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VYMEDZENIE POJMOV

Pohyb - je prejav, ale aj podmienka Zzivotdudského bytia a podmienka stabilného
a vyrovnaneho fyzického, psychického a socialnedtrafdexu zdravéhéloveka. Nedostatok
pohybu zvySuje pravdepodobmiogniZzenia odolnosti organizmu, zhorSenia zdravainéh
stavu, a tak rastu chorobnosti a umrtnosti v $ieitigch ukazovatéoch a v désledku toho aj
nizSieho veku dozitia.

Pohybova aktivita- definuje sa ako pohybow#nnos’ vykonavana pohybovym aparatom za
pritomnosti vydaja energie, ktory prekrdazalny vydaj / vydaj energie v pokojovom stave.
Pohybovl aktivitu chapeme ako kazda jednu pohybowinog’, ¢i uz beznd, dennd,
zaujmovu, telovychovna alebo Sportovd. Je nevyhmwteas’ou primarnej a sekundarnej
prevencie chordb gas celého zZivotaloveka.

Nedostaténa pohybova aktivita- je nedostattny stupé telesného pohybu, ktory je
nezavislym rizikovym faktorom viacerych chronickysbhoreni z dévodu nedostatku pohybu
a sedavého spdsobu Zivota.

Cvi¢enie - je pohybova aktivita, ktora je planovana, Struktammé a opakuje sa za&dlom
zlepSenia kondicie niektoryafasti tela. Cvienie slizi na zlepSenie zdravia, kondicie a je aj
dolezitym prostriedkom fyzickej rehabilitacie.

Telesna zdatnas- je objektivny ukazovalepravidelnej pohybovej aktivity.



UvoD

Pohybova aktivita je zakladna biologicka potreélmveka. Nedostatma pohybova aktivita je
kracovy rizikovy faktor pre vznik nadhmotnosti, obezitdiabetes mellitus (DM),
srdcovocievnych ochoreni, niektorych onkologickyatthoreni, osteoporézy ainych
chronickych neprenosnych ochoreni.
Nasledkom chronickych neinfélych ochoreni, ktorych jeden z hlavnych rizikovych
faktorov je nedostatma pohybova aktivita, zomiera v Europskom regidgdoréne 1
milion Tudi. U 8,3 miliébnaludi je jednou z p&in stratenych rokov Zivota (DALYS).
Odhaduje sa, Ze aZ tretina dospelej populacieendosgtatdone pohybovo aktivna a viac ako
70 % adolescentov ndgp odpordania pohybovej aktivity. Pdd aktualnej Statistika klesa
pocet P'udi spnajucich odporéania pre pohybov( aktivitu.
Celosvetovo 1 zo 4 dospelych nie je dostatopohybovo aktivny. Nedostatal pohybovu
aktivitu rieSi 56 %lenskych Statov Svetovej zdravotnickej organiz@biélO).
ZlepSovanie zdravotného stavu obyV¥atea v Slovenskej republike (SR) ostava dlhodobo
hlavhym ci€om Aktualizovaného narodného programu podpory zdravigdANPPZ,
uznesenie vlady. 634/2014, jeho prva verzia bola schvalena 31992 este zdias Ceskej
a Slovenskej federativnej republiky vtedajSou Stekeu narodnou radou). Prioritnym
zameranim ANPPZ je ovplyvanie determinantov zdravia. Medzi ovplyviiité rizikove
faktory determinantu zdravia a Zivotného Stylu ppar nedostattna pohybova aktivita.
Sasny zdravotny stav obyvdidva, najmé pokiaide o vzostup incidencie DM a prvenstvo
hospitalizacii a Uumrtnosti na srdcovo-cievne ochiare (Sprava o0 zdravotnom stave
obyvaté#’stva SR 2012 - 2014uznesenie viady. 542/2015), je vyzvou pre tvorbu politik
preventivnych opatreni zameranych na podporu porgjbaktivity na Slovensku. V roku
2012 bola prijata koncepcia Statnej politiky v atigportu -Slovensky Sport 202@iznesenie
vlady ¢. 726/2012). Obsahové zameranie kapitBlyortu pre vSetkycha aktivity celej
populécie predstavujeciinny nastroj prevencie chronickych neprenosnychocati. K tejto
koncepcii na Slovensku od 1.1.2016 nadobudol p&itapZakon ¢. 440/2015 Z. z. o Sporte
a 0 zmene a doplneni niektorych zakonowktorom Sport pre vSetkych je Sportemy pre
obyvatéstvo na dely nagiania socidlneho, kultirneho a zdravotného prinogarts.
V Bielej knihe o Sporte Komisie eurdpskych spelostiev rieSenia zdravotnych problémov
suvisiacich s vyzivou, nadvahou a obezitou v Europe takisto patlarkuje doélezitos
aktivneho pristupu v zaujme zniZenia Ubytku pohgpaktivity.
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Pohyb avyziva idd ruka vruke so zdravym ZzZivotn@tylom. Pre oblas vyzivy bol
koncom roka 2015 schvalemWNarodny akny plan v prevencii obezity na roky 2015 - 2025
(uznesenie vlady.488/2015) a v roku 2017 bude predloZzeny na rokievatady Narodny
akény plan pre podporu pohybovej aktivity na roky 20172020 (dalej len akny plan)
Ake¢ny plan okrem narodnych dokumentov vychadza aptratégie pohybovej aktivity pre
WHO Eurépsky region na roky 2016 - 202%yrijatej na 65. zasadnuti (2015) WHO
regionalneho vyboru pre Eurépu vo Vilniuse. Stratég zaloZzenad na multisektorovom
pristupe, ktory presahuje zdravotnicky sektor, efoon vytvarania koordinanych
mechanizmov s viacerymi rezortmi (Skolstva, doprawultary...). Odporta za&at

s aktivitami najoptimalnejSie uz od utleho detstea, zadmerom poskytovainformécie
buddcim rodtom. Napriek modernizacii a komputerizacii nezabidadospell populaciu
nielen formou podpory cyklistickej dopravy, ale gjostrednictvom systému zdravotnej
starostlivosti s odpotianim zabezpg®enia vhodnych opatreni pre zdravé pracoviska
a umo#ovanie pohybovej aktivity g@s pracovnéhom@d. CeloZivotny pristup k pohybovej
aktivite je nevyhnutny pre lepSie zdravotné vysle@dy u seniorov. Pre zabezgmie ¢o
najdlhSej udrzatmosti funkinej spdsobilosti starnucej populacie je potrebnéppoova
pohybovu aktivitu medzi starSifiudmi. Kracové ostava vytvaranie priaznivych podmienok
pre posilnenie primarnej, sekundarnej a tercidpreyencie jedného z hlavnych rizikovych
faktorov vzniku chronickych neinfékych ochoreni — nedostétej pohybovej aktivity na
arovni sledovania, poradenstva, intervencii a vishuNadvazuje na globalne ciele wgne

v Globalnom al¢énom plane WHO pre prevenciu a kontrolu neprenosnyabchoreni
2013/2020 ako napriklad jeden z deviatich Ie: relativny pokles prevalencie
nedostat@nej pohybovej aktivity 010 % do roku 2025.Akény plan odraza narodné
potreby v oblasti starostlivosti o zdravie ¢abov v sulade sdStrategickym ramcom
starostlivosti o zdravie 2014 - 2030.Prioritou ostava posibva’ zaujem a zodpovednds
ob¢anov za svoje zdravie a informava zdravom Zivotnom Style a ohrozeniach zdravia
z nedostatku pohybovej aktivity. Vytgné konkrétne ulohy jednotlivych rezortov sdastiou

dokumentu.



1. ODPORUCANIA PRE PODPORU POHYBOVEJ AKTIVITY

1.1.MEDZINARODNE ODPORU CANIA
Svetova zdravotnicka organizacia(WHO) vydala "Globalne odpordania pohybovej
aktivity pre zdravie".Ich cid'om je poskytntl navod tvorcom narodnych a regionalnych
politik pre podporu pohybovej aktivity vo t&hu k frekvencii, intenzite, trvaniu, typu
a odpordaného celkového mnoZstva pohybovej aktivity v pnevie chronickych
neinfekénych ochoreni. Odpogénia sa tykaju osobitnych vekovych skupin: 5 -dkov; 18
- 64 rokov a 65 rokov a viac. Zameriavaju sa naypokil aktivitu ako nastroj primarnej
prevencie.
Usmernenia EU o pohybovej aktivite 2008dopinaji Bielu knihu o Sporte a s d@né
tvorcom rozhodnuti na vSetkych Urovniach (eurépskéjodnej, regionalnej a miestnej) vo
verejnom i v sukromnom sektore. Pridanou hodnotemarneni je vylené zameranie sa na
pohybovu aktivitu v oblasti Sportu, zdravia, vzdeldia, Zivotného a pracovného prostredia
a sluzieb pre seniorov. Pri tvorbe narodnych plaj@wutné podporovainformovanos
o prinosoch pohybovej aktivity pre zdravie, so elf@n na prostredie, tradicie a kultirne
charakteristiky kazdej krajiny.
Odportéania Rady EU - ¢lenské krajiny Eurépskej Unie zvyraznili potrebwalrieného
zvySenia tvorby politik zdraviu prospesnych pohydvaktivit HEPA) na narodnej arovni
a potvrdili ich prinosy na europskej Grovnip viedlo k prijatiu Odporéani Rady EU
na podporu zdraviu prospeSnych pohybovych aktivibku 2013, na zéklade navrhu
Eurépskej komisie avroku 2015 Zaverov rady o podp motorickych schopnosti,
pohybovych a Sportovych aktivit pre deti.
Pod’a odhadov sa aZ 80 % deti v Skolskom veku venujghmvej aktivite a pohybu v Skole.
Skola ma preto dolezité miesto, je to jedina, teligova instittcia, kde mézu deti dosialinu
odporttania WHO k pohybovej aktivite mladydtudi, ¢i uz v ramci hodin telesnej vychovy
alebo vramci inych Sportovych a pohybovych aktivreto sa stala podpora zdraviu
prospeSnych pohybovych aktivit prioritou, a Eur@dtomisia poverila expertni skupinu
HEPA vytvorenim konkrétnych odpaf@ni na zvysenie podpory telesnej vychovy na skolach
vratane rozvoja motorickych schopnosti v ranomtdeta na vytvorenie hodnotnejéainosti
so Sportovym sektorom, miestnymi organmi a sukrammsgktorom. Odpotiania sa tykaju
napriklad rozvoja zakladnych motorickych viastneste pred zdatkom Skolskej dochadzky,

obsahu telesnej vychovy, podpory aktivitdeastvom vzduchu, zdravotnej vychove, prevencii
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urazov, hodnoteniu hodin telesnej vychovy, otazakglikkovanych witel'ov, mimoskolskych
pohybovych aktivit, aktivnej dopravej Sportovej infrastruktire, ale aj spoluprace Skél
S miestnou samospravou a sukromnym sektorom.

Rada EU vyzvalaglenské Staty, aby zvysili povedomikudi o vyhodach pravidelnej
pohybovej aktivity od utleho detstva a podporilitid& vacSej aktivite implementaciou
medzisektorovych politik, napriklad so vzdelavanimladezou a zdravotnictvom.
Odporania Rady povzbudzujdlenské Staty pracovanapri€ sektorom a zahrmiloblasti
ako Sport, zdravie, vzdelavanie, mladez, doprdiwgtné prostredie, planovanie miest do
narodnych stratégii a &kych planov.Clenské Staty povzbudzuji aj k vzajomnej blizkej
spolupraci a k spolupraci s Eurépskou komisiou faumpravidelnej vymeny informacii

a prikladov dobrej praxe.

1.2.NARODNE ODPORUCANIA
Narodnd stratégia rozvoja cyklistickej dopravy a ckloturistiky v SR
Material je strategickym dokumentom rezortu doprawystavby SR (MDV SR), ktory bol
schvaleny uznesenim vlady SR223/2013 da 7. m4ja 2013. Jeho viziou je zrovhopravnenie
cyklistickej dopravy s ostatnymi druhmi dopravy ,talby sa stala plnohodnotnoucad’ou
dopravnych systémov mestskej a regionalnej dopralgj. cidom je tiez zlepSenie
vSeobecného povedomia obyJatya o vyhodach cyklodopravy a cykloturistiky ako
ekologicky, ekonomicky a zdravotne vyhodnejSej fprdopravy do Skoly, do zamestnania a
za rekreéciou.
V rdmci plnenia a implementacie jednotlivych opatr€yklostratégie MDV SR vyuZiva
kazdd mozZnas na zvySovanie povedomia obyvide a (astnikov cestnej premavky
o vyhodach a prinosoch vyuZzivania bicykla v kazdoden Zivote. Vyznamnou aktivitou je
organizovanie akcie ,Do prace na bicykli“. V magku 2014 sa do nej v 30 slovenskych
mestach zapojilo vySe 150@astnikov, v mgji v roku 2015 uz takmer 3000 v 55stéeh.
V méji 2016 sa akcie v 60 slovenskych mestactagthilo viac nez 5600udi. Nemenej
dbélezitd je dag a podpora rezortu dopravy v septembrovej celoek&pkampani miest
~Europsky tyzdé mobility“, zamerana okrem iného aj na zvyrazndigepenosti cyklistov v
cestnej premavke.
V roku 2015 bola pilotne spustena kamp®o Skoly na bicykli“, upriamena na podporu
zdravého pohybu deti a mlddeZe pri dochadzani dty $ka bicykli, prtom sa zdéraznil
vyznam detskej dopravnej vychovy na Skolach. Do game sa aktivne zapojilo 111 Skol v
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SR. Prvy reénik sa uskuténil od 19. do 30. septembra 2016 a zapojilo sa 3& 3kal.
Kampai vyhlasuje narodny cyklokoordinator pod zastitoinistra dopravy, vystavby a
regionalneho rozvoja SR. Kampgodporil vr. 2016 aj majster sveta v cestnejlisyike
Peter Sagan. Stala sa tag’ou ,Narodného atného planu v prevencii obezity na roky 2015
- 2025", schvaleného uznesenim vlady88/2015 zo &k 2. septembra 201518 1. marca
2017 bol vyhlaseny uz 4. doik, tvarou kampane je Peter Saganta3uUje utena timom
zamestnancov z rovnakej firmy, institcie alebaléhtom z rovnakej Skoly, ktori sa do nej
zaregistruju a tak potvrdia, Ze bud&ase od 1. do 31. maja 2017 dochd&dda prace na
bicykili.

2. ZAMER A CIELE

Na zaklade vysSie uvedenych skimosti a odportacich medzinarodnych dokumentov sa
Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republikivZ SR) s podporou Ministerstva
zdravotnictva SR (MZ SR) a WHO rozhodol vypraabf@mou multisektorového pristupu
Narodny akny plan pre podporu pohybovej aktivity na roky 2022020.

V méji 2016 bola zostavena medzirezortna prackugina pre tvorbu a pripravuaého
planu. Pracovna skupina mad&anov a tvoria ju:

« zastupcovia Statnej spravy ministerstiev: Minidterszdravotnictva MZ SR, UVZ SR,
Regionalne Grady v SR (RUV v SR) UVZ, Ministerstvaitra SR ( MV SR),
Ministerstvo Skolstva, vedy, vyskumu a 3portu SRSEWaS SR), Ministerstvo
dopravy a vystavby SR (MDV SR), Ministerstvo Zivém prostredia SR (MZP SR),
Ministerstvo kultiry SR (MK SR), Ministerstvo pragesocialnych veci a rodiny SR
(MPSVR SR),

« zéastupca Statistického Gradu SR,

e zastupca ZdruZenia miest a obci,

» zastupcovia mimovladnych organizécii,

» zastupcovia zdravotnych pé@/ni v SR.

Narodny akny plan sa opiera o prioritné oblasti, ciele a mgstStratégie pohybovej aktivity
pre WHO Eurdpsky region 2016 - 2025:



. Poskytovanie vedenia a koordinacie pre podporu polinovej aktivity

1.1 Poskytnii vysoku urové vodcovstva zo strany zdravotnickeho sektora

1.2 Zriadit’ koordin&né mechanizmy a podporavaliancie

. Podporovanie rozvoja deti a adolescentov

2.1Podpora pohybovej aktivity gas tehotenstva a raného detstva

2.2 Podpora pohybovej aktivity v Skolach

2.3Podpora rekramej pohybovej aktivity u deti a adolescentov

. Podporovanie pohybove] aktivity pre vSetkych dospgich ako s&ast’

kazdodenného Zivota, vratane transportu, vo \Bnom ¢ase, na pracovisku az po

systém zdravotnej starostlivosti

3.1Znizit premévku vozidiel a podpdrchédzu a vhodndsicyklovania

3.2Poskytnii prilezitosti a poradenstvo pre pohybovu aktivitupmacovisku

3.3Integrova pohybovu aktivitu do prevencie, ¢iey a rehabilitacie

3.4Zlepst pristup k ponukam a zariadeniam pohybovej aktivtyzvlag zraniténym
skupinam

. Podporovanie pohybovej aktivity medzi starSimi’ud’mi

4.1Zlepst kvalitu poradenstva o pohybovej aktivite pre Sihrl'udi zdravotnickymi
pracovnikmi

4.2 Poskytnii infraStruktaru a vhodné prostredie pre pohybowivil starSich'udi

4.3 Zapojit’ starSichH’udi do socialnej pohybovej aktivity

. Podporovanie pohybovej aktivity prostrednictvom sleovania, doH’adu,

poskytovanim nastrojov, podpornymi platformami, hodhotenie a vyskumom

5.1Posilnt’ systémy doradu

5.2Posilnt’ udajova zaklatilu pre podporu pohybovej aktivity

2.1. HLAVNY ZAMER

» zlepSenie Urovne verejného zdravia prostrednictvooadpory pohybovej
aktivity napri€ sektormi

* podpora vzdelavania odbornikov v oblasti pohybakeivity.

2.2. CIELE

» podpora udrzania primeranej formy pohybovej akfivit priebehu celého

Zivota



» relativne zniZenie prevalencie nedostag&) pohybovej aktivity o 10 %

v sulade s globalnymi dieni.

Spréavu o plneni Narodnéhocalého planu pre podporu pohybovej aktivity na roR{ 2 -
2020 vypracuje Urad verejného zdravotnictva Slokensepubliky v prvej polovici roku
2021. Sprava o plneni bude predloZzena na rokovalédy Slovenskej republiky ako

informativny materidl.

3. SUCASNY STAV

3.1. EUROBAROMETER O SPORTE A POHYBOVEJ AKTIVITE 2013
Prieskum Eurépskej komisigEurobarometer o Sporte a pohybovej aktivite? roku 2013
odhalil, Ze az 60 % Eurdpanov Sportuje alebaicken zriedka alebo nikdy, @om 41 %
Sportuje aspraz za tyzdie. Prieskum odhalil, Ze na Slovensku je:

* 6 % Sportovo aktivnych (priemer EU 8 %),

« 28 % 3portuje s men3ou pravideltms  (priemer EU 33 %),

* 21 % Sportuje iba dfas (priemer EU 17 %),

41 % neSportuje vbbec (priemer EU 42 %).

Eurépska komisarka Androulla Vassilliouova uviedMysledky prieskumu Eurobarometra
potvrdzuju, Ze su nevyhnutné opatrenia, ktoré lngaili viac /udi k tomu, aby sa pre nich
stal Sport a pohybova aktivita &lsou ich kazdodenného Zivota. Toto ma zasadny vyznam
nielen pre zdravie, pohodu a integraciu jednotlivake aj vziiadom na znéné hospodarske

naklady vyplyvajluce z pohybovegmmosti.”

3.2. EHIS 2014
Vysledky Europskeho zisvania o zdravi (EHIS, ktoré Statisticky Grad SR v roku 2014

realizoval uz druhykrat, potvrdzuju, Ze vysokou miepohybovej n&nnosti sa vyznéuju aj

T Eurépske vyberové zisvanie o zdravi EHIS je neoddelit®u s@as’ou spol@éného ramca vytvoreného na
systematicky zber a produkciu eurépskych Statigtflejného zdravia. Vadom na to, Ze Udaje satzigi

pod’a jednotnej harmonizovanej metodiky, si vhodnéymaset zakladnych eurépskych zdravotnych
indikatorov (ECHI). Tie sa vyuZivaju na sledovarieloeurépske porovnavanie zdravia populacie, zdngeh
systémov a prijimanie politickych opatreni. V zozeaECHI indikatorov spohybova aktivitauvadza ako jeden
z najdolezitejSich determinantov zdravia.



obyvatelia Slovenska. Vroku 2014 sa takmer pokvigopulacie vo veku
15 a viac rokov (47,7 %) vo svojom irmm ¢ase nevenovala Ziadnym zdraviu prospesnym

aer6bnym pohybovym aktivitam (graf 1). Zeny na tooli horSie ako muzi (o takmer 9 p. b.).

Graf ¢. 1 Distribacia os6b vo veku 15 rokov a viac pdw priemerného ¢asu
(min./tyZzden) strAveného vo vinom ¢ase aerébnymi pohybovymi aktivitami (v %)
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Zdroj: Statisticky Grad SR, EHIS 2014

Zo zigovania EHIS 2014 vyplyva, Ze podiel populacie Siska, kto

ra spna odporéania WHG v oblasti pohybovych aktivit pre zdravie, j@'we nizky (graf 2).
Aspai

150 mindt tyzdenne praktizovalo aerébne pohybovigiak® len necelych 30 % obyvdsiva
vo veku 15 rokov a viac aiba okolo 13 % sa verm\adpd dva dni v tyZdni¢innostiam
zameranym na pogibvanie svalstva (graf 3, 4). V skupine 0séb vo v&Bu 64 rokov bola
situacia vémi podobna. Pdé vysledkov zigovania EHIS 2014 odpotanie WHO na

2 Indikatory v zisovani EHIS 2014 pokryvali tri oblasti pohybovychtiak: pracovné, vinocasové a aktivity
tykajlice sa aktivneho transportu. Boli nastavekgéaiy umoznili zhodnatij do akej miery sa dari nhjat’

globalne odporéania WHO v oblasti vyuzivania pohybovych aktivie @dravie. Pokh si&asnych WHO
odpor&ani by mali osoby vo veku 18 — 64 rokov vykonéaapa 150 minut tyzdenne aerébne pohybové
aktivity miernej intenzity alebo ekvivalentnl kombciu pohybovych aktivit miernejtazkej intenzity. Tejto
cielovej skupine WHO odpotia vykonavé ¢innosti zamerané na pasilvanie hlavnych svalovych skupin

aspdi dvakrat tyzdenne (1).

3 Pod’a metodiky zigovania EHIS sa pri indikatore zbddnili len vd@nocasové aerdbne aktivity — Sport, fitnes
a iné rekre&né aktivity (napr. loptové hry, beh, plavanie a padtane bicyklovania ako aktivneho transportu)
vykonavané sivisle aspd 0 minut, pri ktorych nastava aspmierne zrychlenie dychania.
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vykonavanie aerébnych pohybovych aktiviiispnecela tretina obyvditva a odporanie

aktivit zameranych na posdvanie svalstva rovnych 15 % obyviade tejto vekovej skupiny.
Kritéridam oboch odportani séasne vyhovel len priblizne kazdy desiaty obyV&®venskej
republiky vo veku 15 rokov aviac (graf 2). Splnglobalne odporfania Svetovej
zdravotnickej organizacie sa v oboch pripadocHalarenej Zzenam ako muzom.

Graf ¢. 2 Podiel populéacie, ktora sdasne splnila obe odporgania WHO (v %)

yd
60 1
e
s0 17
40 _,/.
9% 30 V’
rd
20 v
0 . : : /
spolu mui feny
“ osoby vo vekn 15 rokov a viae osoby vo veku 18 - 64 rokov

Zdroj: Statisticky urad SR, EHIS 2014

Graf ¢. 3 Podiel populacie, ktora splnila odpordanie WHO - vykonavala
aerobne pohybové aktivity v rozsahu aspip 150 minat tyzdenne (v %)
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Zdroj: Statisticky urad SR, EHIS 2014

11



Graf ¢. 4 Podiel populacie, ktord splnila odpordanie WHO - aspai 2 dni v
tyzdni vykonavala ¢innosti zamerané na positovanie svalstva (v %)
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Zdroj: Statisticky urad SR, EHIS 2014

Graf ¢. 5 Indikator celkovej pohybovej aktivity - podiel populacie, ktora
vykonavala tyzdenne aspth 150 minut aerébne pohybové aktivity miernej
intenzity, resp. pracovnédinnosti miernej alebot’azkej intenzity (v %)
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Zdroj: Statisticky Grad SR, EHIS 2014

Existujuce Stadie uvadzaju ako tegtejSie prekazky, ktoré brania dodrziavaniu odganil
pre pohybovlu aktivitu, nedostatokasu, celkovl Unavu, preferovanie odip&u pred
aktivitou a obavy o osobnu bezpes’ (2). Na ziskanie redlnejSieho obrazu sa odfzoru

zoladnt’ okrem aktivit vykonavanych vo Vimom case aj tie, ktoré suvisia s plnenim
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kazdodennych pracovnych uloh. Na tentelGEurostat vytvoril indikator tzv. celkovej
pohybovej aktivity, ktory spaja Yaocasové aktivity s pracovnymi aktivitafni

Vysledky indikatora celkovej pohybovej aktivity wyievaju pre Slovensko priaznivejSie.
Vyplyva z nich, Ze v roku 2014 vykonavalo tyZderaspad 150 minut aerébne pohybové
aktivity miernej intenzity, resp. pracovinosti miernej aleba@azkej intenzity priblizne
65 % obyvatBov vo veku 15 rokov a viac (graf 5). V porovnamhdikatorom zoliadiujucim
len vd’notasové aktivity je podiel obyvdtstva, ktoré splnilo odpotany rozsah pohybovych
aktivit viac ako dvojnasobny. Z vekovej skupiny 184 rokov vyhovelo kritériam takmer

70 % populacie. Rozdiel medzi pohlaviami predstaveyse 10 p. b. v prospech muzov.

3.3. HBSC - ZDRAVIE A SO ZDRAVIM SUVISIACE SPRAVANI E DETI V
SKOLSKOM VEKU 2009/2010 V. S. 2013/2014
(Health Behaviour in School Aged Children)

HBSC je jednou z medzinarodnych prierezovych Stldora sleduje spravanie 11, 13,
a 15-r@énych Skolakov v suvislosti so zdravim. Studia bpl§ata WHO od roku 1983
a spolupracuje v nej viac ako 40 krajin Eurdpy eeBeej Ameriky. Vysledky Studii su
cennym materialom pre pracovnikov Skolstva, zdmiedta a pre zainteresovanych
odbornikov.

Pri porovnani zberov 2009/2010 a 2013/2014 bolemistStatisticky vyznamny narast vo
vyskyte pravidelnej pohybovej aktivity v skupine-adEnych chlapcov aj digdat. Naopak v
skupine 15-rénych chlapcov doSlo k Statisticky vyznamnému pakhes vyskyte pravidelnej
pohybovej aktivity (tab. 1). Takmer Ziadna zmenablasti pravidelnej pohybovej aktivity
nenastala v skupine 13démych chlapcov a digat a v skupine 15-tmych diewat (neboli
zistené Ziadne Statisticky vyznamné rozdiely) .

TabuPka 1 Narast a pokles pohybovej aktivity u deti v Sélskom veku

Pohybova aktivita parast u 11-r@&nych chlapcov a digdat, pokles u 15-r@&nych chlapcov
2009/2010| 11D 22% 11Ch 31% 13D 16 % 13Ch 31 % 15D 13 %5Ch 2¢ %

2013/2014| 11D 27% 11Ch371% 13D 19 % 13Ch 31 % 15D 14 %5Ch 2<%
Zdroj: http://www.coherent.sk/docs/hbsc-narodnaaspf2013 2014 _final.pdf

4 Pracovné aktivity sa chapu v SirSom zmysle,figlen akasinnosti spojené s vykonom zamestnania, ale aj ako
dinnosti potrebné na zabezjpaie chodu domacnostinnosti okolo domu, aktivity stvisiace so starastii’'ou
o deti, vzdelavanim, aktivnyntdidanim si prace a dobrdimmu pracou. Z pracovnych aktivit sa Zatinili
aktivity miernej a’azkej intenzity.
13



3.4. ZDRAVOTNE UVEDOMENIE ASPRAVANIE SA OBYVATE LOV

SLOVENSKEJ REPUBLIKY 2013
Sledovanie zdravotného uvedomenia a spravania saattov SR vroku 2013 bolo
zamerané na vyskyt najzavaznejSich rizikovych faktor populécii. Zdravotné uvedomenie
a spravanie afanov vypoveda o ich ¥ahu k vlastnému zdraviu a o jednom z moznych
vplyvov na ich zdravotny stav. Je zaloZené na osjplnodpovednosti za vlastné zdravie a za
zdravie svojich najblizSich, ale i SirSej spmiosti. Je zdkladom pre zniZovanie chorobnosti a
uamrtnosti a predpokladom pre zvySovanie strediigydZivota.

Zber udajov prebiehal prostrednictvom dotaznikavcalom Uzemi Slovenskej republiky
pocas dvoch mesiacov: mgj a jun. Dotaznik o zdravotneedomeni obsahoval 93 otazok a
bol ukeny pre 3 vekové kategérie: od 15 - 24 rokov, od-Z% rokov, nad 65 rokov.
Vyskumnu vzorku tvorilo 3679 respondentov (1840 owa 1839 Zien) od 15 do 95 rokov.
Véagsina respondentov (74,1 %) uviedla, Ze méa dobrickyzkondiciu (graf 6). Statisticky

vyznamne viac muzov (77,2 %) uviedlo, Ze ma ddymickl kondiciu ako Zien (71,2 %).

Graf ¢. 6 Fyzickd kondicia respondentov pokh pohlavia (v %)
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4. PRINOSY POHYBOVEJ AKTIVITY

Clovek sa narodi s vrodenou potrebou pohybu. Poybtjz charakteristicky znak Zivota.
Vekom sa postupne vyvijameckraz koordinovanejSim a rychlejSim formam pohyleran
az k rozvinutej pohybovej virtuozite. Jemna suhral® je vonkajSim prejavom osobnosti a
jej individuality (napr. mimika, gesta). Aj&ea pismo, ktoré su prejavolifudskej inteligencie,
su vysledkom vzajomného pésobenia svalov a svalowkupin, vémi jemne riadenych
nervovym systémom. Schopmopremiestiova’ sa davacloveku v&Siu slobodu. Ak sa
nepohybuje, po€uje to ako obmedzenie.

Funkéné a morfologické zmeny organizmu podmienené pohybo (podPa P. O. Astranda;
upravene)

» vzostup maximalnej spotreby kyslika a srdcovéhaimového objemu,

» pokles srdcovej frekvencie pri danej maximalnejtegue kyslika,

e pokles tlaku krvi na inosnu mieru,

» efektivnejSia praca myokardu (srdcoveho svalu),

* lepSie prekrvenie myokardu,

» zlepSenie prekrvenia kostrového svalu,

* zniZenie pravdepodobnosti srdcovocievnych ochorent,

» vzostup aktivity aerébnych enzymatickych systémaais

» zlepSenie latkovej premeny (pokles produkcie lakgtinych kyslych unavovych

produktov, zvySené vyuzitie Ynych mastnych kyselin, Setrenie zasob glycidov a
ich spravne vyuZzivanie),

» zlepSenie vytrvalosti,

» efektivny suboj s obezitou,

* upravenie pomeru ,dobrého” a ,zIého* cholesterd¢fiD( a LDL),

» zlepSenie Struktury a funkcie vaziv, sliach a chxuigk,

» zlepSenie hustoty a sily kosti,

» zvySenie svalovej sily,

e zniZenie citlivosti na nAmahu pri danejaa,

» zlepSenie termoregulacie organizmu.
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Pohybové aktivity (napriklad: beh, chédza, turatiktanec, plavanie, bicyklovanie,
koréurovanie a pod....) patria medzi tzv. aerGbne aktivitde teda o vytrvalostné pohybové
¢innosti, ktoré si vyZzaduju zvySeny prisun kyslikapviebehu ¢asového Useku a vedu
k priaznivym zmenam v organizme: zlepSuje sa vymelyghacich plynov (fucna
ventilacia), zvySuje sa krvny obeh (cirkulacia knpricom krv lepSie rozvadza kyslik. Tym
sa zlepSuje aj celkova odolwogrganizmu, udrZiava sa stav svieZosti a mladogtiiauje sa
riziko poskodenia srdcovocievneho aparatu. Orgamiznmznovu nadobuUda energetickd

rovnovahu a psychickd pohodu.
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5. ULOHY

ULOHY NARODNEHO AK CNEHO PLANU PRE PODPORU POHYBOVEJ
AKTIVITY NA ROKY 2017 - 2020

PODLA JEDNOTLIVYCH REZORTOV
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5.1 Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

Prioritna oblast’

|

. Cier/ Gestor/ S Termin splnenias | Navrh Stratégie pohybovej
Uloha ciePova skupina riesitel’ Ukazovate'/ indikator Obdobie odpcdtu | financovania | aktivity pre WHO
Glohy Eurdpsky region
2016 - 2025
5.1.1 Ciel Gestor: Vybrané Plnenie: Skolsky | Z rozpatu Prioritnd oblast’ ¢. 2
Sledovanie vybranych Objektivizacia MZ SR, antropometrické, metabolické| rok 2017/2018 | MZ SR, Podporovanie rozvojs
ukazovatéov zdravia | antropometrickych, UVZ SR | hodnoty, biochemické hodnoty,(vstupné UVZ SR, deti a adolescentov
u stredo3kolakov, vybranych telesna zdatndsa drzanie tela | vysledky) RUVZ v SR [podcier 2.3]
testovanie telesnej biochemickych Riesitelia:
zdatnosti a drzania telaukazovatéov zdravia, | RUVZ Uroven pohybovej aktivity, Skolsky rok
hodnotenie telesnej | v SR stravovacich navykov a pitnéh@019/2020
Hodnotenie Urovne | zdatnosti a drzania tela rezimu, zdravia, Zivotnej (vystupné
pohybovej pohody, latkovych vysledky)
aktivity, stravovacich | Edukécia so a nelatkovych zavislosti
navykov a Zivotného | zameranim na podponu (dotaznik) Odpciet :
Stylu v suvislosti vhodnej pohybovej december 2018,
S hameranymi aktivity a zlepSenie 2019
ukazovatémi . Zivotospravy
Ciel'ova skupina:
Studenti 1. rénikov
(vstup) a 3.rénikov
(vystup) strednych
§kol (gymnazii a
strednych odbornych
Skél s maturitou a bez
maturity),
60 deti pre kazdy
RUVZ v SR
5.1.2 Zabezpéenie Gestor: Paet a vysledky vykonanych | KaZzdor@ne Z rozpotu Prioritnd oblast’ ¢. 2
Zintenzivnenie vykonu vyhovujlcich MZ SR, kontrol MZ SR, Podporovanie rozvoja

|
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|

Statneho zdravotného| podmienok UVZ SR UVZ SR, deti a adolescentov
dozoru a prostredia pre RUVZ v SR [podcier2.2]
v telovychovnych pohybovu aktivitu Riesitelia:
a $portovych RUVZ v
zariadeniach pri SR
Skolskych zariadeniach
5.1.3 Ciel: Testovanie Gestor: Hodnotenie telesnej zdatnosti| PInenie: Skolsky | Z rozpatu Prioritnd oblast ¢. 2
Testovanie telesnej telesnej zdatnosti, MZ SR, ziakov, drzania tela a rok 2018/2019 MZ SR, Podporovanie rozvojs
zdatnosti, hodnotenie | posudzovanie UVZ SR | antropometrickych tdajov a ich UVZ SR, deti a adolescentov
drZania tela a meranig a hodnotenie drzania porovnanie s dostupnymi RUVZ v SR | [podciel 2.3]
antropometrickych tela, objektivizacia RieSitelia: | adajmi Odpcet: 2019
ukazovatéov u Ziakov | antropometrickych RUVZ
zakladnych 3kaél ukazovatéov v SR Uroven pohybovej aktivity,
(60 deti | stravovacich navykov a pitného

Hodnotenie Urovne Edukacia so pre kazdy | reZzimu, zdravia, Zivotnej
pohybovej zameranim na podporuRUVZ v | pohody, latkovych
aktivity, stravovacich | vhodnej pohybovej SR) a nelatkovych zavislosti
navykov a Zivotného | aktivity a zlepSenie (dotaznik)
Stylu v suvislosti Zivotospravy
S hameranymi
ukazovatémi Cielova skupina: zZiaci

8. raénikov

zakladnych 3kél
514 Ciel: sledovanie a Gestor: Indik&tory pohybovej aktivity | 2017 (2019 - Z rozpctu Prioritnd oblast’ €. 5
Sledovanie porovnanie vysledkov| MZ SR, 2020) MZ SR, Podporovanie
zdravotného uvedomia s predchadzajucim UVZ SR UVZ SR, pohybovej aktivity
oh¢anov v SR sledovanim RUVZ v SR prostrednictvom
prostrednictvom Riesitelia: sledovania, ddtadu,
dotaznikového Ciel'ova skupina: RUVZ v poskytovanim
prieskumu osoby voveku 15a | SR nastrojov,

viac podpornymi

platformami,
hodnotenim

a vyskumoni5.1]
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5.15

Wzvi srdce

k pohybu -
Celonarodna kampa
na zvysenie
pohybovej aktivity
dospelej populacie
Rozsiahla zdravotng
vychovna kampa

vo vSetkych
médiach, motivacia
udi k pravidelnegj
pohybovej aktivite

Ciel’ - Zlepst
zdravotny stav
obyvatdov
Slovenska - zniZi
chorobnos a
amrtnos’ na
chronické
-neinfekné
ochorenia
eliminéaciou jedného
Z najvyznamnejSich
rizikovych faktorov
nedostaténej
pohybovej aktivity

Ciel'ova skupina -
dospela populacia

Gestor -
RUVZ

Banska
Bystrica

Riesite -
UVZ SR
aRUVZ
v SR

Telesna hmotna's

Ucastnikov kampane pred
kampaou a po sko¥eni

kampane.

Frekvencia a druh
pohybovej aktivity u
Ucastnikov kampane

Rok 2017 a
2019

Kampai bude
realizovand 1x
za 2 roky v
jarnom obdobi
v rozsahu 12
tyZdiov
Whodnotenie
kampane jese
2017 a 2019
Konkrétny
vystup -
spracovanim
Gcastnickych
listov, zistr
data o drovni
pohybovej
aktivity vo
vol'nomcase
pred kampaou
a v priebehu
kampane

Z rozpaitu
UVZ SR,
RUVZ v SR,
iné zdroje
(sponzoring,
podporovatel
ia)

Prioritna oblast’ ¢. 3
Podporovanie
fyzickej aktivity pre
vSetkych dospelych
ako s¢as’
kaZzdodenného Zivo
vratane poas
transportu, vo
vol'nomcase, na
pracovisku az po
systém zdravotnej
starostlivosti
[podciel 3.3]

[

20



5.2 Ministerstvo Skolstva, vedy, vyskumu a Sportul8venskej republiky

Termin ] Priorirné oblast’ _
- Ciel/ciePova , Ge_stgr L splnenia/ ' Navrh . 5”?“?9'9 pohybove
Uloha : Ulohy/riesSitel’ — | Ukazovatd’/ indikator . financovania aktivity pre WHO
skupina A Obdobie . . .
rieSitelia ulohy odpattu Glohy Eurdpsky region
2016 - 2025
52.1 Deti navstevujice | MSVVaS SR/ | Paiet materskych kol | Priebezne | MSVVaS SR / Prioritna oblast’ &. 2
Vytvara® podmienky pre | MS sekcia zapojenych do projektoy do 2020 sekcia Podporovanie rozvoja
pohybovu aktivitu deti v regionalneho | suvisiacich s pohybovou regionalneho deti a adolescentov
materskych Skolach v Skolstva, aktivitou Skolstva [podciel’ 2.2]
stlade so Statnym MZ SR Patet materskych Skol a zrialovatelia
vzdelavacim programom (resp. poet deti), MS, iné zdroje
pre predprimarne v ktorych deti absolvuju (rodina)
vzdelavanie v materskych plavecky, lyZiarsky,
Skolach korculiarsky pripadne
iny vycvik so
zameranim na pohybovu
aktivitu
5.2.2 Ziaci 1. stupa ZS | MSVVaS SR/ | Poset 3kol s 3 2018 MSVVvaS SR/ Prioritné oblast’ &. 2
Pripravt’ subor opatreni sekcia hodinovou dotéciou 2020 sekcia Podporovanie rozvoja
na zavedenie 3 hodin regionalneho | telesnej a Sportovej regionalneho deti a adolescentov
telesnej a Sportove; kolstva, SPU, | vychovy v SkVP na 1. kolstva [podciel 2.2]
vychovy na prvom stupni Skoly, stupni ZS a zrialovatelia
ZS (na zéklade WHO kol
pozndmky 4
vV ramcovom gebnom
plane pre ZS
S vyuwovacim jazykom
slovenskym)
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5.2.3 Ucitelia telesnej MSVVaS SR/ | % kvalifikovanych Priebezne | MSVVaS SR/ Prioritna oblast’ &. 1

Skvalitnit’ pripravu a Sportovej vychovy sekcia ucitel'ov vywujucich do 2020 sekcia Poskytovanie vedenia

ucitelov telesne;j v ZS, SS regionalneho | TSV na 3kolach regionalneho a koordinacie pre

a Sportovej vychovy na 1 Skolstva, Skolstva podporu pohybovej

stupni ZS v pregraduélnej Vysoké Skoly, | % kvalifikovane zriad’ovatelia Skol, | aktivity [podciel’ 1.2]

priprave ako MPC, NSC odwenych hodin TSV prostriedky

i v kontinudlnom na Skolach Eurdpskej Gnie

vzdelavani, obmedzi (EV)

nekvalifikovanu vydbu

telesnej a Sportovej

vychovy v ZS, SS

5.2.4 Ucitelia telesnej MSVVaS SR/ | V roénych hodnotiacich| 2018 MSVVaS SR/ Prioritné oblast’ &. 5

Skvalitnit’ a zintenzivrti | a Sportovej vychovy sekcia spravach Skoly sa 2020 sekcia Podporovanie pohybovej

kontrolna¢innog’ v ZS, SS regiondlneho | zamerd na kvalitu regionalneho aktivity prostrednictvom

zameranu na kvalitu Skolstva, SSI telesnej a Sportovej Skolstva sledovania, ddiadu,

vyu¢ovania na drovni vychovy SSI poskytovanim nastrojov

predmetovej komisie TV, podpornymi

vedenia Skoél a na Urovni platformami,

Statnych organov hodnotenim a vyskumor
[podciel 5.1]

5.2.5 Skoly MSVVaS SR/ | % 3kdl s telocwinou 2018 MSVVaS SR/ | Prioritna oblast &. 5

Zistit’ sttasny stav sekcia a vyhovujacimi sekcia Podporovanie pohybovej

telovychovnej a Sportove] regionalneho | podmienkami regionalneho aktivity prostrednictvom

infrastruktary na Skolach, Skolstva, SSI Skolstva SSI sledovania, ddtadu,

zabezpait optimalne % Skol s vonkajSim zriadovatelia $kdl,| poskytovanim nastrojov

podmienky pre realizaciu Sportovym arealom prostriedky EU podpornymi

telesnej a Sportovej
vychovy ako

i voI'notasovych
pohybovych a Sportovych
aktivit

% Skol

s nevyhovujucimi
podmienkami pre
realizaciu telesnej
a Sportovej vychovy
a inych pohybovych
aktivit

platformami,
hodnotenim a vyskumor
[podciel 5.1]
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5.2.6 Deti, mladez, MSVVaS SR Péet zapojenych deti | priebezne | MSVVaS SR — | Prioritna oblast’ &. 2
Podporova pohybové dospeli, seniori a dospelych do 2020 Podporovanie rozvoja
aktivity Sportu pre deti a adolescentov
vSetkych [podciele 2.1; 2.2; 2.3]
Prioritna oblast’ ¢. 4
Podporovanie pohybovej
aktivity medzi starSimi
Pud’mi [podciel’ 4.3]
527 Rozvij&’ MSVVaS SR | Paet 3kdl a dospelych | priebezne | Narodny Prioritna oblast’ &. 2
Zvysit povedomie adag’ | a realizové ¢innosti | a narodny zWashujucich sa do 2020 koordinator — Podporovanie rozvoja
na Eurépskom tyzdni v ramci Europskehq koordinator Eurépskeho tyzth financovany z EK,| deti a adolescentov
Sportu (EW0S) tyZdna Sportu EWoS Sportu zriad'ovatelia 5kol,| [podciele 2.1; 2.2; 2.3]
(EWoS) / ziaci ZS, samosprava
SS, VS, Sportové Prioritna oblast’ &. 3
zvazy, Sportové Podporovanie pohybovej
kluby, okEianske aktivity pre vSetkych
zdruZenia, verejnds dospelych ako sag’
kazdodenného Zivota,
vratane transportu, vo
volnomcase, na
pracovisku az po systén
zdravotnej starostlivosti
[podciel’ 3.4]
5.2.8 Ziaci prvych MSVVaS SR Peet testovanych deti | 2019, 20P8SVVaS SR Prioritna oblast’ &. 2

Testovanie pohybovych
predpokladov Ziakov na
identifikciu Sportového
talentu

a tretich ronikov
zékladnych Skol

Podporovanie rozvoja
deti a adolescentov
[podciel 2.2]
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5.3 Ministerstvo dopravy a vystavby Slovenskej reploliky

Gestor Termin Prioritna oblast’
Uloha Cier/ tlohy/ Ukazovatd’/ splnenia/ Navrh Stratégie pohybovej
ciePovéa skupina riesitel indikétor Obdobie financovania | aktivity pre WHO
Glohy odpodtu Glohy Eurdpsky region
2016-2025

5.3.1 Posilnt’ podporu fyzickej| MDV Patet materskych | v mesiaci mdj| Kampai bude | Prioritna oblast’ &. 2
V sulade s vladnym a rekreanej aktivity SR Skol a Skol kazdor@ne / | realizovana zo | Podporovanie rozvoja
dokumentom: u deti v materskych zWastiujucich sa | do 30.6. zdrojov MDV | deti a adolescentov
.Narodna stratégia rozvoja Skolach a skolach kampane ,Do Skoly| kazdoréne | SR [podciel 2.2]
cyklistickej dopravy prostrednictvom podpory na bicykli“
a cykloturistiky v Slovenskej cyklistickej dopravy
republike®, (uznesenie vlady SR| a cykloturistiky /Obce,
¢. 223/2013), realizovapostupne| mesta, vysSie uzemné
jednotlivé opatrenia tak, aby celky SR
mohli deti dochadzabezpéne
pesi alebo bicyklom do Skoly
a aby mohli véiny ¢as traw
bicyklovanim. Okrem iného aj
uskut@&nenim kampane: ,Do
Skoly na bicykli“
5.3.2 Posilnt’ podporu fyzickej| MDV Patet miest a obci | V mesiaci Kampai bude | Prioritna oblast’ &. 3
V sulade s vladnym a rekrednej aktivity SR a dospelych september realizovana zo | Podporovanie pohybovej
dokumentom: u dospelych zapojenych do kazdor@ne / | zdrojov MDV | aktivity pre vSetkych
.Narodna stratégia rozvoja prostrednictvom podpory kampane: ,Do do 31.10. SR dospelych ako sag’
cyklistickej dopravy cyklistickej dopravy prace na bicykli“, | kazdor@ne kazdodenného Zivota,

a cykloturistiky v Slovenskej
republike®, (uznesenie vlady SR
¢. 223/2013), realizowapostupne
jednotlivé opatrenia tak, aby sa
podporila chédza a vhodnbs

bicyklovania pre vSetkych

a cykloturistiky /Obce,
mesta, vysSie Uzemné
celky SR

pocet spoléne
najazdenych km

vratane transportu, vo
volnomcase, na
pracovisku az po systém
zdravotnej starostlivosti
[podciel’ 3.1]
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dospelych ako siag’
kazdodenného zivota Okrem

iného aj uskutétnenim kampane:

,D0 prace na bicykli“
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5.4 Ministerstvo kultdry Slovenskej republiky

Prioritnd oblast’

K o/ Telzrml'_n o avrh fi . [Stratégie pohybovej
Ol Ciel/ciePovéa skupina| Gestor Ulohy/rieSitd’ — U. az_oyatel spinen Navr inancovania aktivity pre WHO
oha AR indikétor Obdobie tlohy . L
rieSitelia ulohy odpoktu Eurdpsky region
2016 - 2025
54.1 osoby patriace k MK SR Paet kazdor@ne| MK SR, v zavislosti odPrioritna oblast’ &. 3
Podporova pohybové znevyhodnenym podporenych kvality predloZzenych [Podporovanie
aktivity oséb patriacich k| skupinam obyvatistva projektov, Ziadosti a celkovej  [pohybovej aktivity
znevyhodnenym (osoby so zdravotnym pridelena suma vySky disponibilnych [pre vSetkych
skupinam obyvatistva | postihnutim, seniori, finanénych dospelych ako sag’
prostrednictvom deti ohrozené prostriedkov kazdodenného Zivota,
dotatného systému MK | chudobou, ai.) vratanetransportu, v
SR volnomcase, na
pracovisku az po
systém zdravotnej
starostlivosti
[podciel’ 3.4]
5.4.2 deti a mladez, osoby y Organizacie v Pocet projektov | kazdor@éne| MK SR Prioritnd oblast’ ¢. 2
Realizovd projekty produktivnom veku, | zriadovatd’skej realizovanych Podporovanie rozvo
neformalneho seniori, witelia v MS, | pdsobnosti MK SR (napr| organizaciami v deti a adolescentov
vzdelavania v oblasti | ZS, SS, Studenti VS | Narodné osvetové zriad'ovate'skej [podciele 2.1; 2.3]
tanenej kultary pre rézne centrum, Slovensky pdsobnosti MK
cielové skupiny l'udovy umelecky SR s ofiadom na Prioritna oblast’ ¢. 3
kolektiv, US Li&nica, jednotlivé cid¢oveé Podporovanie
Slovenské narodné skupiny, paéet pohybovej aktivity
divadlo), Gc¢astnikov tychto pre vSetkych
podujati dospelych ako sag’
kazdodenného zivotp,

vratanetransportu, v
vo’nomcase, na
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pracovisku az po
Systém zdravotnej
starostlivosti
[podciel 3.4]

prostrednictvom
kultarnych poukazov

poskytujaci sluzby

v oblasti tan&nej a
pohybovej kultary

a uzivatelia kultdrnych
poukazov

poskytujucich
sluzby v oblasti
tan&nej

a pohybovej
kultary

Paget kultarnych
poukazov
vyuzitych na
tang&né a
pohybové aktivity

prostriedkov

5.4.3 Ziaci a @itelia v MS, |MK SR - organizaciev  |Paset zostavenychKazdorane |MK SR, MSVVaS SR, Prioritna oblast’ &. 2
Zabezpeit’ vznik ZS, SS, ZUS, zriad’ovatd’skej pésobnostodbornych od roku Fond na podporu umenRodporovanie
a distribtciu odbornych |pedagdgovia a tréneri rezortu, SPU, MSVVaS |metodickych 2018 - v zavislosti od zaujmdrozvoja deti
metodickych materialov v oblasti zdujmove] SR, materidlov Ziadat®ov a celkovej [a adolescentov
pre vywbuTudového tanclumeleckeginnosti mimovladne organizécie vysky disponibilnych [podciele 2.2; 2.3]
v Skolskej a mimoskolskej Pxtet finanénych prostriedko
vychove (folklérne subory, spristupnenych a
ZUS aing). distribuovanych

metodickych

materialov
544 Ziaci a @itelia v ZS a | MK SR, organizaciev |Paset kazdor@ne| MK SR v zavislosti od|Prioritnd oblast’ &. 2
Prispie’ k prepojeniu sS Zriad’'ovated’skej registrovanych zaujmu Ziadateov a  |Podporovanie rozvo
Skolskych pbésobnosti MK SR, poberatéov celkovej vysky deti a adolescentov
a mimoskolskych aktivit registrovani poberatelia | kultarnych disponibilnych [podciele 2.2; 2.3]
zameranych na tanec kultarnych poukazov poukazov finanénych
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5.5 Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny 8Venskej republiky

Prioritna oblas¢’

_ Qestor Termin , Stratégie
Uloha - C’|el/ . glghy/, Ukazovatd’/ indikéator splnem.a/ ' Navrh .| pohybovej aktivity
cielova skupina rieSitel Obdobie | financovania pre WHO
tlohy odpoktu tlohy Europsky region
2016 - 2025
5.5.1 Podpora zdravych | Ustredie Rekre&na/Zaujmova&innog’ | PriebeZne/ | Rozpaet
Utvara’ podmienky na rozvoj Zivotnych navykov | prace, je sttag’ou: individualneho | Rogne detského
réznych druhov pohybovych deti umiestnenych | socialnych | planu rozvoja osobnosti domova
aktivit deti zodpovedajucich ich | v detskych veci a dietat’a v detskom domove
vyvinovym a individualnym domovoch na rodiny spracovaného
potrebam v detskych domovoch| zaklade rozhodnutia| /detské a realizovaného zariadenim
v rdmci rekredénej ¢innosti (tzv. | sudu. domovy

neorganizované aktivity napr.
Sportové krazky, fitnes, vylety,
hra,..) a zaujmovajinnosti (tzv.
organizované aktivity napr.

Prioritna oblast’ 3 ., Podporovanie pohybovej aktivity pre vSetkychsdelych ako séas’ kazdodenného Zivota, vratane & transportu, vo

vol’nom fase, na pracovisku, az po systém zdravotnej sthvosti*:

1. Zakonnik prace v sttasnosti upravuje napr. pruzny pracowss, ktory by sa mohol uplathiako jeden z nastrojov na zabezpse

flexibility z hfadiska organizacie pracovnéliasu. Zarove uvddzame, Ze v zmysle zdkotal52/1994 Z. z. o socidlnom fonde a o zmene

a doplneni zakon& 286/1992 Zb. o daniach z prijmov v zneni neskbrgredpisov v zneni neskorSich predpisov tvoriesnavate socialny

fond a podla § 7 ods. 1 tohto zdkona mdZe poskytguaspevok na niektoré aktivity, ktoré by mohli papaha vytvara’ priestor na realizaciu

pohybovych aktivit zamestnancov: ,Zamestnavateamci realizacie svojej socialnej politiky poske zamestnancom z fondu prispevok na:
d) rekreécie a sluzby, ktoré zamestnanec vyuzivageneraciu pracovnej sily,

e) zdravotnu starostlivés

h) d’alSiu realizaciu podnikovej socialnej politiky vlabti starostlivosti o zamestnancov.”.
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Tvorbu fondu, vysku fondu, pouzitie fondu, podmignoskytovania prispevkov z fondu zamestnancomaéasap preukazovania vydavkov
zamestnancom dohodne zamestndvatedborovym organom kolektivnej zmluve. Ak u zamestnavbdenep6sobi odborova organizécia,
upravi ich vo vnatornom predpise.

2. Z&akon €. 124/2006 Z. z. o bezgeosti a ochrane zdravia pri praci a o zmene a dopkni niektorych zakonov v zneni neskorSich
predpisov sa vZahuje na vSetkych zamestnavate a zamestnancov a ustanovuje vSeobecné zasadgnpie a zakladné podmienky na
zaistenie bez@mosti a ochrany zdravia pri praci (BOZP) pri vykomgce, na vyléenie rizik a faktorov podmigijucich vznik pracovnych
Urazov, chordb z povolania a inych poSkodeni zdraprace.

3. Zakon €. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji vergho zdravia a o zmene a doplneni niektorych zakomor zneni neskorsich
predpisov ustanovuje poziadavky na zdravé Zivotné podmiemkgravé pracovné podmienky. Pacg 30a tohto zakona pracovna zdravotna
sluzba poskytuje zamestnavatei odborné a poradenské sluzby v oblasti ochraogdpore zdravia pri praci.

4. Nariadenie vlady¢ 391/2006 Z. z. o minimélnych bezgaostnych a zdravotnych poZiadavkach na pracoviskol&venskej republiky
ustanovuje minimalne bezf®stné a zdravotné poZiadavky na pracovisko, nlapri&j poziadavky na oddychové miestnosti a zan@daa
osobnu hygienu. Gestorom problematiky ochrany Zdnaa pracovisku je Ministerstvo zdravotnictva SR.

Zabezpeéenie podmienok fyzickej aktivity zamestnancov jezm® uskutonit’ roznymi pohybovymi aktivitami na pracovisku s pivnym
vplyvom na ich zdravie aich praceschophasapr. zriadenim vlastnych rekotwdych zariadeni, umoznenim navstevy inych rekémgih
zariadeni, organizovanim Kmo¢asovych aktivit financovanych zo socialnych fondmmestnavatev, alebo z inych vhodnych moznosti.
Predpisy pracovného prava nebraniadonet’ oddychové zony, posibvne a podobne, aj mimo socialneho fondu. Otazkaws uznaténosti
takychto nakladov spada do pésobnosti Ministerbamcii SR.

Prioritna oblast’ 4: ,Podporovanie pohybovej aktivity medzi starSifud’mi“

Socialne sluzby su v sulade so zakonom 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmenelaplneni zakona ¢. 455/1991 Zb.

o zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v 2mi neskorSich predpisovposkytované fyzickym osobam v déchodkovom veku
odkazanym v r6znom stupni na pomoc inej fyzickeplys Poskytovafe socialnej sluzby je povinny prihliadena individualne potreby
prijimate’a sociélnej sluzby, aktivizovaho poda jeho schopnosti a moZnosti a poskyfosacialnu sluzbu na odbornej Urovni. Zé&kdm
zvySovania kvality poskytovanej socialnej sluzbyrayuje zdkon v ustanoveni § 61 ods. 7 pre poskigbhwaaj moZnos vykonavania
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muzikoterapie, hipoterapie, canisterapie, hydrgieracinnostnej terapie, ktoré podporuju pohybové algiyitijimate’ov socialnej sluzby, t. j.
aj I'udi v starSom veku.
V rdmci Narodného programu aktivneho starnutia @me podpoti spolupracu Ministerstva zdravotnictva SR prostigtstom Specialistov

z oblasti poskytovania zdravotnej starostlivospredstavitéov verejnej spravy, resp. prevadzkovate fitcentier na vytvarani osobitnych
programov a projektov zameranych na vhodné pohyhétigity starSici’udi.
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5.6 Statisticky trad Slovenskej republiky

Prioritna oblas¢’

Gestor Termin Stratégie pohybovej
oot | gonyrester | szl | vl | Nav sy e who
P rieSitelia ulohy odpotu y Europsky region
P 2016 - 2025
5.6.1 Vypracovanie Statisticky Urad | Indikatory za oblas | 2016, 2021| Z rozpdatovych Prioritna oblast’ &. 5

Sledovanie pohybovych
aktivit v populacii SR
prostrednictvom
ukazovatéov
Eurdpskeho vyberovéhg
zistovania o zdravi
EHIS

struinej spravy z
vysledkov
vyberového
zistovania EHIS za
oblag’ pohybova
aktivita.

Ciel'ova populécia -
osoby vo veku 15
rokov a viac a 0soby
vo veku 18 - 64

rokov.

SR

pohybova aktivita
definované v zmysle
metodiky Eurostatu
pre vyberoveé
zistovanie EHIS.

prostriedkov SU
SR. Vyberové
zistovanie EHIS sa
realizuje s 5-rénou
periodicitou.

Podporovanie pohybovej
aktivity prostrednictvom
sledovania, datadu,
poskytovanim néstrojov,
podpornymi platformami,
hodnotenim a vyskumom
[podciel 5.2]
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Ramec sledovania zdraviu prospesnych pohybovycivigkHEPA) tvori 23 ukazovatev
tykajucich sa réznych tematickych oblasti suvisih@g HEPA -medzinarodné odpori&ania

a usmernenia pre pohybové aktivity, medzisektorovypristup, Sport, zdravotnictvo,
vzdelavanie, zZivotné prostredie (vratane Uzemneholgmovania a verejnej bezpénosti),
pracovné prostredie, starSi obania, hodnotenie a informovanos verejnosti.

Po prijati odportania Rady v novembri 2013 vypracovalo vSetkych 2djik, ktoré sa
zWastnili na prieskume (okrem Grécka), vnutroStatokitipy alebo akné plany pre jeden
alebo viacero sektorov, na ktoré sa zameriava r&tedovania HEPA.

Za uplatneny sa ukazovatB povazuje vtedy, k&’ ¢lensky Stat zavedie politiku alebo
program, ktoré sa sleduju pomocou tohto ukazoval®&. Rdmec sledovania obsahuje
23 ukazovat@®ov, pricom 23 krajin uplatnilo 10 alebo viac ukazovate a p& krajin
uplatnilo 20 alebo viac ukazovéity. Len jedna krajina plne prijala a uplatnila «§eh
23 ukazovatkov ramca sledovania. Treba uviege len sedem krajin vykonalo politiky

vzt'ahujlce sa na vSetky tematické oblasti ramca skda\(graf 7).

Graf &. 7 Patet ukazovatdov uplatnenych 27¢lenskymi statmi EU

25
20
15 -
10 A
Planované
3 W Uplatnengé
D -4

Irsko

Belgicko
Bulharsko
Charvatsko
Cyprus
Ceskarepublika
Dansko
Estansko
Franclzsko
madarsko
Taliansko
Luxe mbursko
Holandsko
Fortugalsko
Rumunsko
Slove nsko
Slovinsko
Spanielsko

Spojené kralovstvo

Zdroj: Sprava komisie Eurépskemu parlamentu, REdeypskemu hospodarskemu a socialnemu vyboru
a vyboru regiénov: COM(2016) 768 final
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ZOSULADENIE JEDNOTLIVYCH ULOH REZORTOV )
S USMERNENIAMI EU O FYZICKEJ AKTIVITE A HEPA INDIK  ATORMI

.Medzinarodné odpora¢ania a usmernenia
fyzickej aktivite 1 - 2)

o pohybovych aktivitach* (usmerneia EU o

HEPA ukazovatd’ 2

Dospeli, ktori sfiaji minimalne odportania
WHO tykajuce sa pohybovych aktivit v zaujme
zdravia alebo rovnocenné vnutroStatne
odpor&ania Podiel dospelych, ktori dosahuju
minimalne 150 minut pohybovej aktivity mierng
intenzity za tyZdg alebo 75 minut pohybovej
aktivity vysokej intenzity, pripadne ich
rovnocennu kombinaciu

Uloha¢. 5.1.5

Vyzvi srdce k pohybu

tlohaé¢. 5.6.1

Sledovanie pohybovych aktivit v populacii
|.SR prostrednictvom ukazovéte
‘JEurépskeho vyberového £@vania o zdravi
EHIS

HEPA ukazovatd’ 3

Deti a dospievajci, ktori §gji minimalne
odpor&ania WHO tykajuce sa pohybovych
aktivit v zaujme zdravia alebo rovnocenné
vnutroStatne odpoti@ania Podiel deti a
dospievajucich, ktori dosahuju agp@0 minut
miernej az intenzivnej pohybovej aktivity denn
alebo aspw 5 dni za tyzde

Uloha¢. 5.1.1

Sledovanie vybranych ukazovébe zdravia u

stredoSkolakov

Uloha¢. 5.1.3

Testovanie telesnej zdatnosti, hodnotenie drza

tela a meranie antropometrickych ukazoleweu
eZiakov zakladnych Skol

Uloha¢. 5.2.1

Vytvara® podmienky pre pohybovu aktivitu deti

v materskych Skolach v sulade s inovovanym

Statnym vzdelavacim programom pre matersk

inia

[N

Skoly

,Sport* (Usmernenia EU o fyzickej aktivite 6 - 13)

HEPA ukazovatd’ 9 Uloha¢. 5.2.6

Ciel'ové skupiny, na ktoré sa zameriava Podporové pohybové aktivity Sportu pre
vnuatrostatna politika tykajuca sa HEPA. Pad | vSetkych

cielovej skupiny [skupiny, ktoré obzvias Uloha¢. 5.2.7

potrebuju pohybovu aktivitu (napr. slabSie
socialno-ekonomické skupiny, osoby s nizkou
arowviiou pohybovej aktivity, starSie osoby)]

Zvysit povedomie a&as’ na Europskom tyzdni
Sportu (EWo0S)

Uloha¢. 5.4.1

Podporové pohybové aktivity os6b patriacich K
znevyhodnenym skupindm obyvEttva
prostrednictvom dotaého systému MK SR
(napr. osoby so zdravotnym postihnutim, senig
deti ohrozené chudobou, a i.).

Uloha 5.5.1

Utvara’ podmienky na rozvoj r6znych druhov
pohybovych aktivit deti zodpovedajucich ich
vyvinovym a individualnym potrebam v detsky
domovoch v rdmci rekréaej ¢innosti (tzv.
neorganizované aktivity napr. fitnes, vylety,
hra,..) a zadujmovajinnosti (tzv. organizované

DI,

aktivity)
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,Zdravie* (usmernenia EU o fyzickej aktivite 14 - 20)

HEPA ukazovatd’ 10 Uloha ¢.5.1.1
Sledovanie a ddlad nad pohybovymi aktivitami| Sledovanie vybranych ukazovébe zdravia
a sedavym spravanim Pohyba¥wdnog’ a sedavé u stredoSkolakov
spravanie zahrnuté do narodného systému Uloha¢. 5.1.3
sledovania zdravia Testovanie telesnej zdatnosti, hodnotenie drzania
tela a meranie antropometrickych ukazoleweu
Ziakov zakladnych skl
Uloha ¢.5.1.4
Sledovanie zdravotného uvedomenigasiov v
SR prostrednictvom dotaznikového prieskumu
Uloha¢. 5.2.8
Testovanie pohybovych predpokladov Ziakov na
identifikaciu Sportového talentu
,Vzdelavanie* (usmernenia EU o fyzickej aktivite 21- 24)
HEPA ukazovate’ 13 Uloha¢. 5.2.2
Telesna vychova na zdkladnych a strednych | Pripravi’ subor opatreni na zavedenie 3 hodin
Skolach telesnej a Sportovej vychovy na prvom stupni ZS
- pctet hodin poth Skolského stuma (na zaklade poznamok v ramcovotebnom
- povinnd/nepovinna plane)
HEPA ukazovatd’ 14 Uloha¢. 5.1.1
Systémy na podporu pohybovych aktivit v Sledovanie vybranych ukazovite zdravia
Skolach existencia systému na celoStatnej aleba stredoSkolakov
niz8ej Grovni Uloha¢. 5.1.2
Zintenzivnenie vykonu Statneho zdravotného
dozoru v telovychovnych a Sportovych
zariadeniach pri Skolskych zariadeniach
Uloha¢. 5.1.3
Testovanie telesnej zdatnosti, hodnotenie drzania
tela a meranie antropometrickych ukazoaveu
Ziakov zakladnych skl
Uloha¢. 5.4.4
Prispig’ k prepojeniu Skolskych
a mimoskolskych aktivit zameranych na tanec
prostrednictvom kultirnych poukazov
HEPA ukazovate’ 15 Uloha¢. 5.2.3
v odbornej pripraveditel'ov telesnej vychovy | Skvalitnit’ pripravu @itel'ov telesnej a Sportovej
HEPA je modulom v odbornej pripravéitelov | vychovy na 1. stupni ZS v pregraduélnej priprave
telesnej vychovy na bakalarskej a/alebo ako i v kontinualnom vzdelavani, obmetizi
magisterskej urovni nekvalifikovanu vydbu telesnej a Sportovej
vychovy v ZS, SS
HEPA ukazovate’ 16 Uloha¢. 5.3.1
Systémy podporujuce aktivne cestovanie do | V sulade s viadnym dokumentom:
Skoly .Narodna stratégia rozvoja cyklistickej dopravy
a cykloturistiky v Slovenskej republike*,
(uznesenie vlady SR 223/2013), realizova
postupne jednotlivé opatrenia tak, aby mohli deti
dochadzé bezpéne pesi alebo bicyklom do
Skoly a aby mohli viny ¢as trawi’ bicyklovanim.
Okrem iného aj uskutmenim kampane: ,Do
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Skoly na bicykli“

HEPA ukazovate’ 18 Uloha¢. 5.2.5

Eurdépske usmernenia na zlepSenie infrastrukt(iZistit’ sttasny stav telovychovnej a Sportovej
pre pohybové aktivity vo imomcase infrastruktury na Skolach, zabezp&optimalne
Eurdépske usmernenia na zlepSenie infrastruktipodmienky pre realizaciu telesnej a Sportovej
pre pohybové aktivity vo imomcéase sa vychovy ako i véinotasovych pohybovych
systematicky uplauji na planovanie, vystavbu|aa Sportovych aktivit

riadenie infraStruktar

,Pracovné prostredie* (usmernenia EU o fyzickej alivite 33 - 34)

HEPA ukazovate’ 19 Uloha¢. 5.3.2
Systémy na podporu aktivneho cestovania do| V sulade s viadnym dokumentom: ,Narodna
prace stratégia rozvoja cyklistickej dopravy

a cykloturistiky v Slovenskej republike®,
(uznesenie vliady SR 223/2013), realizova
postupne jednotlivé opatrenia tak, aby sa
podporila chédza a vhodnbbkicyklovania pre
vSetkych dospelych ako &g kazdodenného
Zivota Okrem iného aj uskutoenim kampane:
,D0 prace na bicykli“

JInformovanost’ verejnosti* (usmernenia EU o fyzickej aktivite 39)

HEPA ukazovatel 23 Uloha¢. 5.1.5

Existencia vnutroStatnej kampane zameranej nd/yzvi srdce k pohybu

zvySenie informovanosti verejnosti o Uloha¢. 5.3.1

pohybovych aktivitach: .Narodna stratégia rozvoja cyklistickej dopravy
a cykloturistiky v Slovenskej republike*: kampa
,D0 Skoly na bicykli“

Uloha¢. 5.3.2

.Narodna stratégia rozvoja cyklistickej dopravy
a cykloturistiky v Slovenskej republike*: kampa
,D0 prace na bicykli“

ZAVER

Pohybova aktivita je pod’a zakladnych eurépskych zdravotnych ukazdieat¢ECHI)
jeden z najdélezitejSich determinantov zdravia.yBadko prirodzena $ag’ Zivota prispieva
vV zna&nej miere znizovdza'az obyvatéstva chronickymi neinfelnymi ochoreniami.
Narodny akny plan pre podporu pohybovej aktivity predpokla@ad@esnu medzirezortnu

spolupracu a zvysSenie pohybovej aktivity ako ochédno faktora v oblasti verejného zdravia.
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PRILOHA 1
USMERNENIA EU O FYZICKEJ AKTIVITE

Odporu¢ané politické opatrenia na podporu fyzickej aktivity posiliujucej zdravie
Schvalené pracovnou skupinou EU pre Sport a zdraviea jej zasadnuti 25. septembra
2008

Potvrdené ministrami Sportu ¢lenskych Statov EU na ich zasadnuti v Biarritzi 27— 28.

novembra 2008

Medzinarodné odporiania a usmernenia o pohybovych aktivitach

* Usmernenie 1
V sulade s usmeauajucimi dokumentmi Svetovej zdravotnickej organigagéuropska Unia a
jej ¢lenské Staty odpotaju minimélne 60 minat fyzickej aktivity miernejtanzity denne v
pripade deti a mladydhudi a minimalne 30 minut fyzickej aktivity miernegtenzity denne v
pripade dospelych, vratane seniorov.

* Usmernenie 2
VSetky prislusné subjekty by sa mali riddusmetiujucimi dokumentmi Svetovej
zdravotnickej organizacie, poKiade o obezitu a fyzickd aktivitu, d’dda’ spdsoby, ako ich

vykonava.

Medzisektorovy pristup

* Usmernenie 3
Verejné organy zodpovedné za rb6zne sektory by sdi mavzajom podporoua
prostrednictvom spoluprace medzi odvetviami d'asie realizovd politiky, ktoré modzu
jednotlivcom aktit a viac zatraktiviicestu k zvySeniu ich Urovne fyzickej aktivity.

* Usmernenie 4
Organy zodpovedné za realizaciu usmerneni o Spgjreofyzickej aktivite by mali posugli
vyuzivanie dohdd medzi ustrednymi, regionalnymiiastmymi Groviami spravy na podporu
Sportove] a fyzickej aktivity. Takéto dohody mézZupvipade potreby zéiat osobitné
mechanizmy odmvania. Malo by sa podpdrspojenie medzi stratégiou Sportu a stratégiou

fyzickej aktivity.
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* Usmernenie 5
Samospravy by mali Zat' realizova iniciativy na koordinaciu a podporu verejného a
sukromného financovania venovaného fyzickej aldiatna tiahtenie pristupu pre vSetkych
obyvatéov.

Sport

* Usmernenie 6
V pripade, Ze verejné organy (narodne, regionammestne) podporuju Sport z verejnych
rozpaitov, osobitna pozorn6sby sa mala venovaprojektom a organizaciam, ktoré
umoziuju, aby sa do fyzickej aktivity zapojil maximalmocet 'udi, bez oliadu na ich
arovei vykonnosti (,Sport pre vSetkych®, rekraey Sport).

* Usmernenie 7
V pripade, Ze verejné organy (narodne, regionammestne) podporuju Sport z verejnych
rozpaitov, mali by sa zavigs primerané mechanizmy riadenia a hodnotenia, aby sa
zabezpéili naslednécinnosti, ktoré su v sulade s boen podpory myslienky ,Sport pre
vSetkych”.

* Usmernenie 8
V pripade, Ze sa verejné granty poskytujuc¢maosti s obsahom fyzickej aktivity, kritéria
opravnenosti a pridevania prostriedkov by mali ByzaloZzené na planovany¢mnostiach a
na vsSeobecnychéinnostiach organizacii Ziadajucich o financovan{@sobitné pravne
postavenie, organiZaa historia alebd@lenstvo vo vaSich federativnych Struktlrach by sa
nemali povazouaza predbezne splnené podmienky. Fémeénprostriedky by mali smerowa
k aktivitam typu ,Sport pre vSetkych“, gom je potrebné nvana pamati, ze k programu
.Sport pre vSetkych® mézu vyznamne prigpigj organizacie so zlozkou elithného Sportu.
Verejné a sukromné subjekty by malitschopné supetio ziskanie finagtnych prostriedkov
za rovnakych podmienok.

* Usmernenie 9
Politika v oblasti Sportu by mala byaloZzena na dékazoch a prostrednictvom financavani
vedy v oblasti Sportu z verejnych prostriedkov kyrsal podpori vyskum, ktory sa snazi
odhalt nové vedomosti @innostiach, ktoré umaikija, aby obyvatelia boli v Sirokej miere

fyzicky aktivni.

37



* Usmernenie 10
Sportové organizacie by mali organizéaktivity a akcie, ktoré su pizlivé pre vietkych, a
podporovéd kontakty medzi’'udmi z ré6znych socialnych skupin a s rdznymi schopaims,
bez olifadu na rasu, etnicku prislusripgek, pohlavie a fyzické a duSevné zdravie.

* Usmernenie 11
Sportové organizacie by mali spolupracdsauniverzitami a vy33imi odbornymi kolami pri
vypracovani tréningovych programov pre trénerovstritktorov a d’alSich Sportovych
odbornikov, ktorych ciom je poskytntl poradenstvo jednotlivcom so sedavym spésobom
Zivota a tym, ktori su telesne alebo duSevne pagtira chcl vykonavakonkrétny Sport, a
stanovi’ pre nich vhodnu fyzicku aktivitu.

* Usmernenie 12

sy M 7

Programy zdravotnych aténi s nizkymi bariérami, ktoré s zameran&manajv&Si paet
socialnych a vekovych skupin a¢agne nao najv&Si paet Sportovych disciplin (atletika,
dZoging, plavanie, loptové Sporty, silovy a kardiskularny tréning, kurzy pre seniorov a
mladez), by sa mali staneoddeliténou séag’ou ponuk Sportovych organizacii.

* Usmernenie 13
Sportové organizacie maju jedimy potencial v oblasti prevencie a podpory zdrava,
ktorého by sa malderpa a ktory by sa maf’alej rozvija’. Sportové organizacie nadobudaju
pre politiky v oblasti zdravia osobitny vyznam, dikkazu ponuknil z hadiska kvality

vyskusané a nakladovo efektivne programy v obfastrencie a podpory zdravia.

Zdravie

* Usmernenie 14
Udaje o fyzickej aktivite by sa mali zahthdo systémov monitorovania zdravotného stavu na
vnutroStatnej arovni.

* Usmernenie 15
Verejné organy by mali @it povolania s potrebnou kvalifikaciou na podporuidie)
aktivity a posudi, ako sa prislusné odborné ulohy mézu podpamstrednictvom vhodnych

systémov uznavania.
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* Usmernenie 16
VSeobecni lekari adalSi odbornici v oblasti zdravotnictva by mali pdiso ako
sprostredkovatelia medzi poskytoviate zdravotného poistenia, ictbenmi alebo klientmi a
poskytovatémi programov zameranych na fyzicku aktivitu.

* Usmernenie 17
Poig’'ovniam by sa malo odpatif, aby odmeaovali lekarov (vS8eobecnych lekarov alebo
Specialistov) za to, Zze kazddére vedu diskusiu, v rdmci ktorej kazdému pacientadia,
ako zahrnt fyzicku aktivitu do svojho kazdodenného Zivota.

* Usmernenie 18
Verejné organy by mali podporavaystémy zdravotného poistenia, aby sa stali hiavny
¢initelom v podpore fyzickej aktivity.

* Usmernenie 19
Systémy zdravotného poistenia by mali vyziykéientov, aby boli fyzicky aktivnymi a mali
by poskytova finantné stimuly. Fyzicka aktivita na predpis by sa msti& dostupnou vo
vietkychelenskych statoch EU.

* Usmernenie 20
V ¢lenskych Statoch s bezplatnou zdravotnou starostidu by sa systém verejného
zdravotnictva mal prostrednictvom tychto spdsobaa&Zs podporové fyzickd aktivitu vo
vSetkych vekovych skupindch, vratane prostredniotveavedenia prémii pre fyzicky
aktivnych r'udi a povzbudzovania odbornikov v oblasti zdrawhy podporovali fyzicku

aktivitu ako sdag’ stratégie prevencie.

Vzdelavanie

* Usmernenie 21
Clenské staty EU by mali zhromdigva’, sumarizova a hodnoti narodné usmernenia o
fyzickej aktivite utené pre titelov telesnej vychovy dalSie subjekty zapojené do rozvoja
deti a mladeze.

* Usmernenie 22
Ako druhy krok by¢lenské Staty EU mohli navrhfitmoduly telesnej vychovy posiljicej
zdravie pre odbornu pripravditel'ov v materskych, zakladnych a strednych Skoléach.

* Usmernenie 23
Ucitelia telesnej vychovy, odbornici v oblasti zdivitréneri, manazéri Sportovych a

volno¢asovych centier a odbornici v oblasti médii by¢gsosvojho Studia a/alebo odbornej
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pripravy mali mé k dispozicii informacie o potrebe fyzickej aktiyito najlepSom spbdsobe jej
zavedenia do kazdodenného Zivota a zmenach v bivogtyle.

* Usmernenie 24
Do osnov zdravotnickych povolani v EU by sa matieait témy tykajlce sa fyzickej ktivity,

podpory zdravia a Sportoveého lekarstva.

Zivotné prostredie, Uzemné planovanie a verejna beetnost’

* Usmernenie 25
Vo vSetkych¢éastiach Uzemia, ktoré s vhodné na vyuzivanie stykli na dochadzanie do
prace, by organylenskych Statov na narodnej, regionalnej a miesir@yni mali planovéa
vytvara® vhodnu infraStruktaru, ktord umidje obyvatéom ig” do Skoly a do prace na
bicykili.

* Usmernenie 26
V narodnych, regionalnych a miestnych planovacickudchentoch, ktorych ciem by malo
byt zabezpé&enie podmienok na bezped’, pohodlie a uskutmitelnos’, by sa mali
systematicky posudzova’alSie druhy aktivneho dochadzania.

* Usmernenie 27
Investicie do infrastruktlry tenej na dochadzanie do prace peSo alebo na bigcykinali
byt sprevadzané cielenymi infordraymi kampaami na vysvetlenie zdravotnych prinosov
aktivneho dochadzania.

* Usmernenie 28
Ked planovacie organy vydavaju povolenia na vybudoxambvych rozvojovych oblasti
alebo ke’ verejné organy sami buduju nové sidliska, malzhjtenit do svojho povolenia
alebo do svojho planu potrebu vytwbliezpené prostredie na vykonavanie fyzickej aktivity
miestnymi obyvatémi. Okrem toho by mali zdladnt’ aj vzdialenosti a zabezfié moznosti
na chddzu alebo bicyklovanie z domu na Zel@mhistanice, autobusové zastavky, do
obchodov a ku'alSim sluzbam a do rekrag/ch oblasti.

* Usmernenie 29
Miestne samospravy by mali pokladhicyklovanie za neoddelifet si&as’ urbanizmu a
mestského inZinierstva. Cyklistické cesty a parktvaniesta by sa mali navrhayadudova
a udrziavd s oifadom na zakladné bezp®stné poziadavky. Miestnym samospravam sa
odporta, aby si vymisali osvedené postupy v celej EU, aby nasli najvhodnejsie

ekonomické a praktické rieSenia.
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* Usmernenie 30
Verejné organy zodpovedné za sluzby dopravnejipdbig mali zabezpgt’ primeranu Urovie
bezpeénosti pre chodcov a cyklistov.

* Usmernenie 31
Verejné organy by sa mali zaméraelen na ochranu prirodného prostredia ako takallea]
na jeho potencial poskytovaritazlivé vonkajSie priestory na fyzicku aktivitu. Naby sa
zavies Winné riadenie konfliktu s clem naj$ rovnovahu medzi potrebami rdéznych
uzivatéov, najma motorizovanych a nemotorizovanych navstew.

* Usmernenie 32
Verejné organy by sa mali snzabezpé&t, aby pri planovani a projektovani spi#astva

neboli potreby deti, pokidde o hru, na okraji zaujmu.

Pracovné prostredie

* Usmernenie 33
Zamestnavatelia a odborové organizacie by mali dgich dohdd zahrnil poziadavky
tykajuce sa pracoviska, na ktorom sa podporujeckyzaktivny Zivotny Styl. Medzi priklady
takychto poZiadaviek patria: (1) pristup do prinmerarybavenych vnutornych a vonkajSich
priestorov na cvenie; (2) pravidelna dostuprtosdbornika v oblasti fyzickej aktivity pre
spolané cvtenia, ako aj individualne poradenstvo a pokyny;p@jpora dasti na Sportoch,
ktoré savisia s pracoviskom; (4) podpora pouzivégklov a chédze ako spésobu dopravy
na pracovisko a z neho; (5) ak je praca monototelzodazka do tej miery, Ze predstavuje
zvySene riziko poruch kostrového svalstva, prigtigviceniam, ktoré su osobitnedané na
pdsobenie proti tymto chorobam; (6) pracovné peasér naklonené fyzickej aktivite.

* Usmernenie 34
Narodné zdravotné osvéhia by sa mohli udeva’ pracoviskam, na ktorych sa zdravému

fyzicky aktivnemu Zivotnému Stylu pripisuje vysgdorita.

Sluzby pre starsSich oanov

* Usmernenie 35
Vzhradom na zvysujlcu sdzku Zivota v europskej spafoosti by¢lenské staty EU mali
lepSie preskuntaspojenie medzi fyzickou aktivitou starSich obyVatea ich psychickym a
fyziologickym zdravim, ako aj dit’ prostriedky na zvySenie informovanosti o vyznamge b

fyzicky aktivnym.
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* Usmernenie 36
Verejné organy by mali starSitndom poskytné materialne moznosti, ktoré im spristupnia a
zatraktivnia fyzicka aktivitu, p¢om by si mali uvedondj Ze peniaze vynaloZené na takyto
Gcel budu vies k uspore finatnych prostriedkov na lekarsku dieu.

* Usmernenie 37
Pracovnici zodpovedni za starostlivas starSich’'udi doma a v dstavoch by mali vendva
osobitnU pozornaszabezpéeniu, aby sa dodrzali primerané objemyceviia zlgitelné so

zdravotnym stavom.

Ukazovatele, monitorovanie a hodnotenie

* Usmernenie 38
Vykonavanie politickych opatreni v oblasti podpdyyickej aktivity by sa malo pravidelne
monitorovd na zaklade vopred stanovenych ukazdimte aby bolo mozné vykoria

hodnotenie a preskimanie.

Informovanost’ verejnosti a Sirenie informacii

* Usmernenie 39
Aby kampane zamerané na zvySenie informovanostejvesti mali vplyv, mali by sa

kombinova s inymi formami zasahu v ramci jednotnej stratégie
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PRILOHA 2

Odporaéanie Rady z 26. novembra 2013 o podpore zdraviu pspesSnych pohybovych
aktivit vo vSetkych sektoroch (2013/C 354/01)

Navrhované ukazovatele na zhodnotenie urovne HEPA politik tykajucich sa HEPA v

EU s prihliadnutim

na usmernenia EU o fyzickej aktvite!

Tematické oblasti usmerneni EU
o fyzickej aktivite

Navrhované ukazovatele a premenné/jednotky

Medzinarodné odporania a
usmernenia o pohybovych

1. VnutroStatne odpotanie tykajuce sa pohybovych
aktivit v zaujme zdravia

aktivitach

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
1-2)

2. Dospeli, ktori spaju miniméalne odportania WHO
tykajuce sa pohybovych aktivit v zaujme zdravidale
rovnocenné vnutroStatne odpdania

Podiel dospelych, ktori dosahuja minimalne 150dmi
pohybovej aktivity miernej intenzity za tyzglalebo 75
minut pohybovej aktivity vysokej intenzity, pripagn
ich rovhocennu kombinéciu

3. Deti a dospievajuci, ktori §mju minimalne
odporania WHO tykajuce sa pohybovych aktivit v
zaujme zdravia alebo rovnocenné vnutrostatne
odpor&ania

Podiel deti a dospievajucich, ktori dosahuju &g®
minut miernej az intenzivnej pohybovej aktivity den
alebo asp 5 dni za tyZdie

Medzisektorovy pristup

4. Vnutrostatny koordinany mechanizmus na podpor
HEPA

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
3-5)

5. Finartné prostriedky v§lenené Specificky na
podporu HEPA pokh odvetvia (zdravotnictvo, Sport,
doprava, at.):

- celkové financovanie;

- ha obyvatéa;

- pod’a hrubého doméceho produktu pri parite kipn
sily na obyvatéa, v eurach

Sport*

6. VnutroStatna politika a/alebo &ky plan Sport pre
vSetkych

(usmernenia EU o fyzickej aktivit
6-13

2 7. Sportové kluby orientované na zdravie (Sportové
kluby s programom pre zdravie)

Vykonavanie usmerneni vypracovanych v ramci
projektu HEPA Europe/ TAFISA

8. R&mec na podporu prilezitosti na zlepSenie pnisty
slabSich socialno- ekonomickych skupin k rekngan
alebo cvéebnym zariadeniam

9. Ciel'ové skupiny, na ktoré sa zameriava vnutrost

]

politika tykajuca sa HEPA
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Pod’a cig’ovej skupiny [skupiny, ktoré obzvIias
potrebuju pohybovu aktivitu (napr. slabSie socialno
ekonomické skupiny, osoby s nizkou Gtou
pohybovej aktivity, starSie osoby, narodnostné
mensiny, at’.)]

,Zdravie®

(usmernenia EU o fyzickej aktivit
14 - 20)

10. Monitorovanie a dofad nad pohybovymi
aktivitami a sedavym spravanim

1%}

Pohybov&innog’ a sedaveé spravanie zahrnuté do
narodného systému monitorovania zdravia: ano/kie
ano, uve'te d’alSie podrobnosti

11. Poradenstvo tykajuce sa pohybovych aktivit, kto
poskytuju zdravotnicki pracovnici

Poradenstvo tykajlce sa pohybovych aktivit: ano/nig
ak ano: preplacané v ramci sluzieb zakladnej zdrey(
starostlivosti

ré

U

12. Odbornd priprava so zameranim na pohyboveé
aktivity v ramci vzdelavacieho programu
zdravotnickych pracovnikov

- pccet hodin pre sestry, pre lekarov

- povinna/nepovinna

- jasné hodnotiace a akredite Struktury, ktoré maju
odzrkadlt’ vysledky vzdelavania

.Vzdelavanie“

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
21 -24)

13. Telesna vychova na zakladnych a strednych Skq
- pctet hodin poth Skolského stu@a

- povinn&/nepovinna

- regulacia na celostatnej alebo nizSej arovni

lach

14. Systémy na podporu pohybovych aktivit v Skolac

existencia systému na celostatnej alebo nizSejpiirov

h

15. HEPA v odbornej pripravetitel'ov telesnej
vychovy

HEPA je modulom v odbornej pripraveéitel'ov
telesnej vychovy na bakalarskej a/alebo magistgrsk
arovni

1%}

16. Systémy podporujlce aktivne cestovanie do Sko

systémy na celoStatnej alebo (pripadne) nizSejnirov
na podporu aktivneho cestovania do skoly (napr. tz
~.chodiace autobusy*, bicykle)

ly

,Zivotné prostredie, Gzemné
planovanie a verejna
bezp&nost™

(usmernenia EU o fyzickej aktivit

17. Urovei bicyklovania/choédze

Hlavny sp6sob dopravy pouzivany na kazdodenné
aktivity (auto, motocykel, verejna doprava, chddza,
ebicyklovanie, iné)

25 - 32)

18. Eurépske usmernenia na zlepSenie infrastruktar

pre

pohybové aktivity vo vEnomcase
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Eurdépske usmernenia na zlepSenie infrastruktar pre
pohybové aktivity vo vEnom¢éase sa systematicky
uplatiuju na planovanie, vystavbu a riadenie
infraStruktar

~Pracovné prostredie”

(usmernenia EU o fyzickej aktivit
33 - 34)

19. Systémy na podporu aktivneho cestovania do pr

b existencia motivéného systému na celoStatnej alebo
(pripadne) nizSej arovni pre podniky alebo
zamestnancov na podporu aktivneho cestovania do
prace (napr. chddza, bicyklovanie)

ace

20. Systémy na podporu pohybovych aktivit na
pracovisku

existencia motivéného systému na celostatnej alebo
(pripadne) nizSej Urovni pre podniky alebo
zamestnancov na podporu pohybovych aktivit na
pracovisku (napr. telocéme, sprchy, chédza po
schodoch, at.)

LStarSi obéania*

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
35 - 37)

21. Systémy utené na intervencie komunity na
podporu pohybovych aktivit starSithdi

existencia systému na intervencie komunity na pody
pohybovych aktivit starSictudi

)0

,Ukazovatele/hodnotenie”

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
38)

22. VVnutrostatne politiky v oblasti HEPA, ktoré
zahnaju plan hodnotenia

X spomedzi y politik tykajacich sa HEPA (Sport,
zdravie, doprava, Zivotné prostredie, p@dektora)
obsahuju jasny zamer alebo plan hodnotenia

.Informovanost’ verejnosti*

(usmernenia EU o fyzickej aktivite
39)

23. Existencia vnutrostatnej kampane zameranej na
zvySenie informovanosti verejnosti o pohybovych
aktivitach
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PRILOHA 3

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

ODPORUCANA LITERATURA
DOKUMENTY PODPORUJUCE POHYBOVU AKTIVITU

Akény plan pre implementaciu Europskej stratégie pre pevenciu a kontrolu
neprenosnych ochoreni 2012-2016

Action Plan for implementation of the European ®fyg for the Prevention and
Control of Noncommunicable Diseases 2012-2016
http://apps.who.int/medicinedocs/documents/s19752852en.

Aktualizovany Narodny program podpory zdravia v Slovenskej republike
http://www.uvzsr.sk/docs/info/podpora/viastny metleNPPZ_2014.pdf

Dohovor spojenych narodov o pravach digat’a
http://www.amnesty.sk/wp-content/uploads/2012/0 i®wr-o-pravach-digt’'a. pdf

EU Akény plan pre detskd obezitu 2014-2020

EU action plan on childhood obesity 2014—-2020. Beiss European Union; 2014
http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_attidocs/childhoodobesity _actionpla
n_2014 2020 _en.pdf

Eurépa 2020

http://eur-

lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM: 2(II20:FIN:SK:PDF
Eurdpsky akény plan pre potraviny a vyzivu 2015-2020

European Food and Nutrition Action Plan 2015-2020
http://www.euro.who.int/en/publications/abstraats@gean-food-and-nutrition-action-
plan-20152020

Globalna stratégia pre vyzivu, pohybovu aktivitu azdravie

Global strategy on diet, physical activity and kealGeneva: World Health
Organization; 2004

http://www.who.int/dietphysicalactivity/strategy/et344/en/

Globalne odporéania pre fyzicka aktivitu pre zdravie

Global recommendations on physical activity for ItteaGeneva: World Health
Organization; 2010
http://www.who.int/dietphysicalactivity/publicatie/®789241599979/en/

9)Globalny akény plan pre prevenciu a kontrolu neprenosnych ochani 2013-2020

Global action plan for the prevention and contfohoncommunicable diseases 2013—
2020. Geneva: World Health Organization; 2013
http://www.who.int/nmh/publications/ncd-action-plan/

10)Luxemburskad deklaracia - ,Bicyklovanie ako priatePska forma spdsobu

prepravy ku klime*

46



Declaration on Cycling as a climate friendly TramggMode
http://www.eu2015lu.eu/en/actualites/communiquesb200/07-info-transports-
declaration-velo/07-Info-Transport-Declaration-aidembourg-on-Cycling-as-a-
climate-friendly-Transport-Mode---2015-10-06.pdf

11)Narodna stratégia rozvoja cyklistickej dopravy a ckloturistiky v Slovenskej
republike
http://www.telecom.gov.sk/index/index.php?ids=17451

12)Narodny akény plan v prevencii obezity na roky 2015-2025
http://www.rokovania.sk/Rokovanie.aspx/BodRokov@etail ?idMaterial=24847

13)Odporiéania Rady EU o podpore fyzickej aktivity prospesnejpre zdravie
naprie¢ sektormi 2008
A healthy city is an active city: a physical adyvplanning guide. Copenhagen: WHO
Regional Office for Europe; 2008
http://www.euro.who.int/en/healthtopics/diseasevprgion/physical-
activity/publications/2008/healthy-city-is-anactigity-a-a-physical-activity-planning-
guide

14)Parizska deklaracia definujuca dopravu, zdravie aotného prostredia pan-
europskej vizie programu
Paris Declaration on THE PEP. Fourth High-level Megon Transport, Health and
Environment, Paris, France, 14-16 April 2014. Uhidations Economic Commission
for Europe, WHO Regional Office for Europe
http://www.unece.org/fileadmin/DAM/thepep/documébiéclaration_de Paris_EN.p
df

15)Parmska deklaracia o zivothom prostredi a zdravi
Parma Declaration on Environment and Health. Copgaih: WHO Regional Office
for Europe: 2010
http://www.euro.who.int/en/healthtopics/noncommaiie-
diseases/cancer/publications/2010/parma-declamtienvironment-and-health

16)Rezolucia Viedenskej deklaracie Eur/RC63/R4
WHO Regional Committee for Europe resolution EURBRM]R4 on the Vienna
Declaration on Nutrition and Noncommunicable Disgsas; the Context of Health
2020. Copenhagen: WHO Regional Office for Eurog;3
http://www.euro.who.int/en/about-us/governancetagl-committee-foreurope/
past-sessions/sixty-third-session/documentationiniéens-anddecisions/eurrc63r4-
vienna-declaration-on-nutrition-and-noncommunicedlgdeases-in-the-context-of-
health-2020

17)Slovensky Sport 2020
https://www.minedu.sk/9027-sk/koncepcia-statnejttv-oblasti-sportu-
slovensky-sport-2020/

18)Stratégia pohybovej aktivity pre WHO eurdpsky regidn na roky 2016-2025
Physical activity strategy for the WHO European iee@016-2025

47



http://www.euro.who.int/ __data/assets/pdf_file/0O@B2961/65wd09e PhysicalActivi
tyStrategy 150474.pdf

19)Strategicky rdmec pre zdravie na roky 2013-2030
http://www.health.gov.sk/?strategia-v-zdravotnictve

20)Special Eurobarometer 412, Sport a pohybova aktivit 2013
Special Eurobarometer 412, Sport and Physicaligctiv
http://ec.europa.eu/health//sites/health/filesitiatr_physical_activity/docs/ebs 412
en.pdf

21)Toronto charta pre pohybova aktivitu: Globalna vyzva pre aktivitu.
Medzinarodna spola@nost’ pre pohybovu aktivitu a zdravie: Globalna obhajoba
pohybovej aktivity v roku 2010
The Toronto Charter for Physical Activity: A Glob@lall for Action. International
Society for Physical Activity and Health: Global ¥atacy for Physical Activity;
2010 http://lwww.ispah.org/AcuCustom/Sitename/DAMICGharter-
ENGUS_LOW2.pdf

22)Usmernenia EU o fyzickej aktivite - Odpor&ané politické opatrenia na podporu
fyzickej aktivity posil iujucej zdravie
http://ec.europa.eu/assets/eac/sport/library/potioguments/eu-physical-activity-
guidelines-2008_sk.pdf

23)Viedenska deklaracia o vyzive a neprenosnych ochar@ach v kontexte ramca
Zdravie 2020
Vienna Declaration on Nutrition and Noncommunicdbiseases in the Context
of Health 2020. Copenhagen: WHO Regional OfficeHarope; 2013
http://www.euro.who.int/en/media-centre/events/esi2013/07/viennaconference-on-
nutrition-and-noncommunicable-diseases/documemti@iennadeclaration-on-
nutrition-and-noncommunicable-diseases-in-the-cdraéhealth-2020

24)Zakon ¢. 440/2015 Z. z. o Sporte a o zmene a doplneni rt@kch zakonov
http://www.zakonypreludi.sk/zz/2015-440

25)Zdravie 2020
Health 2020
http://www.euro.who.int/en/health-topics/healthipglhealth-2020-the-european-
policy-for-health-and-well-being/publications/20h84alth-2020-a-european-policy-
framework-supporting-action-across-government-asaesy-for-health-and-well-
being

48



PRILOHA 4

Make physical activity a
part of daily life during
all stages of life

~ Ewvery year in the WHO WHO recommendations for
6 0UT OF 10 European Region, moderate- to vigorous-intensity

physical inactivity physical activity:
hkhmm.‘ causas an estimated

people in the European Union 1 MILLION * 15?: EPr-.

DT Wessk per day
{aduits) [Chilldren)

owver the age of 15 never or

seldom exercise or play sports D E ATH S

REGULAR PHYSICAL ACTIVITY THROUGHOUT THE LIFE-COURSE
ENABLES PEOPLE TO LIVE BETTER AND LONGER LIVES

www.euro.who.int/physicalactivity

09/2015
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