS COMMISSION

Plenarni zasedani CAC je nejvysSim organem, ktery ma rozhodovaci
pravomoc a schvaluje veskeré dokumenty zpracované jednotlivymi
odbornymi vybory Codex Alimentarius nebo doporuceni, resp. rozhodnuti
pfijata odbornymi vybory.

Rovnéz schvaluje viceleté strategie, zahajeni novych aktivit nebo
pozastaveni praci u nékterych dokumentu.

AC je mezinarodnim féorem v oblasti bezpecnosti potravin a hodnoceni
jejich rizika, vysledky dosazené na urovni CAC maji dopad na mezinarodni
obchod s potravinami, dokumenty schvalené na urovni Codex Alimentarius
jsou referencnimi dokumenty pfi rozhodovani v mezinarodnich sporech
vedenych WTO.

Codex Alimentarius Commission byla zalozena FAO a WHO za ucelem
ochrany zdravi spotrebitele a zajisténi slusnych obchodnich praktik.

Plenarni zasedani CAC se kona jednou roéné&, CR na CAC vystupuje
v souladu se spole€nou pozici EU, k jejimuz formulovani se konaji dvé
koordinaéni schuzky.



CODEX ALIMENTARIUS

CCFA — Codex Alimentarius Committee on Food Additives

Povolovani potravinarskych pfridatnych latek pri vyrobé
potravin a schvalovani jejich specifikaci, hodnoceni a
schvalovani aromatickych latek, vedeni evidence pomocnych
latek pouzivanych pri vyrobé potravin, zpracovani
mezinarodni normy pro pouzivani pridatnych latek a
stanoveni jejich maximalnich limita a dalsi.

Jedna se o problematiku se stredni prioritou s dopadem na
potravinove pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou roéné v Ciné (hostitelska
zemé CCFA), za ucCelem dosazeni spolecné pozice EU mu
pfredchazi 1 az 2 koordinacni schizky (v Bruselu).



CODEX ALIMENTARIUS

CCFC — Codex Alimentarius Committee on Contamination in
Foods

Hodnoceni rizika a stanoveni maximalnich pfipustnych limitu
kontaminantl v potravinach, zpracovavani doporuceni ke
spravné vyrobni praxi vedouci ke snizeni pritomnosti
kontaminantut v potravinach nebo surovinach pro vyrobu
potravin.

Jedna se o problematiku se stredni prioritou s dopadem na
potravinove pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou rocne v Nizozemi nebo
vybrané rozvojové zemi, za ucCelem dosazeni spoleCné pozice
EU mu predchazi 1 az 2 koordinacni schuzky (v Bruselu).



CODEX ALIMENTARIUS

CCPR — Codex Alimentarius Committee on Pesticide Residues

Hodnoceni rizika a stanoveni maximalnich pfipustnych limitu
rezidui pesticidl v potravinach, zpracovavani doporuceni ke
spravné vyrobni praxi vedouci ke snizovani pouzivani urovne
pesticidu pfi oSetfovani zemédélskych plodin, zjistovani, jaké
pesticidy se uzivaji (zejména v rozvojovych statech),
aktualizace seznamu povolenych rezidui a jejich maximalnich
limitu.

Jedna se o problematiku se stredni prioritou s dopadem na
potravinove pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou roéné v Ciné (hostitelska
zemé CCPR), za uCelem dosazeni spolecné pozice EU mu
pfredchazi 1 az 2 koordinacni schizky (v Bruselu).



CODEX ALIMENTARIUS

CCFL — Codex Alimentarius Committee on Food Labelling

Zpusob oznacovani potravin na mezinarodni urovni, stanoveni
udaju, které musi byt na obalu potravin vzdy uvedeny
povinné, a udaju dobrovolnych. Diskuze k oznacovani
geneticky modifikovanych potravin Ci potravin ekologického
zemédélstvi, zpusob vyzivového oznacovani a jeho status a
uvadeni vyzivovych a zdravotnich tvrzeni v oznacCovani
potravin, zpusob prezentace potravin a reklama potravin.

Jedna se o problematiku se stredni prioritou s dopadem na
potravinove pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou rocné v Kanadé
(hostitelska zemé CCFL) nebo vybrané rozvojové zemi, za
ucelem dosazeni spolecné pozice EU mu predchazi 1 az 2
koordinaéni schuzky (v Bruselu).



CODEX ALIMENTARIUS

CCNFSDU — Codex Alimentarius Committee on Nutrition and Foods for
Special Dietary Uses

Vybor se zabyva stanovenim pozZadavku pro potraviny ur¢ené pro
zvlastni vyzivu. Pozornost je vénovana predevsim kojeneckeé vyzivé
a vyzivé pro malé déti, pokraCovaci vyzivé a potravinam pro Iékarské
ucely. Dale se vybor zabyva stanovenim maximalnich davek pro
vitaminy a mineralni latky, diskuzemi o omezeni pouzivani nékterych
latek v doplnicich stravy, zpracovavanim vyzivovych doporuceni.
Zabyva se rovnéz zapojenim do realizace ,Globalni strategie vyzivy,
fyzické aktivity a zdravi“ zpracovane WHO.

Jedna se o problematiku se stfedni prioritou s dopadem na
potravinové pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou rocné v Némecku (hostitelska
zemé CCNFSDU) nebo vybrané rozvojové zemi, za uCelem dosazeni
spole¢né pozice EU mu predchazi 1 az 2 koordinacni schiazky (v
Bruselu).



CODEX ALIMENTARIUS

CCFH — Codex Alimentarius Committee on Food Hygiene

Stanoveni mikrobiologickych pozadavku na potraviny, pozadavku na
hygienu vyroby potravin, zpracovavani kodu spravné hygienické
praxe pro vyrobu nebo pfipravu ruznych druhu potravin, vymeéna
informaci o alimentarnich onemocnénich a jejich vyvoji, hodnoceni
rizika u mikrobiologickych agens. Projednavani situaci v oblasti
hygieny potravin ve vSech statech svéta a dle potfeby zpracovani
doporuceni pro zlepseni situace v oblasti alimentarnich nakaz.

Jedna se o problematiku se stfedni prioritou s dopadem na
potravinové pravo.

Plenarni zasedani se kona jednou ro¢ne v USA (hostitelska zemé
CCFH) nebo vybrané rozvojové zemi, za uCelem dosazeni spolecné
pozice EU mu predchazi 1 az 2 koordinacni schuzky (v Bruselu).



WHO

Food Safety Counterparts

Jednani se soustredi na strategie v oblasti bezpecCnosti potravin a
vyzivy, monitorovani (GEMD/Food, Total Diet Study) a vyménu
informaci k vyskytu nebezpecnych agens v potravinach (systém
INFOSAN), kontinualni hodnoceni spotfeby potravin a vyzivy
populace a populaénich skupin, hodnoceni novych vyzivovych trendu
a stanoveni vyzivovych doporuceni, hodnoceni rizik napfr. u
kontaminujicich latek a rezidui v potravinach, pouzivani pesticidu

z hlediska dopadu na lidské zdravi, pouZziti potravinarskych
technologii s ohledem na jejich bezpecCnost apod.

Vystupy z jednani maji dopady na potravinové pravo, zpracovavani
pravnich pfepisu v oblasti bezpecnosti potravin a vyzivy, pfijimani
(narodnich) strategii, stanoveni vyzivovych doporuceni atp.

Cetnost zasedani je 1x za rok, v pfipadé krizovych situaci éastéji



WHO

WHO Nutrition Counterparts

Diskuze a vyména informaci v oblasti vyzivy populace a
populacnich skupin, ktera zahrnuje jak oblast stravy a vyzivy
(vyzivoveé trendy, stravovaci navyky, vyzivova doporuceni), tak
| aspekty bezpecCnosti potravin a dostatecneho zajisteni
potravin.

Vystupy z jednani maji dopady na zpracovavani pravnich
predpisl, doporuceni k adekvatnimu zabezpeceni dostupnosti
potravin, pfijimani (narodnich) strategii, stanoveni vyzivovych
doporuceni atp.

Zasedani se kona zpravidla jednou rocne.



PRIKLAD KAMPANE (PRO DOSPELE)
- DANSKO - SLOGAN A LOGO ;-)

6 krat denné

Snéz 600g ovoce a
zeleniny kazdy den!

V Danstiné se Cislo Sest
vyslovuje stejné jako slovo
sex

6%
OM DAGEN!




Koordinace bezpeénosti potravin v Ceské republice

Vlada CR
i

Ministr zemédélstvi [« » Ministr zdravotnictvi
! v
sekretariat KS Utvar hlavniho
(Ministerstvo zemédélstvi) hygienika CR
"""""""""""""""""""""" Organy ochrany I

vefejného zdravi

________________________

_________________________________________
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