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Základní informace o dokumentech Zdraví 21, Agenda 21, a NEHAP

Materiál se zabývá realizací mezinárodních standardů EU a OSN za pomoci metodiky Národní sítě Zdravých měst ČR (NSZM ČR). Jedná se o mezinárodní dokumenty a jejich místní implementaci: 

· Zdraví 21    > místní politika zdraví
· Agenda 21  > místní Agenda 21 

· NEHAP (Národní Akční plán zdraví a ŽP)  > LEHAP (místní Akční plán zdraví a ŽP)
Naplnění uvedených standardů je nezbytné pro dodržení podmínek vyžadovaných při žádostech měst, obcí a regionů o finanční zdroje z fondů EU. 

Každé Zdravé město, obec, region již v praxi realizuje výše uvedené standardy a má k dispozici  průběžně vedenou dokumentaci zajištěnou Projektem Zdravé město (obec, region). 

Bohužel se v praxi stává, že ačkoliv město, obec či region podle standardů postupuje, není tato informace obecně známa a tato výhoda není využita – což je samozřejmě ke škodě municipality. 

Proto vznikl tento info materiál, aby stručně přiblížil  problematiku mezinárodních dokumentů zastupitelům, pracovníkům úřadů a místním partnerským organizacím.

Přehled vazeb dokumentů na všech úrovních veřejné správy 

V tabulce jsou uvedeny vazby od mezinárodních dokumentů přes národní legislativu a usnesení Vlády ČR až po místní realizaci ve Zdravých městech, obcích regionech ČR: 

	
	místní/regionální
	národní - ČR
	mezinárodní/globální

	ZDRAVÍ 
	realizace:
místní politika zdraví

realizaci sleduje:
Projekt Zdravé město

(Plán zdraví a kvality života ve vazbě na Strategický plán)

projednání:

zastupitelstvo (1x ročně)
	dokument:

Dlouhodobý program zlepšování zdravotního stavu obyvatelstva ČR „Zdraví pro všechny v 21. století“

schválení:

Vláda ČR, 2002


	dokument:

HEALTH 21
[ZDRAVÍ 21]

schválení:

OSN-WHO, 1998



	UDRŽITELNOST
	realizace:
místní Agenda 21

realizaci sleduje:
Projekt Zdravé město

(Plán zdraví a kvality života ve vazbě na Strategický plán)

projednání:

zastupitelstvo (1x ročně)


	dokument:

Státní politika 
životního prostředí
(Národní strategie udržitelného rozvoje ČR

- v přípravě)
schválení:

PSP ČR, 2001


	dokument:

AGENDA 21
schválení:

OSN, 1992

 

	ZDRAVÍ a ŽP
	realizace:
místní Akční plán zdraví a kvality života 
(LEHAP)

realizaci sleduje:
Projekt Zdravé město

(Plán zdraví a kvality života ve vazbě na Strategický plán)

projednání:

zastupitelstvo (1x ročně)


	dokument:

Akční plán zdraví a životního prostředí České republiky
(NEHAP)

schválení:

Vláda ČR, 1998


	dokument:

Akční plán zdraví a životního prostředí pro Evropu
(EHAPE)

schválení:

Evropská ministerská konference o zdraví 
a životním prostředí, 1994


Oficiální závazek municipality k naplňování výše uvedených standardů vychází z Deklarace Projektu Zdravé město (obec, region) schválené zastupitelstvem. Realizace je sledována místním nebo regionálním Plánem zdraví a kvality života, který je oficiální součástí strategie rozvoje.

Více informací ke všem výše uvedeným dokumentům lze získat a v dalším textu 
a na internetových stránkách NSZM ČR: http://www.nszm.cz/standard
Zdraví 21 (Health 21)

Dokument Světové zdravotní organizace (OSN-WHO), 1998

Usnesení Vlády ČR č. 1046 ze dne 30.10.2002

· Zdraví 21 formuluje evropskou strategii WHO, navazuje na strategii WHO „Zdraví pro všechny do roku 2000“. Dokument je rámcem pro realizaci nejlepších strategií, které vzešly ze společné evropské zkušenosti v podpoře zdraví během posledních 10-15 let. Je výzvou pro 51 členských zemí k vytvoření nové regionální politiky zdraví pro všechny jako průvodce při stanovení vlastních politických přístupů a cílů. 

· Na místní úrovni je nutná jasně definovaná aktivita, aby se vize „Zdraví pro všechny“ změnila v rozvíjející se realitu. Proto byla NSZM ČR na základě usnesení Vlády ČR stanovena zodpovědným realizátorem za dílčí cíl 13.5 (Zdravá města, obce, regiony).

· Realizace Zdraví 21 ve Zdravých městech, obcích regionech je sledována prostřednictvím Plánu zdraví a kvality života – vzniká tzv. politika zdraví jako přehled oficiálních a prakticky realizovaných záměrů municipality k podpoře zdraví.

Zdraví 21 - cíle
Cíl 1.   Solidarita pro zdraví v evropském regionu

Cíl 2.   Spravedlnost ve zdraví

Cíl 3.   Zdravý začátek života

Cíl 4.   Zdraví mládeže do 18 let

Cíl 5.   Zdravé stárnutí

Cíl 6.   Zlepšení duševního zdraví

Cíl 7.   Snížení výskytu přenosných nemocí

Cíl 8.   Snížení výskytu neinfekčních onemocnění

Cíl 9.   Snížení výskytu poranění způsobených násilím a úrazy

Cíl 10  Zdravé a bezpečné životní prostředí

Cíl 11  Zdravější životní styl

Cíl 12  Snížení škod způsobených alkoholem, drogami a tabákem

Cíl 13  Podmínky a příležitosti pro zdraví

Cíl 14  Multisektoriální odpovědnost za zdraví

Cíl 15  Integrovaný zdravotní systém

Cíl 16  Řízení v zájmu kvality péče

Cíl 17  Financování zdravotnictví a rozdělování finančních zdrojů

Cíl 18  Rozvoj lidských zdrojů v zájmu zdraví

Cíl 19  Výzkum a znalosti v zájmu zdraví

Cíl 20  Mobilizace partnerů pro zdraví

Cíl 21  Politika a strategie v zájmu zdraví pro všechny

Agenda 21

Dokument OSN, 1992

· Agenda 21 byla přijata na konferenci OSN v červnu 1992 v Rio de Janeiro. V roce 2002 proběhla k Agendě 21 konference v Johannesburgu.

· Agenda 21 (neboli program pro 21. století) obsahuje ve svých 40ti kapitolách celosvětový konsensus a na nejvyšší úrovni přijatý politický závazek ke spolupráci v oblasti rozvoje a životního prostředí a obsahuje zásady udržitelného rozvoje – viz níže. 

· Tzv. místní Agenda 21 je strategickým a akčním plánem rozvoje místního společenství a dotýká se všech oblastí života. Je to proces, který předpokládá zapojení zástupců všech složek veřejného života a směřování k udržitelnému rozvoji na místní úrovni. 

· Jedním z hlavních principů je rovnováha mezi hlavními oblastmi rozvoje:  sférou hospodářského rozvoje, sférou sociálního rozvoje a oblastí životního prostředí. V procesu je zdůrazněna účast veřejnosti a otevřený typ spolupráce mezi jednotlivými subjekty, jako jsou veřejná správa, nevládní organizace, podnikatelské subjekty, účelová zařízení, zájmové skupiny, věda a výzkum i laická veřejnost. 

· Realizace místní Agendy 21 ve Zdravých městech, obcích regionech je sledována a zajišťována prostřednictvím Plánu zdraví a kvality života.

Agenda 21: kapitola 28 (výtah)
INICIATIVY MÍSTNÍCH ÚŘADŮ NA PODPORU AGENDY 21
Východiska opatření
28.1. Velké množství problémů a řešení obsažených v Agendě 21 má své kořeny na úrovni místních aktivit; participace a spolupráce místních úřadů bude proto faktorem určujícím úspěšnost realizace jejich cílů. Místní úřady vytvářejí, řídí a udržují ekonomickou, sociální a environmentální infrastrukturu, dohlížejí na plánování, formují místní politiku životního prostředí a předpisy a pomáhají při implementaci národní a subnárodní environmentální politiky. Protože jsou úrovní správy nejbližší lidem, sehrávají důležitou roli ve výchově, mobilizaci i při reakci na podněty veřejnosti a napomáhají tak dosažení udržitelného rozvoje.

Cíle
28.2. Pro tuto programovou oblast byly navrženy následující cíle:

(a) do roku 1996 by měla většina místních úřadů ve všech zemích provést konzultace s obyvatelstvem a dosáhnout v rámci komunit konsenzu ohledně „místní Agendy 21“;

(b) do roku 1993 by mělo mezinárodní společenství iniciovat konzultační proces, zaměřený na zvýšení spolupráce mezi místními úřady;

(c) do roku 1994 by měli představitelé sdružení měst a dalších místních úřadů zvýšit úroveň spolupráce a koordinace za účelem zlepšení výměny informací a zkušeností mezi jednotlivými místními úřady;

(d) všechny místní úřady v jednotlivých zemích by měly podněcovány k implementaci a monitorování programů zaměřených na zabezpečování účasti žen a mládeže v procesech rozhodování, plánování a implementace.

Činnosti

28.3. Všechny místní úřady by měly vstoupit do dialogu s občany, místními organizacemi a soukromými podniky a přijmout „místní Agendu 21“. Na základě konzultací a vytváření konsenzu by se místní úřady poučily od občanů a od místních, občanských, komunitních, obchodních a průmyslových organizací a získaly informace nutné pro zformulování nejlepších strategií. Tento proces konzultací by zvýšil povědomí domácností o udržitelném rozvoji. Jednotlivé programy, politiky, zákony a předpisy úřadů zaměřené na dosažení cílů Agendy 21 by byly základě přijatých místních programů posouzeny a modifikovány. Jednotlivé strategie by také mohly být použity při podpoře návrhů na místní, národní, regionální a mezinárodní financování.

Národní akční plán zdraví a životního prostředí ČR (NEHAP)

Usnesení Vlády ČR č. 810 ze dne 09.12.1998

· NEHAP ČR je součástí Evropského akčního plánu (byl přijat na druhé konferenci ministrů životního prostředí a zdravotnictví v červnu 1994 v Helsinkách). 

· Národní plán obsahuje soubor doporučení, směřujících ke zlepšení životního prostředí a zdravotního stavu populace v ČR. Zabývá se širokou škálou problémů životního prostředí a koncepční podpory zdraví.

· Tzv. LEHAP rozpracovává priority národní i místní do místního akčního plánu zdraví a ŽP. 

· Realizace LEHAP ve Zdravých městech, obcích regionech je sledována a zajišťována prostřednictvím Plánu zdraví a kvality života.

NEHAP ČR – národní priority
Na základě rozboru příčin nemocnosti a úmrtnosti a potenciálního ohrožení společnosti byly stanoveny hlavní zdravotní problémy: 
1. srdeční a cévní choroby, 
2. nádorová onemocnění, 
3. úrazy, 
4. narušování přirozené obměny populace, 
5. patologické změny imunity, 
6. duševní nemoci, 
7. drogové závislosti, 
8. HIV/AIDS a jiné významné infekce, 
9. vrozené a systémové vady dětí. 
Na základě rozboru rizik spojovaných s vysokou nemocností a úmrtností byla jako priorita stanovena změna životního stylu, a to zejména ve smyslu: 
10. pozitivní změny výživových zvyklostí, 
11. snižování prevalence kuřáctví, 
12. omezování a zvládání nadměrného stresu, 
13. zlepšení reprodukčního zdraví, 
14. snížení spotřeby alkoholu, 
15. optimalizace pohybové aktivity. 
Z analýzy vývoje stavu životního prostředí v České republice v období 1990 - 1996 vyplývají prioritní problémy politiky životního prostředí trvalého charakteru: 
16. ochrana klimatu cestou snižování emisí „skleníkových“ plynů, 
17. ochrana ozónové vrstvy Země, 
18. ochrana biologické a krajinné rozmanitosti, 
19. zvyšování povědomí občanů o významu ochrany životního prostředí. 
Ve střednědobém horizontu je prvořadou prioritou oblast ochrany vod a půdy a bude narůstat význam dalších aktivit: 
20. postupné zvyšování schopnosti krajiny zadržovat vodu a odolnosti krajiny vůči vodní erozi, 
21. pokračující rekonstrukce lesních porostů v oblastech poškozených imisemi, 
22. pokračující obnova území devastovaných hornickou činností, 
23. zajištění takové struktury využívání území, která povede ke zlepšení přírodní infrastruktury a bude podmínkou efektivity složkové ochrany (ochrana vod, horninového prostředí, půdy a klimatu a snižování hlučnosti). 
Jak vyplývá z vyhodnocení vývoje stavu složek životního prostředí v České republice v období 1990 - 1996 jsou z regionálního hlediska i nadále prioritními oblastmi 

24. severní Čechy, 

25. severní Morava

26. hlavní město Praha.
27. Novou prioritou se stávají oblasti postižené záplavami. 
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