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Pravidelnd pohybova aktivita podporuje dusevni

ifyzické zdravi (1). Je zdravi prospé$na pro lidi vech
vékovych kategorii a schopnosti. Nikdy tak neni pozdé
zalit s aktivnéj$im, méné sedavym zptsobem Zivota, a tim
zlepsit své zdravi." Presto 81 % dospivajicich (2) a 27,5 %
dospélych (3)

v soucasné dobé nesplnuje doporuc¢eni WHO pro troven
pohybové aktivity, coz v pribéhu Zivota ovliviiuje nejen
jednotlivce a jejich rodiny, ale

i zdravotnické sluzby a spole¢nost jako celek.

Pandemie COVID-19 odhalila zasadni vyznam
pravidelné pohybové aktivity pro dusevni

i fyzické zdravi. Ukazala vak také na nerovnosti

v ptistupu k pohybové aktivité a omezené moznosti
nékterych komunit zit aktivné. Pandemie COVID-19

také ukazala, Ze pohybovd aktivita musi byt kli¢covou

soucdsti vefejné politiky. VSechny zemé by mély mit
povinnost zajistit poskytovani rovnych piilezitosti k
pohybové aktivité pro

své obcany (4).

Globalni akéni plan WHO pro pohybovou aktivitu

na obdobi 2018-2030 (GAPPA) obsahuje soubor na
dikazech zalozenych politickych doporuéeni, ktera
maji pomoci zemim zvysit miru zapojeni do pohybové
aktivity skrze ¢tyfi strategické oblasti politiky: aktivni
spole¢nost, aktivni prostfedi, aktivni lidé a aktivni
systémy (5). U¢inn4 implementace GAPPA ve viech
zemich urychli sméfovani k dosazeni globélniho cile,
kterym je relativni snizeni urovné pohybové inaktivity
obyvatelstva o 15 % do roku 2030.

Ndklady na pohybovou inaktivitu

Ekonomicka zatéz zptsobena nedostatkem pohybové
aktivity je vyznamna. V letech 2020

az 2030 se celosvétové objevi témér 500 milionti (499,208
milionu) novych ptipadii "nepfenosnych nemoci, kterym
bylo mozné predejit, coz si vyzada celkové naklady na

1é¢bu ve vysi néco malo pres 300 miliard USD (524
miliard INT$) nebo zhruba 27 miliard USD (48 miliard
INTS$) ro¢né, pokud nedojde ke zméné soucasné

prevalence pohybové inaktivity. Témér polovina téchto
novych ptipadi neprenosnych nemoci(47 %) bude
zptsobena hypertenzi a 43 % depresi. Tii ¢tvrtiny vSech
ptipadi se vyskytnou s niz$imi sttednimi a vy$$imi
stfednimi prijmy. Nejvétsi ekonomické naklady vzniknou
ale v zemich s vysokymi pfijmy, na které bude ptipadat 70
% vydaji na zdravotni péci v souvislosti s 1é¢bou nemoci
zplisobenych pohybovou inaktivitou.




Ucel tohoto reportu
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predstavuje prvni shrnuti celosvétového pokroku

v implementace doporuc¢eni GAPPA. Report si
vyzadaly ¢lenské staty na zakladé rezoluce Svétového
zdravotnického shromdzdéni 71.6 s cilem popsat
soucasnou situaci - a pokud mozno i sou¢asné trendy

- s vyuzitim nejlepsich dostupnych udajt a souboru 29
indikatort. Data pro tuto zpravu jsou ¢erpana ze dvou
primarnich zdrojti: Priizkumu kapacit WHO v oblasti
nepfenosnych nemoci v jednotlivych zemich (2021) (6) a
Globalni zpravy WHO o stavu

bezpecnosti silni¢niho provozu (2018) (7). Tyto udaje
také nabizeji prvni pohled na dopad nemoci COVID-19

na kapacitu zemi a pokrok pti implementaci opatfeni
souvisejicich s pohybovou aktivitou.

Tato zprava je urena vSem, ktefi se podileji

na prosazovani a realizaci narodnich a dil¢ich politik,
které vytvareji prostiedi a programy podporujici ucast
na pohybovych aktivitich. Obsahuje pét doporucenych
opatfeni na podporu pohybové aktivity v dobé, kdy se
svét stale zotavuje z pandemie nemoci COVID-19 a
hleda na ni odpovéd, a na urychleni krokt k dosazeni
cilt udrzitelného rozvoje - zejména cile udrzitelného
rozvoje ¢. 3 tykajiciho se zdravi a kvalitniho Zivota.

Hlavni zjisténi

V oblasti vefejného zdravi je jen malo oblasti, ve kterych
jsou duikazy o potfebnych opatfenich tak presvédcivé,
néakladové efektivni a praktické, jako je tomu v pfipadé
pohybové aktivity. Nékteré zemé sice zacaly zavadét
rizna politickd opatfeni doporucend v rimci GAPPA,
ale celkové je jejich rychlost implementace od prijeti
GAPPA pred péti lety pomald a nerovnomérna, coz
vede k malému pokroku pti zvy$ovani rovné pohybové
aktivity obyvatelstva. Disledkem této "ne¢innosti" je, Ze

jiz tak napjaté zdravotnické systémy jsou dnes a jesté vice
budou v budoucnu budou zatizeny nemocemi, kterym

Ize predchézet, a ze komunity nedokdzou vyuzit Sirsich
socidlnich, environmentalnich a ekonomickych pfinost
spojenych s vys$i aktivitou lidi.

Pouze dva politické ukazatele GAPPA jsou
uplatiiovany ve vice nez tfech ¢tvrtinach viech zemi:
provadéni vnitrostatniho dohledu nad pohybovou
aktivitou (u dospélych a u déti

a dospivajicich) a existence vnitrostatnich norem
pro navrhovani bezpe¢nych prechodt pro chodce a
cyklisty. U deviti politickych ukazatelt GAPPA uvadi
jejich implementaci polovina az dvé tfetiny zemi. U
zbyvajicich 18 ukazatelt politiky GAPPA hlasi v roce
2021 jejich zavedeni méné neZ polovina zemi (viz
tabulka 1). Nerovnomérnd implementace v rdmci
regionit WHO, jakoz

i Grovné pi{jmu jednotlivych zemi, vede

k nerovnostem v ptistupu lidi k prostfedim, kterd

podporuji a poskytuji prilezitosti k pravidelné a

bezpecné pohybové aktivité. Tato prvni globalni
evaluace politickych opatfeni na zvySeni pohybové
aktivity odhaluje zna¢né nedostatky v implementaci
politik. Tyto nedostatky se projevuji celkové nizkou
urovni rozvoje opatfeni doporucenych GAPPA a
vyraznym rozdilem mezi existenci opatfeni a jejich
funk¢nim stavem. Mé-li byt dosazeno globalnich cilt
v oblasti pohybové aktivity, je tfeba ve vétsiné zemi
posilit a urychlit tvorbu a zavadéni opatfeni.

Mezery v zavedenych opattenich jsou disledkem mnoha
vzdjemné propojenych faktort, které spadaji do péti
oblasti: politické, technické, finanéni, spolupréce a
budovani kapacit

a datové systémy - vSechny tyto faktory mohou pokrok
v dané oblasti omezit i urychlit. Pokud jsou tyto faktory
pozitivné sladény, mohou spole¢né urcovat narodni
agendu a posouvat ji kupfedu..Naopak absence jednoho
nebo vice téchto faktort miize pokrok v politice omezit,
odklonit nebo dokonce zvratit. Protoze cyklus narodni
politiky pro pohybovou aktivitu neni univerzalni,
vSechny zemé musi lokalné identifikovat a posilit faktory
podporujici politiku, aby se vytvoril pozitivni

a spravny cyklus kolektivnich opatfeni umoziiujicich
vétsi pohybovou aktivitu.




Implementace politiky GAPPA: vysledky v jednotlivych oblastech politiky

Oblast politiky GAPPA - aktivni systémy:
Od roku 2017 do roku 2019 se zvysil pocet zemi,

které hlasi narodni politiku v oblasti nepfenosnych
nemoci (véetné pohybové aktivity nebo samostatné
politiky v oblasti pohybové aktivity). Tento pokrok

je v8ak zabrzdén 23 % zemi, které uvadéji, Ze tyto
politiky nejsou redlné provadény (tj. uvadéji, Ze nejsou
"funkéni"). Tyto vysledky spolu s dikazy

o tom, Ze méné nez 50 % zemi uvadi, Ze ma ndrodni
koordina¢ni mechanismus pro nepfenosné nemoci
na podporu multisektorové spolupréce, jsou velmi
znepokojivé a prispivaji k vysvétleni nizké trovné
provadéni politiky v oblasti pohybové aktivity, kterd je
patrna u vSech ukazatelii uvedenych v této zpravé.

Oblast politiky GAPPA - aktivni
spolecnosti:

Jen lehce nadpolovi¢ni vétsina zemi uvadi, Ze

v poslednich dvou letech uskute¢nila alespon

jednu komunika¢ni kampar zaméfenou na zvyseni
povédomi a znalosti o pohybové aktivité, coz je
hodnota, kterd od roku 2019 klesd. Ptiblizné polovina
zemi realizovala akce s masovou ucasti s cilem zapojit
lidi do pohybové aktivity prostfednictvim bezplatnych
celospolecenskych akci. Tento udaj se od roku 2019
rovnéz snizil, pravdépodobné v diisledku pandemie
COVID-19.

Oblast politiky GAPPA - aktivni prostfedi:
Celosvétovy pokrok v oblasti politiky zamérené

na vytvareni prostredi podporujiciho pohybovou
aktivitu je riizny. Vnitrostatni normy pro navrhovani
prvku silni¢ni bezpe¢nosti, které chrani osoby pfi

chuizi a jizdé na kole, existuji pro bezpe¢né prechdzeni
silnic ve tfech ¢tvrtinach (76 %) zemi a pro bezpecné
Fizeni rychlosti ve dvou tfetindch (66 %) zemi. Pouze
polovina zemi uvadi narodni normy vyZzadujici
oddélenou infrastrukturu pro pési a cyklisty a méné
nez polovina zemi uvadi pfitomnost viech t¥i téchto
nérodnich norem pro navrhovani bezpe¢nosti
silni¢niho provozu. Kromé toho, a¢koli ve vét§iné zemi
existuji pravni predpisy tykajici se omezeni rychlosti

a Fizeni pod vlivem alkoholu, pouze ¢tvrtina (26 %)
pravnich predpist téchto zemi spliluje standardy
osvédéenych postuptt WHO. Nizka uroven legislativy
tykajici se osvédcenych postuptl v kombinaci s absenci
norem pro navrhovani silnic predstavuje zvysené
riziko pro osoby chodici pésky a jezdici na kole v
téchto mistnich komunitach.

Provadéni politik, které zajistuji prileZitosti pro
pohybovou aktivitu v prostredi, kde lidé Ziji, pracuji

a hraji si, a cilené programy na podporu pohybové
aktivity u klicovych skupin obyvatelstva, uvadi méné
nez polovina vSech zemi. Pozoruhodné je, Ze méné
nez 40 % zemi uvadi, Ze md narodni protokoly pro
management pohybové aktivity v primarni zdravotni
pédi, a to navzdory silnym dtikaziim o preventivnim
prinosu pravidelné pohybové aktivity proti hlavnim
nepfenosnym nemocem a piinosu pro dusevni zdravi.
Ackoli tento ukazatel vykazuje od roku 2019 mirny
nértst, pomald troven implementace této uznavané
"best buy" politiky je obzvlasté znepokojujici vzhledem
k vysokému poctu lidi Zijicich s nepfenosnymi
nemocemi nebo jimi ohrozenych.



Shrnuti vysledkii podle oblasti politiky GAPPA

—
(o] Kli¢ k barevnému znaceni Kli¢ k symboltim
s
— . Dobry pokrok > 75 % zemi PN\ Narist od roku 2019
)
< Mirny pokrok 51-75 % zemi Zadna zména od roku 2019
-
. Slaby pokrok 0-50 % zemi N/ Pokles od roku 2019
Nejsou k dispozici zadné udaje Nejsou k dispozici zidné udaje
‘ ZMENA OD
OBLAST POLITIKY GAPPA % zeMi ROKU 2019
OBLAST 1: OVLIVNENI ZNALOSTI A POSTOJE
Narodni komunikaéni kampan o pohybové aktivité (¥
Celostatni akce s masovou ucasti v
‘ ZMENA OD
OBLAST POLITIKY GAPPA % zeMi ROKU 2019
OBLAST 2: PRIZNIVE PROSTREDI
Narodni politika v oblasti pési a cyklistické dopravy 42%
Nérodni politika vefejné dopravy
Narodni silni¢ni normy pro oddélenou infrastruktury pro chodce a cyklisty
Narodni silni¢ni normy pro bezpecné prechody pro chodce a cyklisty 76%
Narodni silni¢ni normy pro fizeni bezpe¢né rychlosti
Narodni silni¢ni normy zahrnujici vSechny tfi bezpe¢nostni prvky 46%
Narodni strategie bezpe¢nosti silni¢niho provozu 80%
Narodni strategie bezpec¢nosti silni¢niho provozu, kterd je plné financovana 18%
Narodni posouzeni bezpec¢nosti viech novych silnic 48%
Nérodni hodnoceni bezpe¢nosti stavajicich silnic pro vSechny tcastniky silni¢niho
provozu
Narodni pravni predpisy tykajici se omezeni rychlosti, které odpovidaji 269
osvéd¢enym postuptiim %
Narodni pravni piedpisy tykajici se fizeni pod vlivem alkoholu, které odpovidaji 269
osvédéenym postupim 6%
Narodni prévni piedpisy tykajici se rozptyleni fidi¢t v disledku pouzivani o
mobilnich telefont 89%
Narodni pravni predpisy tykajici se rozptyleni fidi¢t v dusledku uzivani drog 87%

Narodni politika pro oblast vefejnych prostranstvi




ZMENA OD

OBLAST POLITIKY GAPPA % ZEMi ROKU 2019
Iz\jia'rlzirtlril %);(;té(i)koly na management pohybové inaktivity v primérni 40% A
Podpora pohybové aktivity v politikach péce o déti 30%

Iniciativy na podporu pohybové aktivity na pracovisti 36%

Podpora pohybové aktivity prostfednictvim komunitnich a sportovnich iniciativ a47%

Podpora pohybové aktivity ve vefejnych prostranstvich 42%

Podpora pési a cyklistické dopravy 40%

Podpora pohybové aktivity jako soucast aktivniho starnuti 40%

Nérodni iniciativy v oblasti mobilniho zdravi (mHealth) 37% ~N
Poskytovani kvalitni télesné vychovy ve skolach

Podpora pohybové aktivity pro osoby se zdravotnim postizenim

OBLAST POLITIKY GAPPA % ZEMI :ZIE(TJAZI?'FQ
OBLAST 4: NARODNI POLITICKE RAMCE A RIZENI

I;j;;gg‘i, gsgiﬁii\{uoblasti neprenosnych nemoci zahrnujici 86% \/
Néroc.lni politika v oblasti nepfenosnych nemoci zahrnujici pohybovou aktivitu, N/
kterd je funkéni

Narodni politika podpory pohybové aktivity a47%

Nérodni politika podpory pohybové aktivity, kterd je funkéni 38%

Bud nérodni politika v oblasti nepfenosnych nemoci zahrnujici pohybovou (”
aktivitu, nebo samostatna politika v oblasti pohybové aktivity

Narodni koordina¢ni mechanismus pro nepfenosné nemoci 46%

\I:Iézi(rgj;;i :llflll);;t;éeni pro pohybovou aktivitu pro jakoukoliv 46% A
Nérodni doporuceni pro pohybovou aktivitu pro vSechny vékové skupiny 30% N
Narodni cile v oblasti pohybové aktivity (¥
Nérodni dohled nad pohybovou aktivitou dospélych 92% N
Narodni dohled nad pohybovou aktivitou mladeze 75% A
Narodni dohled nad pohybovou aktivitou déti do 5 let véku 29% A

Is



ZlepSeni dostupnosti dat pro globdlni a narodni monitoring GAPPA

Monitorovani implementace, vysledkt a dopadu GAPPA
napomuze rozhodovani zaloZzenému

na dtikazech a pokroku v jednotlivych zemich

i v celosvétovém métitku. Tato zprava predklada
vysledky zalozené na 29 ukazatelich implementace
politiky stanovenych v ramci monitorovani GAPPA.
Ackoli existuji globalni udaje pro monitorovani
ptitomnosti narodnich politik, strategii a akénich

pland, které se tykaji nepfenosnych nemoci, pohybové
aktivity, chiize a jizdy na kole, vefejné dopravy a
bezpecnosti silni¢niho provozu, existuji ztetelné mezery
v dostupnych informacich. Patfi mezi né nedostatek
podrobnosti, naptiklad o obsahu politik a o jejich dosahu
a prosazovani.

Pro budouci monitorovani GAPPA jsou nutna nejméné
dvé zlepSeni. Zaprvé je tfeba vyvinout dal$i ukazatele,
aby bylo zajisténo uplné pokryti viech politickych
doporuc¢eni GAPPA. Za druhé je tfeba prezkoumat a
posilit stavajici idaje shromazdéné pro ty ukazatele,
které jsou

v soucasné dobé vyuzivany. K odstranéni nékterych
zjisténych nedostatkd miiZze byt zapotiebi novych systému
a nastroji sbéru dat. Je mozné, Ze bude zapottebi
provadét pravidelny globalni priizkum k posouzeni
pokroku v provadéni GAPPA na narodni Grovni.

Tento pristup se pouziva u jinych rizikovych faktora
nepienosnych nemoci (napf. uzivani tabaku a nezdravé
stravovani); méla by se tedy prozkoumat pouzitelnost a
proveditelnost stejného postupu i u pohybové aktivity

Byly rovnéz zjistény nedostatky v soucasnych
globalnich a narodnich datovych systémech pro
sledovani urovné pohybové aktivity v Case,

v priibéhu zivota a u klicovych subpopulaci. Patti mezi
né absence narodniho sledovani pohybové aktivity u
osob se zdravotnim postizenim, jakoz

i u déti ve véku 6-9 let a déti mladsich 5 let. Kromé toho

nejsou k dispozici globélni udaje

o sedavém chovani a kli¢ovych oblastech pohybové
aktivity, jako je sport a aktivni doprava (chtize

a jizda na kole). Tyto nedostatky v globalnich

a narodnich systémech dohledu je tieba vyfesit. Souvislé a
konzistentni udaje o trendech

v konkrétnich oblastech pohybové aktivity mohou byt
pfinosem pro vice vladnich resortt a tyto udaje musi byt
shromazdovany a harmonizovany, aby byly efektivni a
mobhly byt maximalné vyuzity v praxi.

Vzhledem k potencidlnim vyhoddm nositelnych a
mobilnich zafizeni pro podporu sledovani pohybové
aktivity je tfeba dosdhnout celosvétové shody ohledné
technickych nastrojii a protokolt pro jejich vyuziti v
narodnich a globdlnich monitorovacich systémech (a
také opatfeni ke zmirnéni finan¢nich prekazek k jejich
vyuziti).

Je tieba pravidelné aktualizovat udaje

o celosvétové trovni pohybové aktivity, aby bylo mozné
informovat o pokroku pfi dosahovani hlavniho vysledku
GAPPA, kterym je zvy$eni pohybové aktivity o 15 % do
roku 2030.

Vzhledem k tomu, Ze GAPPA vyzyval

k multisektoralni a celosystémové politické reakei,
vyZzaduje monitorovani provadéni a dopadu GAPPA
rovnéz piistup zahrnujici cely systém. Je naléhavé nutné
posilit metody a nastroje pro zachyceni celkovych
zdravotnich, socidlnich a ekonomickych nékladu a
vynosu spojenych se zvySovanim pohybové aktivity. Tyto
udaje jsou nezbytné pro zajisténi a posileni zapojeni
vSech prislusnych odvétvi, nejen sportu a zdravotnictvi,
a zahrnuji posileni vyuzivani nastrojii pro hodnoceni
dopadd, zejména pti rozhodovani v oblasti dopravy

a uzemniho planovani.

Cesta vpied: pét doporuceni

Pro dosazeni cilti stanovenych pro rok 2030 je zdsadni
urychlit implementaci politiky na podporu pohybové
aktivity. To bude vyzadovat identifikaci ptileZitosti napti¢
vlddami a zmirnéni politickych omezeni v jednotlivych
zemich. Jako asistence jednotlivym zemim v ptipravé
vlastni politiky je doporuceno nésledovat pét opatteni
zamérenych na odstranéni nedostatki v jejim zavadéni:

1. Posileni odpovédnosti celé vlady
a politického vedeni

o Vytvofit a posilit vedeni v oblasti pohybové aktivity
v ramci vech prislusnych vladnich oddéleni a na
viech urovnich.

o Investovat do prosazovani politickych opatfeni v
oblasti pohybové aktivity.

o Zvysit povédomi o Sirokém prinosu politiky pro
podporu pohybové aktivity pro ndrodni rozvoj
a pro fadu globalnich priorit stanovenych

v cilech udrzitelného rozvoje.




Zaclenit pohybovou aktivitu do prislusnych politik
a podpofit jejich implementaci praktickymi
nastroji a pokyny

Prezkoumat prislusné vnitrostatni politiky, predpisy
anormy s cilem urcit a posilit moznosti za¢lenéni
pohybové aktivity

v relevantnich oblastech a zajistit vzdjemnou
soudrznost a odpovédnost politik.

vy,

Vyvinout a §ifit nastroje a pokyny pro zavadéni politik,
ptizptsobené kulture a kontextu, v kombinaci s
odbornou ptipravou pracovnikL.

Posileni partnerstvi, zapojeni komunit
a budovani osobnich kapacit

Zajistit, aby existoval vhodny ndrodni koordina¢ni
mechanismus pro pohybovou aktivitu, ktery by
posilil spolupraci mezi vladami a zdicastnénymi
stranami a posilil provadéni politiky.

Utinné zapojit nevlidni aktéry a komunitu, aby se
zajistilo, Ze politika a programy budou relevantni a
udrzitelné v mistnich podminkach,

s prioritnim zaméfenim na zvySeni prileZitosti pro ty,
ktef1 jsou nejméné aktivni, véetné osob

se zdravotnim postizenim, star$ich dospélych

a mladych lidi.

Zaver

Tato zprava slouzi jako vyzva k posileni kolektivnich

opatieni ve vech zemich, aby se odstranily nedostatky

v implementaci politik podpory pohybové aktivity, a k

podpote urychlenych politickych opatfeni v této oblasti. V

dobé, kdy svét reaguje na dopadypandemie COVID-19 na

fyzické a dusevni zdravi, miize podpora pohybové aktivity

Reference:

Posileni datovych systémii, monitorovani

a prevodu znalosti

Posilit ndrodni a niz$i nez narodni (v¢etné méstské
urovné) monitorovaci a informacni systémy, které
umozni sledovat pokrok v politice a poskytovat vladam
a zu¢astnénym strandm na véech trovnich informace,
které mohou informovat a Fidit cyklus zavadéni politik.

Posilit vyzkumné kapacity, investovat do nich, a rozsiFit
prenos poznatku prostiednictvim partnerstvi mezi
vladnimi a nevladnimi subjekty za ti¢elem navrhovani
a hodnoceni implementovanych politik.

Zajisténi udrzitelného financovani a sladéni s
vnitrostatnimi politickymi zavazky

Prezkoumat soucasné pfidélovani finan¢nich
prostfedktl nérodnich a nizsich neZ narodnich
rozpoc¢til na politiky zamétené na zvyseni pohybové
aktivity a v ptipadé potteby revidovat budouci
rozdéleni rozpoctu, aby se posililo sladéni narodnich
rozpoctil s politickymi zavazky vSech prislusnych
ministerstev.

Prozkoumat a otestovat inovativni mechanismy
financovani s cilem zvysit zdroje financovani na
podporu opatfeni a programt politiky pohybové
aktivity, zejména v rdmci narodnich pland obnovy
po pandemii COVID-19 a ndrodnich rozvojovych

programil.

pomoci chranit Zivoty, zlepsit zdravi a podpofit silnéjsi a
odolngjsi zdravotnické systémy a komunity.

1.

Guidelines on physical activity and sedentary behaviour. Geneva:
World Health Organization; 2020.(https://apps.who.int/iris/
handle/10665/336656).

Guthold R, Stevens GA, Riley LM, Bull FC. Global trends in insufficient
physical activity among adolescents: A pooled analysis of 298 population-
based surveys with 1.6 million participants. Lancet Child Adolesc Health.
2020;4(1):23-35

Guthold R, Stevens GA, Riley LM, Bull FC. Worldwide trends in
insufficient physical activity from 2001 to 2016: A pooled analysis of 358
population-based surveys with 1.9 million participants. Lancet Glob
Health. 2018;6(10):e1077-¢86

Fair play: Building a strong physical activity system for more active
people. Geneva: World Health Organization; 2021. (https://apps.who.int/
iris/handle/10665/346169).

Global action plan on physical activity 2018-2030: More active people for a
healthier world. Geneva: World Health Organization; 2018. (https://apps.who.
int/iris/handle/10665/272722).

Assessing national capacity for the prevention and control of
noncommunicable diseases: Report of the 2021 global survey.
Geneva: World Health Organization; 2023 (https://iris.who.int/
handle/10665/370423).

Global status report on road safety 2018. Geneva: World Health
Organization; 2018. https://apps.who.int/iris/handle/10665/276462).



Regiondlni tfad pro Evropu

Svétova zdravotnickd organizace je specializovana agentura Organizace spojenych nérodi vytvorend v roce

1948 s primarni odpovédnosti za mezinarodni zdravotni zalezitosti

a vefejné zdravi. Regiondlni urad pro Evropu je jednou ze $esti regionalnich kancelati po celém svété, z

nichz kazda ma svij vlastni program zaméreny na konkrétni zdravotni podminky zemi, ve kterych ptisobi.
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