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AZ EUROPAI UNIO INTEZMENYEITOL, SZERVEITOL, HIVATALAITOL ES
UGYNOKSEGEITOL SZARMAZO TAJEKOZTATASOK

TANACS

A Tandcs kovetkeztetései: ,,Az alkoholpolitika hatirokon dtnyilé szempontjai — a kdros
alkoholfogyasztis elleni kiizdelem”

(2017/C 441/04)

AZ EUROPAI UNIO TANACSA,

1. EMLEKEZTET az Eurdpai Unié miikodésérél sz6l6 szerz8dés (EUMSZ) 168. cikkére, melynek értelmében valamennyi
unids politika és tevékenység meghatdrozdsa és végrehajtdsa sordn biztositani kell az emberi egészség védelmének
magas szintjét, tovdbbd az Uni6 tevékenységeinek ki kell egésziteniiik a nemzeti politikdkat, tiszteletben tartva
ugyanakkor a tagdllamoknak az egészségiigyi politika meghatdrozdsara, valamint az egészségiigyi szolgaltatasok és
az orvosi elldtds megszervezésére és biztositdsdra vonatkozd hatdskorét;

2. EMLEKEZTET a belsd piacra vonatkozdan az Eurdpai Unidrdl szol6 szerz8désben és az Eurdpai Unié mtikddésérdl
sz0l6 szerz6désben rogzitett elvekre;

3. EMLEKEZTET a kdros alkoholfogyasztds éltal okozott drtalmakra vonatkozdan a Tandcs altal elfogadott kiilénbozé
kezdeményezésekre és kiilonosen az ,Eurdpai unids stratégia az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokken-
tésére” cimdi, 2015. december 7-én elfogadott legutdbbi tandcsi kovetkeztetésekre () (3);

4. EMLEKEZTET az alkoholstratégidrol sz616, az Eurdpai Parlament dltal 2015. dprilis 29-én elfogadott éllasfoglaldsra (),
melyben a Parlament felkéri a Bizottsdgot egy (2016-2022-es idGszakra sz616) 1j alkoholstratégia kidolgozdsdra,
hangsilyozza ,annak sziikségességét, hogy amint lehetséges, az alkoholtartalmu italoknak legaldbb a kaldriatartalma
szerepeljen egyértelmiien a cimkén”, tovdbba felhivja a Bizottsigot, hogy ,értékelje, és ha sziikséges, végezze el az
Eurépai Alkohol- és Egészségiigyi Forum (EAHF) () szerepének és miikodésének reformjat”, valamint hogy fokozza
a nemzeti alkoholpolitikdval és intézkedésekkel foglalkozé bizottsiggal (CNAPA)(°) folytatott unids szintd
interakcidt;

5. EMLEKEZTET a tagédllamokat az alkohollal kapcsolatos kdrok csokkentésében timogaté unids stratégidrdl (2007-
2012) sz6l6 bizottsdgi kozleményre (), killonosen azon hatdrokon dtnytilé vonatkozdsok — példdul a cimkézési
kovetelmények és a hirdetések — tekintetében, amelyek esetében tobbletértéket jelentene az unids szintd fellépés,
tovabba UDVOZLI, hogy a Bizottsdg folytatni kivdnja az ezzel kapcsolatos munkdt és tdmogatdst, killonosen
a CNAPA és az EAHF keretében;

6. EMLEKEZTET az alkoholtartalmd italok OsszetevSinek és tdpértékjelolésének kotelezd feltiintetésérdl sz6lo,
a Bizottsdg dltal az Eurdpai Parlamentnek 2017. mdrcius 13-dn benytjtott jelentésre (7);

(') HL C 418.,2015.12.16., 6. 0.

(%) Lasd még: A Tandcs ajanldsa a fiatalok, kiilonosen a gyermekek és a kamaszok alkoholfogyasztdsdrdl (HL L 161., 2001.6.16., 38. 0.);
A Tandcs kovetkeztetései az alkohollal kapcsolatos kdrok csokkentésére vonatkozé kozosségi stratégidrél (HL C 175., 2001.6.20.,
1. 0.); A Tandcs kovetkeztetései: Az alkohol és a fiatalok (9507/04); A Tandcs kovetkeztetései az alkohollal kapcsolatos kdrok csokken-
tésére vonatkozd unids stratégidrdl (16165/06); A Tandcs kovetkeztetései a rak jelentette teher csokkentésérdl (10414/08); A Tandcs
kovetkeztetései az alkoholrdl és az egészségrél (HL C 302., 2009.12.12., 15. o.); A Tandcs kovetkeztetései: Az EU-n beliili egészség-
tigyi szakadék felszdmoldsa az egészséges életmod népszertisitését célz6 osszehangolt fellépéssel (HL C 359.,2011.12.9., 5. 0.).

HL C 346.,2016.9.21., 32. o.


https://ec.europa.eu/health/alcohol/forum/forum_details_en#fragment0
https://ec.europa.eu/health/alcohol/committee_en
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7. EMLEKEZTET az ,Eurdpai alkoholstratégia — érvek és irdnyvonalak” cimé, a Régiok Bizottsiga altal 2017.
februar 9-én kibocsdtott véleményre (¥), amelyben a Régiok Bizottsiga Gj unids alkoholstratégidt szorgalmaz,
tdmogatja a Tandcs és az Eurdpai Parlament erds politikai vezetés irdnti koveteléseit e kérdésben, valamint tobb
konkrét intézkedési teriiletet is megjelol, nevezetesen a gyermekek és a fiatalok alkoholrekldmok és -marketing éltali
befolydsolasanak csokkentését, az alkoholtartalmi italok EU-ban valé cimkézésének javitdsat, valamint a kozlekedés-
biztonsdg fokozdsat;

8. EMLEKEZTET a Kornyezet és Egészség Eurdpai Kartdjdra (), amely a kozpolitika kialakitdsdra vonatkozé alapelvek
egyikeként megdllapitja, hogy az egyének és kozosségek egészségének elsGbbséget kell élveznie a gazdasigi és iizleti
megfontoldsokkal szemben;

9. EMLEKEZTET a kdros alkoholfogyasztds csokkentését célzd, az Egészségiigyi Vildgszervezet (WHO) Egészségiigyi
Vilagkozgyiilése altal 2010. majus 21-én elfogadott globdlis stratégidra ('), valamint a karos alkoholfogyasztds csok-
kentését célz6, a 2012-2020-as idGszakra sz6lo, 2011. szeptember 15-én a WHO eurdpai régibjdba tartozé
53 dllam mindegyike éltal jévdhagyott eurépai WHO cselekvési tervre (*!). Mindkét dokumentum hangsilyozza,
hogy étfogd megkozelitést kell alkalmazni, és megfelelSen be kell vonni az olyan dgazatokat, mint a fejlesztés,
a kozlekedés, az igazsagiigy, a szocidlpolitika, a koltségvetési politika, a kereskedelem, a mezégazdasdg, a fogyaszto-
védelem, az oktatds és a foglalkoztatds, valamint a civil tirsadalmat és a gazdasagi szerepldket ('%);

10. EMLEKEZTET a nem fert6z8 betegségek megelGzésére és visszaszoritdsdra vonatkozd, 2013-2020-as iddszakra sz616
globilis cselekvési tervre (°), amelyet az Egészségiigyi Vildgkozgytilés 2013 madjusdban hagyott j6vd, és amelynek
értelmében 2025-re a kdros alkoholfogyasztds terén legaldbb 10 %-os relativ csokkenést kell elérni;

11. EMLEKEZTET az ENSZ Kozgytilése dltal 2015 szeptemberében elfogadott fenntarthatd fejlesztési célokra, amelyek
kozott az a cél is szerepel, mely szerint javitani kell a szerhaszndlat — igy tobbek kozott a kdros alkoholfogyasztds —
megel6zését és kezelését ();

12. UDVOZLI, hogy a tagdllamok eredményeket értek el azon intézkedések végrehajtasa terén, amelyeket a karos
alkoholfogyasztds csokkentését célzé dtfogd nemzeti stratégidikban és cselekvési terveikben hatdroztak meg;

13. AGGODALOMMAL veszi tudomdsul, hogy a kdros alkoholfogyasztds a vildg régiéi koziil még mindig Eurdpét sijtja
a leginkdbb. Az alkoholfogyasztds dtlagos szintje csaknem kétszerese a vildgdtlagnak (*’). Kovetkezésképpen az
alkohol okozta artalmak is Eurdpdban a legsilyosabbak, ideértve nemcsak azt a szdmos betegséget, amelyek kiala-
kuldsdban az alkoholfogyasztdsnak szerepe van (*%), hanem az olyan tdrsadalmi kdrokat is, melyek a blin6zésbdl, az
er6szakbol, a csokkent munkaképességbdl, valamint a gyermekek és a csalddok dltal elszenvedett drtalmakbol
fakadnak ('7);

14. MEGALLAPITJA, hogy a kéros alkoholfogyasztds csokkentése egyardnt hozzdjirul az eurdpai gazdasdg fenntarthatd
novekedéséhez és a lakossdg jollétéhez. A kdros alkoholfogyasztds csokkentése gazdasdgi és pénziigyi el6nyokkel jar
az Osszes tagdllam és azok dllampolgdrai szamdra, példdul azéltal, hogy az Eurépa 2020 stratégia (*®) céljaival ossz-
hangban hozzdjdrul a szocidlis biztonsagi rendszerek fenntarthatésdgdhoz;

15. HANGSULYOZZA, hogy a kdros alkoholfogyasztds az egyes tagdllamokon beliili és azok kozotti egészségiigyi egyen-
16tlenségekhez is hozzdjarul (**);

() HL C 207.,2017.6.30., 61. 0.

() A Kornyezet és Egészség Eurdpai Kartdja, melyet 1989. december 7-8-dn fogadtak el a WHO eurdpai régidjaba tartozé dllamok kor-
nyezetvédelmi és egészségiigyi miniszterei és az Eurdpai Kozosség képviseletében eljardé Eurdpai Bizottsdg mint olyan dokumen-
tumot, amely irdnymutatdst nydjt a kozosségi hatdskorbe tartozé teriiletekkel kapcsolatos jovébeli kozosségi fellépéshez.

(") A WHO Kozgytilésének WHA63.13. sz. dllasfoglaldsa, 27. o.

(") A WHO Eurépai Regiondlis Bizottsdgdnak EUR/RC61/R4 élldsfoglaldsa.

(") Lésd a globalis stratégia 6. oldaldn a 6. pont b) alpontjét, http:/[www.who.int/substance_abuse/activities/gsrhua/en/

(**) http://www.who.int/nmh/events/ncd_action_plan/en/

(") Ldsd a 3. célhoz kapcsolddo célértékeket: http://www.un.org/sustainabledevelopment/sustainable-development-goals/

(**) Alcohol in the European Union — Consumption, harm and policy approaches, World Health Organisation Regional Office for Europe
and the European Union, 2012 (Alkohol az Eurépai Unidban — fogyasztds, drtalmak és szakpolitikai megkozelitések, az Egészségiigyi
Vildgszervezet eurdpai regionalis iroddja, 2012).

(") Ahogyan azt a WHO is megéllapitotta a Policy in action — A tool for measuring alcohol policy implementation (Szakpolitika
a gyakorlatban — eszkoz az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos szakpolitikdk végrehajtdsinak méréséhez) (2017) cimi dokumentuma-
ban, a viligon Eurdpdban a legnagyobb az alkoholfogyasztds és az alkoholfogyasztdssal osszefiiggd betegségek jelentette teher.

(*”) Ldsd: Alcohol in the European Union — Consumption, harm and policy approaches, World Health Organisation Regional Office for
Europe and the European Union, 2012 (Alkohol az Eurdépai Unidban — fogyasztds, drtalmak és szakpolitikai megkozelitések, az
Egészségiigyi Vildgszervezet eurdpai regiondlis iroddja, 2012).

(*®) https:/[ec.europa.eufinfo/strategy/european-semester/framework/europe-2020-strategy_en

(*) A Tandcs mdr 2009-ben megallapitotta, hogy ,az egészségi dllapot tarsadalmi determinaltsdgt egyenlGtlenségei szorosan Gsszefiigg-
nek — egyéb tényezdk mellett — az alkoholfogyasztdssal mint okkal és mint kovetkezménnyel; a kdros alkoholfogyasztds egyes fert6z8
és nem fert8z6 betegségek szempontjdbol kozismert kockdzati tényezd és kivaltd ok, emellett hatdssal van a munkaerd egészségére”
(lasd az alkoholrol és az egészségrél sz616, a 2. labjegyzetben emlitett tandcsi kovetkeztetéseket).


http://www.who.int/substance_abuse/activities/gsrhua/en/
http://www.who.int/nmh/events/ncd_action_plan/en/
http://www.un.org/sustainabledevelopment/sustainable-development-goals/
https://ec.europa.eu/info/strategy/european-semester/framework/europe-2020-strategy_en
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16. HANGSULYOZZA, hogy az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokkentéséhez helyi, regionalis, nemzeti, euré-
pai és nemzetkozi szinten egy sor szakpolitikai teriileten kell intézkedéseket hozni a tdrsadalom szdmos szegmensé-
nek a bevondsdval annak érdekében, hogy kedvez§ emberi és tdrsadalmi, valamint gazdasdgi és pénziigyi eredmé-
nyeket lehessen elérni az 6sszes tagdllam és polgdraik szdmadra;

17. MEGJEGYZI, hogy az EAHF Tudomdnyos Csoportjdnak szakvéleménye (*°) és kés6bbi tanulmédnyok (*') szerint az
alkoholtartalmt italok reklimozasa hatdst gyakorol a fogyasztok viselkedésére, kiilonos tekintettel a gyermekekre és
a fiatalokra, akik jobban ki vannak téve az #ij online kommunikdcids felilleteken megjelens reklimoknak, és akik
hajlamosabbak arra, hogy kedvez§ képet alakitsanak ki a sporttevékenységeket tdmogaté markakrol;

18. MEGJEGYZI], hogy az alkoholtartalmi italok GsszetevSinek és tapértékjelolésének kotelezd feltiintetésérdl sz6lo jelen-
tésében (*?) a Bizottsdg megdllapitotta, hogy semmi nem indokolja azt, hogy ezeket az informécidkat ne kelljen fel-
tintetni az alkoholtartalmu italok esetében, és felkéri az dgazatot, hogy egy éven belill tegyen javaslatot az
alkoholtartalmt italok teljes dgazatdra vonatkozé onszabalyozdsra;

19. MEGJEGYZI, hogy bér az 1169/2011/EU rendelet értelmében az alkoholtartalmi italok esetében nem kotelezd fel-
tiintetni az Osszetevéket és a tapértékadatokat, tobb tagdllam olyan nemzeti rendelkezéseket tartott fenn, illetve
fogadott el, amelyek cimkézési kovetelményeket allapitanak meg, illetve egészségiigyi figyelmeztetések feltiintetését
irjak el@, egyes italgyartok pedig onkéntes alapon nydjtanak ilyen jellegti tdjékoztatast a fogyasztéknak;

20. AGGODALOMMAL ALLAPITJA MEG, hogy az alkohol 4ra ugyan az egyik legfontosabb tényez§ a teljes alkoholfogyasz-
tas alakitdsdban és egyben az egyik leghatékonyabb eszkoz, amelyet az dllamok a kdros alkoholfogyasztds megel6zé-
sére felhaszndlhatnak (¥*), tobb tagdllam egészségiigyi célkitlizéseit is veszélyeztetheti az orszdgok kozott szallitott —
allitolagosan személyes haszndlatra szdnt — alkohol tdlzott mennyisége;

21. AGGODALOMMAL ALLAPITJA MEG, hogy az alkohol fizikai rendelkezésre alldsa és az ahhoz vald konnyd hozzéférés
hatéssal van az alkoholfogyasztdsra, tovdbbd hogy e tekintetben az online értékesités fejlédése 1j kihivasok elé allitja
a tagdllamokat a probléma kezelésében, kiillondsen a tekintetben, hogy az alkoholtartalmii italok elérhetGek
a fiatalok szdmdra;

22. AGGODALOMMAL ALLAPITJA MEG, hogy a kozegészség védelmét és a kéros alkoholfogyasztds megelSzését szolgdld
intézkedések bevezetésére irdnyuld tagdllami szabalyozdsokat és terveket is alddshatjak a hatdrokon dtnytlé hirdeté-
sek — az online hirdetéseket is beleértve — és a hatdrokon atnyilo kereskedelem, ideértve az online értékesitést is. Igy
a kilonboz6 szakpolitikai teriileteket érintd tobboldalt egyiittmiikodés maximalizalja az alkohollal kapcsolatos
egészségiigyi kérdésekre vonatkozé tagallami intézkedések haszndt;

23. MEGJEGYZI, hogy az alkoholfogyasztdsra és az dltala okozott kdrokra vonatkozdan kozos modszertan alapjan gydj-
tott, osszehasonlithatd adatok értékes adalékkal szolgdlnak az alkoholpolitikai intézkedések kidolgozdsdhoz az EU-
ban, valamint ezen intézkedések hatdsdnak értékeléséhez, ezért UDVOZLI az alkohollal kapcsolatos kdrok csokkenté-
sét szolgdld egyiittes fellépés JARARHA) keretében eddig végzett munkét (4);

FELKERI A TAGALLAMOKAT, HOGY

24. a kéros alkoholfogyasztds 2025-ig 10 %-kal torténé relativ csokkentésére irdnyuld cél elérése érdekében erdsitsék
tovabb a nem fert6z6 betegségek megel6zésére és visszaszoritdsira vonatkozd, 2013-2020-as globalis cselekvési
terv végrehajtdsat;

25. az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokkentésének szempontjdt az egészségnek a politikdk mindegyiké-
ben betoltott szerepérdl szol6 tandcsi kovetkeztetésekben ajanlottaknak megfelelden tovabbra is épitsék be minden
relevéans tagdllami szakpolitikdjukba, [...] példdul azokba, amelyek hatdssal lehetnek az alkoholtartalmi italok drdra,
illetve amelyek az alkoholtartalmu italok marketingjét és értékesitését szabdlyozzak (*°);

(*) http://ec.curopa.eu/health/ph_determinants/life_style/alcohol/Forum/docs/science_001_.pdf

(*) Lasd a RAND Europe 4ltal a Bizottsdg kérésére 2012 szeptemberében készitett tanulmény eredményeit, https://ec.curopa.eu/health//
sites/health/files/alcohol/docs/alcohol_rand_youth_exposure_marketing_en.pdf
A legtijabb tanulményokat illetSen 1dsd: Jernigan, D., Noel, J., Landon, J., Thornton, N. and Lobstein, T. (2017) Alcohol marketing and
youth alcohol consumption: a systematic review of longitudinal studies published since 2008 (Az alkohol marketingje és az ifjasdgi
alkoholfogyasztds: a 2008 o6ta megjelent longitudindlis vizsgdlatok szisztematikus dttekintése). Addiction, 112: 7-20. doi:
10.1111/add.13591.

(*) Az 5. pontban emlitett jelentés.

(¥) Lasd a kdros alkoholfogyasztds csokkentését célzé globilis stratégiat, WHO, 2010.

(**) A http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx oldalon ldsd kiilonosen a ,Comparative monitoring of alcohol epidemiology across the EU
(Az alkohol epidemioldgidjanak osszehasonlité nyomon kovetése)” cimd, angolul olvashaté jelentést.

(*) A Tandcs 2006. november 30-dn elfogadott kovetkeztetései (16167/06).


http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/alcohol/Forum/docs/science_o01_.pdf
https://ec.europa.eu/health//sites/health/files/alcohol/docs/alcohol_rand_youth_exposure_marketing_en.pdf
http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx
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26. vizsgdljdk meg, hogy — a belsd piac zokkenSmentes miikodésének tiszteletben tartdsa mellett — tagallami szinten,
valamint két- és tobboldald egylittm(ikodés keretében milyen intézkedésekkel lehetne csokkenteni a karos
alkoholfogyasztast, ideértve példaul az olyan intézkedéseket, melyek célja a gyermekek és a fiatalok védelme
a hatdrokon dtnytilé reklimozdsnak valo kitettséggel szemben a bels§ piacon beliil, az alkoholtartalm italok cim-
kézése révén nytjtott tdjékoztatds hatékonysdgdnak novelése, valamint a hatdrokon dtnydlé alkoholszéllitishoz
kapcsol6dé illegdlis tevékenységek megel6zése;

27. kisérjék szoros figyelemmel a kdros alkoholfogyasztds megel6zését célzé tagallami és eurdpai unibs — példdul az
alkoholvdsarlds alsé korhatdrdra és az alkoholtartalma italok hatdrokon 4t torténd szallitidsdnak feltételeire
vonatkoz6 — intézkedések betartdsat;

28. térképezzék fel annak lehet8ségeit — a két- és tobboldalt megéllapoddsokat is beleértve —, hogy a hatdrokon atnydl6
kérdések ne gyengithessék a kdros alkoholfogyasztds megelGzését célzé tagallami intézkedések hatékonysdgat;

FELKERI A TAGALLAMOKAT ES A BIZOTTSAGOT, HOGY

29. folytassdk az alkoholpolitikdval kapcsolatban elfogadott tagéllami intézkedésekre, valamint az alkohollal kapcsolatos
tagdllami intézkedések végrehajtdsara vonatkozo informdcidk gytijtését és unids szintli megosztdsat;

30. ahol csak arra méd van, fejlesszék tovabb a kdros alkoholfogyasztds visszaszoritdsdt szolgdld egyiittmiikodést és
bevélt gyakorlatok megosztdsit az Unidn belill, tobbek kozott azon tevékenységek hatékonyabb feliigyelete révén,
amelyek — mint példdul a reklimiizenetek hatdrokon dtnyild terjesztése vagy az alkoholtartalmd italok hatdrokon
atnyalod értékesitése — kikezdhetik mds tagallamok nemzeti alkoholpolitikdjanak hatékonysagat;

31. tdmogassak az olyan tanulmdnyok készitését, illetve az olyan tudomdnyos kutatdsokat — valamint ezek eredményei-
nek megosztasdt —, amelyek célja a kdros alkoholfogyasztds csokkentését célz6 leghatékonyabb intézkedések és kez-
deményezések azonositdsa, hogy igy tobbek kozott optimalizalhaté legyen az alkoholtartalmi italokra vonatkozé —
példaul cimkézés révén torténd — tdjékoztatas hatdsa;

32. a WHO altal végzett munkdra épitve, egy, a kdros alkoholfogyasztds visszaszoritdsira irdnyuld egyiittes fellépés kere-
tében, az illetékes uni6s tigynokségekkel és egyéb szervekkel (*) egyiittmiikodve dolgozzanak ki kozos modszertant
a kdros alkoholfogyasztds visszaszoritdst szolgdld tagdllami és unids dgazatkozi intézkedések hatdsinak nyomon
kovetését és értékelését lehet6vé tévd adatok gyijtésére és elemzésére, beleértve a hatdrokon dtnytilé értékesitésekre
vonatkoz6 statisztikdkat, valamint az olyan adatokat, amelyek alkalmasak az ij médiumokban szerepld alkoholmar-
keting mértékének, tartalmdnak és hatdsdnak — kiilonosen a gyermekekre és a fiatalokra gyakorolt hatdsnak — az
értékelésére;

FELKERI A BIZOTTSAGOT, HOGY

33. fogadjon el az ,Eurdpai unids stratégia az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokkentésére” cimd tandcsi
kovetkeztetések () 21. pontjadban emlitett, az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokkentésére hivatott
olyan stratégiat, amelyben figyelembe veszi a kdros alkoholfogyasztds tudomanyos, technoldgiai, gazdasagi és tdrsa-
dalmi vetileteit, valamint az alkoholfogyasztassal kapcsolatos drtalmakat befolydsol6 kiilonb6z6 szakpolitikai teriile-
teken 2012 6ta tortént fejleményeket;

34. az egészségnek a politikdk mindegyikében betoltott szerepérdl szol6 tandcsi kovetkeztetésekben foglalt ajanldsoknak
megfelelGen tovabbra is épitse be az alkoholfogyasztssal kapcsolatos drtalmak csokkentésének szempontjait min-
den relevans unids szakpolitikdba;

35. a szubszidiaritds és az ardnyossdg elvének, valamint a helyi és regiondlis tdrsadalmi, illetve kulturdlis
hagyoményoknak a teljes kort tiszteletben tartdsa mellett tovdbbra is tdmogassa a tagdllamok megel6zési szakpoliti-
kait, amelyek az alkoholfogyasztds visszaszoritdsat, a talzott alkoholfogyasztds megel6zését és az altala okozott
drtalmak csokkentését szolgaljak;

36. térképezzen fel minden lehetdséget annak érdekében, hogy az egészségiigyre vonatkozé harmadik unids cselekvési
program (**) — konkrétan a CNAPA — keretében tovabbra is biztositott legyen valamennyi érdekelt fél kezdeményezé-
seinek finanszirozasa. A 2016-ban sikeresen lezarult JARARHA dltal megkezdett munkéra alapozva az egészségligyi
programmal 6sszhangban kezdeményezzen és hajtson végre egy 1j, a kdros alkoholfogyasztdsra vonatkozé egyiittes
fellépést;

(*) Példaul az Eurdpai Betegségmegel8zési és Jarvanyvédelmi Kozpont (ECDC), a Kabitdszer és a Kabitdszerfiiggdség Eurdpai Megfigyeld-
kozpontja (EMCDDA), az Eurépai Elelmiszerbiztonsagi Hat6sag (EFSA) és az Eurépai Munkahelyi Biztonsagi és Egészségvédelmi Ugy-
nokség (EU-OSHA).

(*) A 2. pontban emlitett tandcsi kovetkeztetések.

(**) Lasd az Eurépai Parlament és a Tandcs 282/2014/EU rendeletét (2014. mdrcius 11.) az egészségiigyre vonatkozé harmadik unids cse-
lekvési program (2014-2020) létrehozdsardl és az 1350/2007 [EK hatdrozat hatdlyon kiviil helyezésérsl (HL L 86., 2014.3.21.,1. 0.).
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37. tovabbra is kovesse nyomon az Gj média fejlédését és értékelje azon jelenlegi intézkedések megfelelGségét, amelyek
kiilonosen a gyermekeknek és a fiataloknak a digitdlis médidban — tobbek kozott a kozosségi médidban — elhelye-
zett alkoholreklamoknak valé kitettségét hivatottak csokkenteni;

38. az alkoholtartalmi italok Osszetev6irdl és tapértékeirsl szol6 tdjékoztatdsnyijtasra vonatkozo, az dgazat dltal 2018
marciusig benydjtandé oOnszabdlyozdsi javaslatok értékelése () sordn vegye figyelembe a tdjékoztatdsra és
a megalapozott dontés lehetségére vonatkozd fogyasztoéi igényeket, a kdros alkoholfogyasztds és a fiigg8ség meg-
el6zését célzd javasolt intézkedések potencidlis el6nyeit, az egységes piac zokkenSmentes miikodése biztositdsinak
szitkségességét, valamint a javasolt intézkedéseknek az Osszes dgazatra kifejtett kedvezd vagy kedvezétlen hatdsat.

Amennyiben az Onszabilyozdsi megkozelités elégtelennek bizonyulna, késedelem nélkil inditson hatdsvizsgalatot
annak érdekében, hogy 2019 végéig be lehessen nytjtani az Eurépai Parlamentnek és a Tandcsnak — az alkoholtar-
talma italok teljes dgazatdra vonatkozodan — az OsszetevSkrél és a tapértékekrdl sz6l6 relevans tdjékoztatds biztositd-
sat célzd, megfeleld intézkedéseket.

Biztositsa az értékelés és az azt kovet§ intézkedések atlithatdsagat azaltal, hogy konnyen hozzéférhetd és részletes
formaban nyilvanossdgra hozza azok indokait és valamennyi relevans informéciot;

39. amellett, hogy tovabbra is kétévente jelentést tesz a Tandcsnak a munkdja eredményeirdl és az alkoholfogyasztassal
kapcsolatos artalmak csokkentése terén elért eredményekrdl (*°), tartson fenn egy nyilvanosan hozzaférhets, atfogd
online nyilvantartdst, amely a Bizottsdg 4ltal a kiilonboz6 szakpolitikdk terén elinditott minden olyan kezdeménye-
zést és tevékenységet tartalmaz, amely hatdssal lehet a kdros alkoholfogyasztds kezelésére.

(*) Lasd az alkoholtartalmi italok Osszetevinek és tapértékjelolésének kotelezd feltiintetésérdl szolé bizottsagi jelentés (730317 —
COM(2017) 58 final) megallapitdsait.

(") A 3. pontban emlitett, ,Eurépai unids stratégia az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos drtalmak csokkentésére” (2015) cimd tandcsi
kovetkeztetések 22. pontjdban foglalt kérésnek megfelelGen.
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