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Fakta WHO 

• Dobré zdraví je zásadní pro všechna odvětví hospodářství a 

sociální rozvoj na národní i místní úrovni 

• Je zásadním zájmem v životě každého člověka. 

• Zdraví přispívá ke zvýšení produktivity, efektivnější pracovní 

síle, menší výdaje na nemocenské a sociální dávky a méně 

ztrát na daňových odvodech  

• Prosperující společnost investuje do politik, s pozitivním 

dopadem na prosperitu: přístup ke vzdělání, důstojná práce, 

bydlení a podpora zdraví.  

 

   Investovat do zdraví se vyplatí 



 

 
 

 

  

 Neinfekční nemoci – NonCommunicable 

Diseases NCDs 

• 60% úmrtí celosvětově - v roce 2008 57 milionů úmrtí,  

 z toho 36 millionů díky NCDs  

• > 40% úmrtí je předčasných 

• 75% ze čtyř nejčastějších NCD plyne ze 4 hlavních 
rizikových faktorů:  

 

         Kouření 

Nezdravé stravování 

Nadměrné požívání alkoholu 

Nedostatek fyzické aktivity 
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High-level Meeting on NCDs (New York, September 2011):  

          Political Declaration of the High-level Meeting of the General Assembly       
 on the Prevention and Control of Non-Communicable Diseases, 

 
 Přijetí deklarace  s klíčovými směry ke snížení NCD zátěže 

Zadání  pro WHO koordinovat prevenci  a kontrolu NCD 
 
 



 

 
 

 

  

 

Formulováno 9 globálních cílů  

Stanoven rámec 25 indikátorů pro prevenci a kontrolu NCD 

 



 

 
 

 

  

Výživa & NCD  

• 15 z 20 nejdůležitějších 

rizikových faktorů globální 

zátěže chronickými 

onemocněními souvisí s 

výživou a nedostatečnou 

pohybovou aktivitou 

• 1 ze 3 dětí trpí nadváhou / 

obezitou 

• ve 46 zemích evropského  

regionu trpí více než 

polovina populace 

nadváhou nebo obezitou 
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Projekce obesity pro rok 2030  
WHO Modelling obesity Project 2013 together with UK Health Forum – NOPA II 

 



 

 
 

 

  

Pohybová aktivita v Evropském regionu 

• WHO odhaduje, že u dospělých: 

-  63% nedosahují minimální doporučenou úroveň fyzické aktivity 

-  20% z nich jsou hodnoceny jako "neaktivní" 

-  38% jsou dostatečně / vysoce aktivní 

-  41% dospělých se během týdne nevěnují aktivitám se  středně 

těžkou fyzickou zátěží 

 

• Jednu hodinu doporučené fyzické aktivity denně  udává 

     22% 11-letých dívek a 30% chlapců 

 

• 19 členských států EU + Norsko a Švýcarsko má politický 

dokument - doporučení k pohybové aktivitě 



 

 
 

 

  

Country  % 

the Netherlands 45.6 

Greece 42.0 

Denmark 40.2 

Czech Republic 39.9 

Cyprus (Republic) 37.9 

Finland 34.6 

Poland 33.3 

Sweden 33.2 

Belgium 33.2 

Estonia 30.9 

Germany West 30.8 

Cyprus (TCC) 30.6 

Slovenia 30.3 

Croatia 29.8 

Luxembourg 28.0 

Great Britain 27.7 

Slovakia 27.2 

Germany East 27.0 

Austria 26.3 

Latvia 25.4 

Bulgaria 24.4 

France 23.1 

Northern Ireland 23.1 

Turkey 22.6 

Lithuania 21.8 

Italy 21.1 

Ireland 21.1 

Spain 20.9 

Hungary 19.2 

Romania 16.1 

Malta 16.0 

Portugal 12.3 Credit to: 

Prof. Arian Baumann 

Not to be quoted… 



Nutrition, PA and Obesity  

International highlights from the HBSC 2009/2010 

International Report  



 

 
 

 

  

Klíčová zjištění 

Indikátory týkající se všeobecně výživy, obesity, 
pohybové aktivity: zhoršující se trend ve všech 
parametrech 
 
Nadváha a obezita: nárůst  
 
Pravidelná snídaně: snižuje se u chlapců i dívek 
 
Konzumace ovoce: snižuje se u chlapců i dívek 
 
Pohybová aktivita: pokles u chlapců i dívek 
 
 



 

 
 

 

  

Nerovnosti v oblasti fyzické aktivity a sportu 

• Existuje rozdíl v oblasti fyzické aktivity a sportu mezi 

jednotlivými společenskými třídami a etnickými skupinami  

• Nižší příjmové skupiny a z etnických menšin jsou nejvíce  

ohroženy nedostatečnou pohybovou aktivitou ve volném 

čase ( > 2x vyšší ohrožení) 

• Životní prostředí hraje důležitou roli 

• Významný problém je nedostatek validních dat o 

intervenčních aktivitách zaměřených na fyzickou aktivitu 

ve znevýhodněných skupinách 

  

 

• obrovský potenciál pro podporu zdraví! 
  

 



 

 
 

 

  

Zdraví 2020 – nová dlouhodobá evropská strategie WHO 

přijata na 62 Regionálním výboru v září 2012 

Stanovuje strategické směřování a 4 prioritní oblasti pro politická opatření: 

 

•  Investování do zdraví v průběhu celého životního cyklu a vytváření  

možností pro posilování zodpovědnosti občanů ke zdraví 

•  Řešení největších zdravotních výzev v evropském regionu – přenosné a 

nepřenosné nemoci 

• Posilování zdravotnických systémů, v jejichž centru jsou lidé 

• Vytváření zdravých komunit a podpůrného prostředí pro zdraví občanů 

 



 

 
 

 

  

 

• Zaměření se na nerovnosti a 
socioekonomické determinanty 

• Realizace nákladově efektivních 
intervencí 

• Investování do zdraví v průběhu 
celého životního cyklu 

• Fiskální a cenová opatření 
souvisejících se zdravím 

• Stanovení sady ukazatelů pro 
monitorování implementace 

 

Zdraví 2020 poskytuje podporu pro tvorbu politiky v 

oblasti výživy, fyzické aktivitě a nepřenosných nemocí 



 

 
 

 

  

WHO Evropská ministerská konference o výživě a NCD v 

kontextu Zdraví 2020 - Vídeň, 4-5.července 2013 

Přijatá „ Vienna Declaration“ vybízí státy k:  

„Tvorbě strategií pro rozvoj fyzické aktivity“ -  spolu s 

rozvojem akčních plánů o výživě  

In: Vienna Declaration on Nutrition and NCD in 

the Context of Health 2020 



 

 
 

 

  
Country profiles as a result of EC/WHO collaboration and based on  

NOPA information system. 



 

 
 

 

  
Country profiles as a result of EC/WHO collaboration and based on  

NOPA information system. 



 

 
 

 

  

Zdravé komunity reagují aktivněji na nové nebo nepříznivé situace, jsou 

lépe připraveny na změny či krize ekonomické, sociální nebo životního 

prostředí 

 

Oživení WHO komunitních přístupů zaměřených na města, školy, 

pracoviště 

 

Poznámka: stávající sítě zdravých měst využívány jak v přípravě 

dokumentu Zdraví 2020 tak jeho implementaci na lokální úrovni 

 

Záměr MZ využít koncept H2020 pro formulování nového 

strategického dokumentu péče o zdraví 

 

 

Vytváření zdravých komunit a podpůrného 

prostředí pro zdraví občanů – prioritní oblast 

Zdraví 2020 

 



 

 
 

 

  

Spolupráce WHO a ČR v rámci projektů BCA 

1) Úkol: Podpora tvorbě národních strategií a plánů pro 

podporu zdraví a duševní pohodu, které se budou opírat o 

politický rámec Zdraví 2020 

• Zahájení procesu pro rozvoj regionálních a municipálních rámcových 

politik na základě Zdraví 2020 za použití sítě Zdravých měst jako 

platformy pro tento proces 

 

2) Úkol: Podpora politikám zdravého stárnutí v souladu s WHO 

Age Friendly Cities 

• Podpora politikám k vytváření prostředí přátelského pro seniory ve 

spolupráci s národními sítěmi zdravých měst.  



 

 
 

 

  

D Ě K U J I   Z A  P O Z O R N O S T 

 

Informace o WHO :   www.who.int.    www. euro.who.int 

 

Kancelář WHO v ČR, Rytířská 31, Praha 1, wholocz@who.cz; www.who.cz 

http://www.who.int/
mailto:wholocz@who.cz

