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PROJEKT REZOLUCJI PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO

w sprawie strategii UE w zakresie wspierania panstw cztonkowskich w ograniczaniu
szkodliwych skutkow spozywania alkoholu
(2007/2005(INT))

Parlament Europejski,
— uwzgledniajac art. 152 traktatu WE,

— uwzgledniajac komunikat Komisji w sprawie strategii UE w zakresie wspierania panstw
cztonkowskich w ograniczaniu szkodliwych skutkow spozywania alkoholu
(COM(2006)0625),

— uwzgledniajac zalecenie Rady nr 2001/458/WE z dnia 5 czerwca 2001 r. w sprawie
spozywania alkoholu przez ludzi mtodych, a zwtaszcza dzieci i mtodziez!,

— uwzgledniajac wnioski Rady z dnia 5 czerwca 2001 r. w sprawie wspolnotowej strategii
prowadzacej do ograniczania szkodliwych skutkow spozywania alkoholu?,

— uwzgledniajac zalecenie Komisji nr 2004/345/WE z dnia 16 kwietnia 2004 r. w sprawie
wdrozenia przepisow w dziedzinie bezpieczenstwa ruchu drogowego?,

— uwzgledniajac deklaracje sztokholmska WHO na temat mtodych ludzi i alkoholu
z2001 r.,

— uwzgledniajac orzeczenia Trybunatu Sprawiedliwosci Wspdlnot Europejskich (sprawy:
Franzen (C-189/95), Heinonen (C-394/97), Gourmet (C-405/98), Catalonia (C-190 1 C-
179/90) i Loi Evin (C-262/02 i C-429/02)),

— uwzgledniajac rezolucjg WHO z dnia 25 maja 2005 r. w sprawie problemow w zakresie
zdrowia publicznego wywotanych szkodliwym wptywem alkoholu (WHA 58.26),

— uwzgledniajac cel 12 okreslony w dokumencie ,,Health 21 z 1999 r. oraz plan dziatania
w sprawie alkoholu na lata 2000-2005 okreslony przez WHO dla Europy,

— uwzgledniajac art. 45 Regulaminu,

— uwzgledniajae sprawozdanie Komisji Ochrony Srodowiska Naturalnego, Zdrowia
Publicznego 1 Bezpieczenstwa Zywnosci (A6-0303/2007),

A. majac na uwadze, Ze omawiajac zagrozenie zwigzane z alkoholem nalezy postugiwac si¢
oficjalng terminologig przyjeta przez WHO, by unikna¢ niejasnosci sformutowan
1 znaczen,

1Dz U.L 161z 16.6.2001, str. 38.
2DzU. C 175 220.6.2001, str. 1.
3Dz U.L 1112z 17.4.2004, str. 75.
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. majac na uwadze, ze ryzykowne i szkodliwe spozywanie alkoholu, zwtaszcza wsrdd

mtodziezy, jest w oczywisty sposob zauwazalne na poziomie europejskim; majac na
uwadze, ze takie spozywanie alkoholu szkodzi organizmowi ludzkiemu, w szczegdlnos$ci
w przypadku dzieci i mlodziezy, oraz jest przyczyng zgonéw w wyniku zachorowan

1 wypadkow, a takze przyczyng problemow spotecznych i przestepczosci, przy czym
prowadzi tez do duzych szkdd dla gospodarki europejskiej; majac na uwadze, ze
koniecznos¢ wdrozenia polityki dotyczacej alkoholu opartej na faktycznych danych
stanowi w chwili obecnej priorytet we wszystkich panstwach cztonkowskich,

. majac na uwadze, ze ryzykowne i szkodliwe spozywanie alkoholu jest waznym

czynnikiem warunkujacym stan zdrowia i stanowi zagrozenie dla zdrowia publicznego,
ktore to zagrozenie odpowiedzialne jest za powstanie szerokiego wachlarza szkod
zdrowotnych i spolecznych,

. majac na uwadze, ze art. 152 Traktatu okresla zakres kompetencji 1 odpowiedzialnosci

Unii Europejskiej w kwestii problemow zdrowia publicznego w uzupetnieniu do dziatan
krajowych w tej dziedzinie; majac na uwadze, ze praca na poziomie UE nad identyfikacja
1 rozpowszechnianiem najlepszych praktyk, ktora daje dobre wyniki w tym zakresie, jest
waznym uzupetnieniem krajowych §rodkdéw politycznych; majac na uwadze, ze
uwzglednienie skutecznych planéw dziatan krajowych powinno by¢ wykorzystywane jako
podstawa dla podobnych krokéw podejmowanych w innych panstwach cztonkowskich

1 sprzyja¢ wspotdziataniu na poziomie krajowym,

. majac na uwadze, ze uwarunkowania ekonomiczne 1 spoteczne (stres w pracy, nadmiar

pracy, bezrobocie, niepewna sytuacja ekonomiczna itp.) moga mie¢ kluczowy wptyw na
ryzykowne spozycie alkoholu i odgrywac¢ decydujaca role w wywotywaniu zachowan
nalogowych, ktorymi charakteryzuje si¢ uzaleznienie od alkoholu,

. majac na uwadze, ze panstwa czlonkowskie stosuja rdzne strategie w celu zapobiegania

naduzywaniu alkoholu oraz z mys$la o ograniczaniu skutkéw zdrowotnych spozywania
alkoholu,

. majac na uwadze, ze pozadane jest, by UE sformutowatla ogélne cele zmierzajace do

powstrzymania niekorzystnych skutkow szkodliwego 1 ryzykownego spozywania
alkoholu w panstwach cztonkowskich, podjeta w bliskiej wspolpracy z panstwami
cztonkowskimi dziatania majace na celu zapobieganie zagrozeniom zdrowia wynikajacym
ze spozywania alkoholu, dotykajacym zaréwno pijacych jak i osoby trzecie, obejmujacym
szkodliwe skutki dla zdrowia, jak alkoholowy zespo6t ptodowy (FAS) 1 spektrum
ptodowych zaburzen alkoholowych (FASD), choroby watroby, nowotwory, podwyzszone
ci$nienie krwi 1 zawaty oraz wypadki drogowe 1 w miejscu pracy, ale takze szkody
spoteczne, jak przemoc domowa i rodzinna, zaniedbywanie dzieci, bezrobocie, ubdstwo,
spoteczne napietnowanie i wykluczenie,

. majac na uwadze, ze Trybunat Sprawiedliwosci Wspolnot Europejskich wielokrotnie

potwierdzat, ze zwalczanie problemow wynikajacych ze spozywania alkoholu stanowi
wazny i shuszny cel w dziedzinie zdrowia publicznego,

majac na uwadze, ze chociaz wsrdéd mtodych ludzi w réznych panstwach cztonkowskich
obserwuje si¢ takie same niepokojace modele picia alkoholu, wzory i tradycje dotyczace
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spozywania alkoholu r6znig si¢ w poszczegdlnych czesciach Unii Europejskiej 1 powinno
to by¢ uwzgledniane w procesie formulowania europejskiego podejscia do rozwigzywania
problemow zwigzanych z alkoholem, tak aby kazde panstwo cztonkowskie mogto
wypracowaé odpowiednie rozwigzania tych probleméw, dostosowane do natury danych
szkodliwych skutkoéw spozycia alkoholu; majac na uwadze, ze jednolita, wspolna dla
wszystkich panstw UE polityka w dziedzinie alkoholu nie bytaby mozliwa w sytuacji, gdy
nadal wystepuje szereg problemoéw z jej zakresu, posiadajacych charakter transgraniczny

1 znacznie utrudniajacych wdrazanie krajowej polityki alkoholowej przez poszczeg6lne
panstwa czlonkowskie; majac na uwadze, ze istnieje zatem potrzeba skoordynowania
dziatan na poziomie UE; majac na uwadze, ze Komisja Europejska winna wzywac
panstwa cztonkowskie do prowadzenia skutecznej i ambitnej polityki zwalczania
szkodliwego 1 ryzykownego spozywania alkoholu, i powinna przy tym udziela¢ panstwom
cztonkowskim jak najwickszego wsparcia,

J.  majac na uwadze, ze $rodki polityczne na poziomie krajowym lub unijnym nigdy nie
moga zastgpowac odpowiedzialnosci za umiarkowane i ograniczone spozycie alkoholu, co
ostatecznie wigze si¢ z zyciem kazdego cztowieka 1 rodziny,

K. majac na uwadze, ze w prowadzonych w Europie kampaniach skierowanych do opinii
publicznej 1 przystosowanych do specyfiki panstw cztonkowskich mozna by zawrzeé
wytyczne dotyczace stosunkowo bezpiecznego spozywania alkoholu; majac na uwadze,
ze konieczne jest podjecie zdecydowanych i ukierunkowanych §rodkdéw zmierzajacych do
zapobiegania szkodliwemu 1 ryzykownemu spozywaniu alkoholu wérdod kierowcow oraz
pracownikow; majac na uwadze konieczno$¢ podejmowania srodkow w celu zapobiezenia
spozywaniu alkoholu przez osoby nieletnie 1 kobiety w cigzy,

L. majac na uwadze, zZe spoteczenstwo w znacznym stopniu ponosi koszty skutkow
ryzykownego 1 szkodliwego spozywania alkoholu; majac na uwadze, ze w zwigzku z tym
wszyscy powinni skorzysta¢ na skutecznym ograniczeniu szkdd zwigzanych z alkoholem;
majac zatem na uwadze, ze rozsadne bytoby przyjecie pewnych ograniczen dostepu do
napojow alkoholowych,

M. majac na uwadze, ze podawanie informacji zdrowotnych na napojach alkoholowych jest
zabronione, a podawanie informacji dotyczacych wartosci odzywczych dopuszcza si¢
tylko w wyjatkowych przypadkach, zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (WE) nr 1924/2006 z dnia 20 grudnia 2006 r. w sprawie informacji
zywieniowych i zdrowotnych w odniesieniu do $rodkow spozywczych!,

N. majac na uwadze, ze spozywanie alkoholu znacznie wptywa na metabolizm wielu
sktadnikow odzywczych; majac na uwadze, ze spozywanie alkoholu wplywa na dzialanie
wielu lekow ze wzgledu na istniejace miedzy nimi oddziatywanie,

O. majac na uwadze ugruntowang wiedzg na temat szkodliwos$ci spozywania alkoholu na
watrobe, jak rowniez jego chorobotworczych skutkéw dla centralnego 1 obwodowego
uktadu nerwowego, tym bardziej w dzisiejszym, starzejacym si¢ spoleczenstwie,

1. zzadowoleniem przyjmuje podejscie Komisji wyrazone w komunikacie na temat

' Dz.U. L 404 7 30.12.2006, str. 9; wersja poprawiona w Dz.U. L 12 7 18.1.2007, str. 3.
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ryzykownego 1 szkodliwego spozywania alkoholu 1 jego szkodliwego wplywu na zdrowie;
wzywa jednak Komisj¢, aby nie naruszajac zasady pomocniczos$ci, sformutowata ambitne
cele ogdlne dla panstw cztonkowskim z my$lg o ograniczeniu ryzykownego 1 szkodliwego
spozywania alkoholu; wzywa panstwa cztonkowskie do zwrdcenia szczeg6lnej uwagi na
grupy spoteczne wymagajace wyjatkowej ochrony, takie jak dzieci, mtodziez i1 kobiety

w cigzy, oraz do przeciwdziatania — poprzez kampanie informacyjne i uswiadamiajace,

a takze, w stosownych przypadkach, odpowiednig kontrole przestrzegania istniejacych
przepiséw krajowych — ryzykownemu i szkodliwemu spozywaniu alkoholu przez
mtodziez, pracownikow i kierowcow;

. uznaje, ze spozywanie alkoholu moze by¢ uznawane za cz¢$¢ europejskiego dziedzictwa

kulturowego 1 stylu zycia; przyznaje ponadto, ze niskie spozycie alkoholu, tzn. 10 gramow
dziennie, pomaga — zdaniem regionalnego biura WHO na Europg wyrazonym w planie
dziatania w sprawie alkoholu na lata 2000-2005 — w zapobieganiu chorobom uktadu
krazenia i niedokrwieniu u niektérych os6b w §rednim wieku; uznaje, ze podczas gdy
osoby spozywajace alkohol w sposdb umiarkowany stanowig wigkszo$¢ konsumentéw
alkoholu, naduzywanie alkoholu zdecydowanie nie jest dominujagcym wzorcem
zachowania;

zwraca uwagg, ze zjawisko naduzywania alkoholu wystepuje we wszystkich grupach
spotecznych, a jego przyczyny sa bardzo réznorodne, wobec czego potrzebne jest
kompleksowe podejsécie do kwestii zwalczania tego problemu;

. przyznaje, ze interwencje oparte na poprawnej ocenie naukowej sg konieczne dla bardziej

skutecznego ograniczania ryzykownego i szkodliwego spozywania alkoholu; uwaza, ze
skoro alkohol jest jednym z czynnikow, ktore w najbardziej znaczacy sposob warunkuja
zdrowie, bardzo wazng sprawa jest zbieranie danych w Unii Europejskie;,

a w szczegolnosci danych na temat wspotzaleznosci migdzy spozyciem alkoholu

a wypadkami drogowymi, alkoholem a chorobami watroby oraz alkoholem

a zaburzeniami, syndromami i chorobami neuropsychologicznymi; dlatego zwraca si¢ do
panstw cztonkowskich oraz wszystkich zainteresowanych stron o zwigkszenie naktadow
na gromadzenie danych oraz poprawg skutecznos$ci informacji oraz na kampanie

1 programy prewencyjne;

. wskazuje, ze najpilniejsze problemy zwigzane z naduzywaniem alkoholu wigzg si¢

z wptywem alkoholu na osoby mlode, bardziej podatne na cierpienie fizyczne
1 emocjonalne, a takze na szkody spoteczne wywotane nadmiernym spozywaniem
alkoholu przez nie same lub przez inne osoby;

. wyraza zaniepokojenie zwigkszeniem spozycia alkoholu wsrdd osob nieletnich 1 mtodych

1 zwraca uwagg na przejawiang przez te osoby niepokojaca tendencje do inicjacji
alkoholowej w coraz mtodszym wieku, z uwagi na ich wyzsza gotowos¢ do
podejmowania ryzyka, do niebezpiecznych zachowan, jak np. spoZywanie znacznych
dawek alkoholu w ciggu krotkiego okresu, inne formy ryzykownego spozywania
alkoholu, ktorych celem jest upicie si¢, jednoczesne spozywanie alkoholu i zazywanie
narkotykéw oraz prowadzenie pojazdu pod wplywem alkoholu i narkotykow;

. podkresla, ze wraz z wkroczeniem w zycie uniwersyteckie, mtodzi ludzie majg tendencje

do zwigkszania spozycia alkoholu; uwaza, ze zwigkszenie wysitkow ze strony
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uniwersytetow mogtoby przyczyni¢ si¢ do obnizenia w przysztosci liczby oséb
spozywajacych znaczne ilosci alkoholu; wzywa zatem panstwa cztonkowskie, aby
zintensyfikowaly swoje programy prewencyjne w tym obszarze;

. 1) wzywa Komisj¢ Europejska do zdefiniowania i przedstawienia w postaci danych
liczbowych konkretnych, szkodliwych skutkow spozywania alkoholu ws$réd mtodziezy

w panstwach cztonkowskich, aby nastgpnie sformutowac¢ dla panstw cztonkowskich cele
powstrzymania ryzykownego 1 szkodliwego spozywania alkoholu przez mtodziez,

w ramach ktorych panstwa cztonkowskie zobowigza si¢ do ograniczenia tych szkodliwych
skutkdw na poziomie europejskim, uwzgledniajac wysitki juz podjete;

i1) z zastrzezeniem wszelkich obowigzkow wynikajacych z prawodawstwa
wspolnotowego podkresla, ze panstwa cztonkowskie moga dowolnie okresla¢ forme
srodkow do przyjecia na poziomie krajowym, jednak powinny zdawaé Komisji sprawe

z dokonanych postgpdéw w zwalczaniu ryzykownego i szkodliwego spozywania alkoholu
przez mtodziez;

1i1) odnotowuje, ze Komisja spetnia funkcje pomocniczg przy osigganiu celow
europejskich poprzez wspieranie panstw cztonkowskich w wymianie wiedzy 1 najlepszych
praktyk oraz prowadzeniu europejskich badan w zakresie zwalczania szkodliwych
skutkow spozywania alkoholu przez mlodziez;

. wzywa Komisj¢ 1 panstwa cztonkowskie do promowania — przy wspotudziale
odpowiednich organizacji pozarzadowych i gospodarczych — wymiany sprawdzonych
praktyk w ramach zaproponowanego przez Komisje Forum ds. Alkoholu 1 Zdrowia,

w szczegblnosci aby zapobiegaé ryzykownemu i szkodliwemu spozywaniu alkoholu przez
dzieci 1 mtodziez, oraz do podjecia nastgpujacych dziatan:

1) zainicjowanie kampanii o§wiatowych, ktore beda prowadzone przez panstwa
cztonkowskie 1 zainteresowane podmioty, na temat zagrozen zwigzanych z ryzykownym
1 szkodliwym spozywaniem alkoholu, zwtaszcza za posrednictwem szkolnych
programdw edukacyjnych przeznaczonych dla dzieci i mtodziezy, w szczegolnosci
poprzez zachecanie do regularnej aktywnosci fizycznej, jak rowniez dla rodzicéw, w celu
przygotowania ich do moéwienia o problemach zwigzanych z alkoholem w rodzinie, oraz
dla nauczycieli; odpowiednio wczesnie nalezy rowniez przekazywac postawe
odpowiedzialnego 1 umiarkowanego spozywania alkoholu przez dorostych;

i1) ograniczenie dostgpu do napojow alkoholowych i ich dostgpnosci dla mtodziezy,
przyktadowo poprzez $ciste przestrzeganie istniejgcych przepiséw zakazujacych
sprzedazy alkoholu osobom nieletnim, poprzez nasilenie kontroli sprzedawcow

1 dystrybutorow, takich jak restauracje i1 zaklady podajace napoje alkoholowe,
supermarkety i detalisci;

iii) zaangazowanie detalistow i przemyshu gastronomicznego w identyfikacj¢ 1 wdrazanie
konkretnych srodkéw zmierzajacych do zapobiegania sprzedawaniu i serwowaniu
alkoholu i ,,alkopopow” (stodkich napojow bazujacych na alkoholach
wysokoprocentowych) osobom nieletnim;

iv) skoncentrowanie si¢ szczegdlnie na takich napojach jak ,,alkopopy”, produkowanych
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gléwnie z mysla o mlodziezy, w celu zapewnienia, ze konsumenci bedg swiadomi, ze sg
to napoje alkoholowe dzigki srodkom takim jak surowsze wymogi dotyczace
etykietowania tych napojéw 1 wymogi wyrazniejszego oddzielenia ,,alkopopow” od
napojow bezalkoholowych w sklepach oraz ze sprzedaz tych napojow nieletnim bedzie
zabroniona; takze wspieranie wyzszego opodatkowania takich napojow;

V) opracowanie wytycznych, do zastosowania na szczeblu krajowym, ustalajacych
granice¢ wiekowg dla zakupu, sprzedazy 1 podawania alkoholu;

vi) wprowadzenie na poziomie europejskim dopuszczalnego limitu zawartosci alkoholu
we krwi mozliwie najblizszego 0,00% dla poczatkujacych kierowcdw, co zostato juz
zaproponowane przez Parlament Europejski w rezolucji z dnia 18 stycznia 2007 r.

w sprawie Europejskiego programu dziatan na rzecz bezpieczenstwa ruchu drogowego —
przeglad $rédokresowy!, przy uwzglednieniu faktu, ze niektore potrawy moga zawiera¢
sladowe ilosci alkoholu;

vii) zapewnienie szerszej gamy mozliwosci kontrolowania zawartosci alkoholu we krwi,
rowniez poprzez samodzielne obliczanie tej zawartosci w Internecie oraz szersza
dostepnos¢ alkomatow, zwlaszcza w dyskotekach, pubach i na stadionach, jak rowniez na
autostradach 1 ogdlnie na drogach, zwlaszcza w godzinach nocnych, oraz zapewnienie
przekazywania konsumentom przestania, iz picie i prowadzenie pojazdu nie idg ze soba
W parze;

viii) wprowadzenie wszelkich niezbednych srodkéw w celu maksymalnego nasilenia
kontroli kierowcow w stanie nietrzezwosci;

iX) zaostrzenie przez panstwa czlonkowskie sankcji za jazd¢ pod wptywem alkoholu
w postaci odbierania prawa jazdy na dtuzszy czas oraz wydtuzenie okresu konfiskaty
pojazdu;

x) zachecanie panstw cztonkowskich do zagwarantowania dostgpnosci alternatywnych
srodkow transportu dla kierowcow spozywajacych alkohol;

x1) wspieranie rozszerzenia programow ,,wyznaczony kierowca” (osoba, ktora z wyboru
nie pije, zeby moc by¢ kierowca w drodze powrotnej) za pomocg sSrodkéw edukacyjnych
ze wzgledu na ich pozytywny wplyw na bezpieczenstwo drogowe, przypominajacych
jednoczesnie pasazerom o szkodliwych skutkach ryzykownego spozycia alkoholu;

xi1) utworzenie europejskiej nagrody za najlepsza kampani¢ przeciw naduzywaniu
alkoholu adresowang do szkot i mlodziezy;

xii1) nasilenie wymiany mi¢dzy panstwami cztonkowskimi godnych polecenia praktyk
w zakresie sposobow przeciwdzialania ryzykownemu i szkodliwemu spozywaniu
alkoholu oraz miedzy krajowymi sitami policyjnymi w zakresie kontroli dotyczace;j
prowadzenia samochodu w stanie nietrzezwym przez mtodziez;

x1v) wspieranie inicjatyw zmierzajacych do zagwarantowania wsparcia psychologicznego

! Teksty przyjete, P6_TA (2007)0009.
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osobom hospitalizowanym z powodu ostrego zatrucia alkoholowego;

10. 1) wzywa Komisj¢ Europejska do przedstawienia w postaci danych liczbowych
wystepowania w panstwach czlonkowskich alkoholowego zespotu ptodowego (FAS —
Foetal Alcohol Syndroom) oraz spektrum ptodowych zaburzen alkoholowych (FASD —
Foetal Alcohol Spectrum Disorders), by nastepnie sformutowac dla panstw
cztonkowskich cele powstrzymania FAS 1 FASD, w ramach ktorych to celow panstwa
cztonkowskie zobowigzg si¢ do ograniczenia przypadkéw FAS 1 FASD do 2012 r. o na
poziomie europejskim, uwzgledniajac wysitki juz podjete;

11) z zastrzezeniem wszelkich obowigzkéw wynikajacych z prawodawstwa
wspolnotowego, podkresla, ze panstwa cztonkowskie moga dowolnie okreslaé tres¢
srodkow do przyjecia na poziomie krajowym, jednak powinny zdawa¢ Komisji sprawe
z dokonanych postgpéw w zwalczaniu przypadkow FAS i FASD;

1i1) odnotowuje, ze Komisja spelnia funkcje pomocniczg przy osigganiu celow
europejskich poprzez wspieranie panstw cztonkowskich w wymianie wiedzy 1 najlepszych
praktyk oraz prowadzeniu europejskich badan w zakresie zwalczania FAS 1 FASD;

11. wyraza poglad, ze nalezy lepiej informowac zaréwno kobiety, jak 1 m¢zczyzn,
o zagrozeniach wynikajacych ze spozywania alkoholu w okresie cigzy, a w szczegolnosci
o FASD, w celu uniknigcia chordb i opdznien w rozwoju noworodkow, dzieci
1 mtodziezy, spowodowanych spozywaniem alkoholu w trakcie cigzy; podkresla, ze
odpowiednie ostrzezenia na opakowaniach napojoéw alkoholowych moga powstrzymac
kobiety od picia alkoholu przed zajsciem w cigz¢ oraz w jej trakcie; odnotowuje, ze osoby
doswiadczajace problemow zwiazanych z alkoholem moga wymaga¢ dalszego wsparcia
podczas cigzy oraz obserwacji po porodzie; sugeruje ponadto, ze ginekologowie
1 pracownicy przychodni przedporodowych winni zosta¢ przeszkoleni tak, aby mozliwie
najwczesniej identyfikowali potencjalne przypadki ryzykownego i1 szkodliwego
spozywania alkoholu oraz wspierali kobiety w decyzji o rezygnacji z picia alkoholu
w trakcie cigzy;

12. wyraza poglad, ze nalezy lepiej informowac mezczyzn o zwigzku alkoholu z impotencja;

13. podkresla, ze reklamy 1 praktyki marketingowe dotyczace alkoholu nie powinny by¢
kierowane do nieletnich;

14. zwraca si¢ do Komisji 1 panstw czlonkowskich o opracowanie wytycznych w zakresie
reklamy napojow alkoholowych w telewizji oraz o zapewnienie wdrozenia nowej
dyrektywy dotyczacej telewizji bez granic, gdy tylko zostanie ona przyjeta; zwraca si¢ do
Komisji o zachecanie dostawcoéw ustug audiowizualnych, aby wiaczali do swych
kodeksow postgpowania przepisy dotyczace planowania godzin nadawania reklam
napojow alkoholowych;

15. z zadowoleniem przyjmuje i popiera dobrowolne zobowigzania w zakresie samoregulacji
branzy reklamowej 1 producentow alkoholu; w zwiazku z tym wzywa Komisj¢ 1 panstwa

cztonkowskie do kontrolowania, czy zobowigzan tych si¢ przestrzega, oraz do naktadania
sankcji, jezeli nie sg one przestrzegane;
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16.

17.

zwraca uwage, ze obecnie panstwa cztonkowskie sg w stanie wprowadzi¢ obowigzek
umieszczania ostrzezen o szkodliwosci dla zdrowia na napojach alkoholowych;
przypomina, ze przednia strona opakowania mogtaby zawiera¢ ostrzezenie, ze alkohol
prowadzi do powaznych probleméw zdrowia fizycznego i psychicznego, Ze uzaleznia oraz
ze spozywanie alkoholu w czasie cigzy moze by¢ szkodliwe dla ptodu; zauwaza rowniez,
ze ostrzezenia o szkodliwosci alkoholu dla zdrowia moga wymaga¢ harmonizacji na
poziomie europejskim, podobnie jak w przypadku ostrzezen o szkodliwosci palenia
tytoniu, dlatego zwraca si¢ do Komisji o opublikowanie do dnia 1 stycznia 2010 r.
wniosku w sprawie projektu legislacyjnego dotyczacego wprowadzania ostrzezen

o szkodliwosci alkoholu dla zdrowia albo komunikatu wyjasniajacego, dlaczego —

w przeciwienstwie do ostrzezen o szkodliwos$ci palenia tytoniu — wprowadzenie lub
harmonizacja ostrzezen o szkodliwosci alkoholu nie jest konieczna; proponuje, by
ostrzezenia o szkodliwosci alkoholu dla zdrowia w szczeg6lnosci ostrzegaty przed
niebezpieczenstwami zwigzanymi ze spozywaniem alkoholu w cigzy;

wzywa Komisje do wspierania inicjatyw zmierzajacych do wymiany godnych
nasladowania praktyk medycznych w réznorakich srodowiskach opieki zdrowotnej,

a takze wspieranie niezaleznych 1 bezstronnych kampanii informacyjnych majacych na
celu podnoszenie $wiadomosci spotecznej na temat zagrozen wynikajacych ze
ryzykownego 1 szkodliwego spozywania alkoholu; kampanie powinny kierowac si¢
réwniez do 0sob szczegolnie narazonych na zaburzenia, syndromy i choroby
neuropsychologiczne oraz do oséb starszych, samotnych, opuszczonych lub
wyizolowanych, gdyz wlasnie one maja tendencj¢ do poszukiwania ulgi w alkoholu, co
prowadzi do dalszego pogorszenia ich stanu zdrowia 1 zwigksza zagrozenie wystgpienia
zaburzen, syndromow i chordb neuropsychologicznych;

18. jednoczes$nie wzywa Komisje do wspierania popularyzacji takich narzedzi, jak test

identyfikujacy zaburzenia spowodowane uzywaniem alkoholu AUDIT opracowany przez
Swiatowa Organizacje Zdrowia, ktore umozliwiaja szybka identyfikacje osob
zagrozonych alkoholizmem, zanim jeszcze osoby te u§wiadomia sobie problem
alkoholowy; podkresla, ze przeprowadzona w odpowiednim czasie dyskusja pomigdzy
lekarzem a pacjentem stanowi jedno z najskuteczniejszych narzedzi umozliwiajacych
informowanie pacjentow o zagrozeniach wynikajacych z ryzykownego 1 szkodliwego
spozywania alkoholu oraz wspieranie koniecznych zmian zachowania osob
doswiadczajacych problemoéw zwigzanych z alkoholem; wzywa panstwa cztonkowskie do
wspierania specjalizacji lekarzy (internistow) w zakresie problemow i zaburzen
alkoholowych oraz odpowiednich interwenc;ji;

19. jest zdania, ze Komisja oraz panstwa cztonkowskie winny podja¢ niezbgdne kroki

w kierunku wyeliminowania zjawisk spotecznych bedacych wynikiem szkodliwego
wplywu alkoholu, takich jak zachowania chuliganskie i przemoc w rodzinie; wzywa do
zapewnienia wigkszego wsparcia spotecznego i psychologicznego rodzinom cierpigcym
wskutek szkodliwego 1 niebezpiecznego spozywania alkoholu; wzywa do udzielenia
specjalnej pomocy spotecznej dzieciom zyjacym w rodzinach borykajacych sie

z problemami o podlozu alkoholowym; proponuje utworzenie specjalne;j linii
telefonicznej, z ktdrej mozna bedzie skorzysta¢ w celu zgloszenia problemow rodzinnych
o podtozu alkoholowym:;
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20. jest zaniepokojony znacznym spozyciem alkoholu przez liczng grupe osoéb w starszym

wieku, ktére czgsto wynika z fizycznego bolu lub z poczucia osamotnienia i braku
perspektyw; zauwaza, ze problemy alkoholowe os6b w starszym wieku stanowig wazny
temat, ktory staje si¢ jeszcze bardziej aktualny w miar¢ postgpowania procesu starzenia
si¢ spoteczenstwa,

21. jest zdania, ze konieczne jest podniesienie wiedzy o spozywaniu alkoholu oraz jego

zwigzku ze zwolnieniami chorobowymi, dlugoterminowymi zwolnieniami chorobowymi
oraz wczesniejszym przechodzeniem na emeryturg; w kontek$cie prawa pracy
obowiazujacego w Unii Europejskiej 1 w panstwach cztonkowskich uwaza za wazne
rozwigzywanie problemow naduzywania alkoholu w miejscu pracy poprzez zachecanie
pracownikow do zwracania si¢ o pomoc, przypomina jednak, ze pomoc taka winna by¢
udzielana przy zachowaniu petnej anonimowosci oraz poszanowaniu praw jednostki;
nalega, aby pracodawcy zwracali szczegdlng uwage na ryzykowne 1 szkodliwe
spozywanie alkoholu w miejscu pracy poprzez organizacj¢ prewencyjnych programéw
edukacyjnych oraz oferowanie pomocy pracownikom borykajacym si¢ z problemem
alkoholowym;

22. jest przekonany, ze redukcja liczby wypadkow drogowych i zwigzanych z nimi szkod,

23

ktorych przyczyng jest alkohol (17 000 zgondw rocznie) stanowi priorytet dla Unii
Europejskiej; w zwigzku z tym:

1) wzywa Komisj¢ Europejska do zdefiniowania i przedstawienia w postaci danych
liczbowych konkretnych, szkodliwych skutkow prowadzenia pojazdéw w stanie
nietrzezwym, aby nast¢pnie sformutowac dla panstw czlonkowskich cele powstrzymania
prowadzenia pojazdow w stanie nietrzezwym, w ramach ktorych to celow panstwa
cztonkowskie zobowigzg si¢ do ograniczenia szkodliwych skutkéw spozywania alkoholu,
uwzgledniajac wysitki juz podjete;

11) z zastrzezeniem wszelkich obowigzkow wynikajacych z prawodawstwa
wspolnotowego, podkresla, ze panstwa cztonkowskie moga dowolnie okresla¢ forme
srodkow do przyjecia na poziomie krajowym, jednak powinny zdawaé Komisji sprawe
z dokonanych postepdéw w zwalczaniu prowadzenia pojazdow w stanie nietrzezwym,;

1i1) odnotowuje, ze Komisja spetnia funkcj¢ pomocnicza przy osigganiu celow
europejskich poprzez wspieranie panstw cztonkowskich w wymianie wiedzy 1 najlepszych
praktyk oraz prowadzeniu europejskich badan w zakresie zwalczania szkodliwych
skutkow prowadzenia pojazdéw w stanie nietrzezwym;

. w celu lepszej reakcji na zagrozenia zwiazane z ryzykownym i szkodliwym spozywaniem

alkoholu za kierownica, nalezy przyjac nastgpujace srodki:

1) poparcie znacznego nasilenia kontroli zawartosci alkoholu we krwi oraz rozwigzanie
problemu wystepowania migdzy panstwami czlonkowskimi znacznych réznic

w efektywnosci kontroli, z my$la o osiggnigciu zbieznosci pod wzgledem czgstotliwosci
kontroli, a takze o wymianie dobrych praktyk dotyczacych miejsc, w ktorych kontrole
powinny by¢ prowadzone;

i1) poparcie surowszych kar za prowadzenie pojazdéw pod wptywem alkoholu, takich jak
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odebranie prawa jazdy na dtuzszy czas;

1i1) poparcie wprowadzenia limitu st¢Zenia alkoholu we krwi mozliwie bliskiego 0,00%
dla kierowcow pojazdow wymagajacych prawa jazdy kategorii A i B 1 dla kierowcow
pojazdow wymagajacych prawa jazdy wyzszej kategorii oraz dla wszystkich zawodowych
kierowcoéw, z uwzglednieniem faktu, ze niektore potrawy moga zawiera¢ §ladowe ilosci
alkoholu;

24. podkresla, ze nalezy wspiera¢ wszelkie skuteczne srodki zapobiegajace prowadzeniu
pojazdow w stanie nietrzezwym; naktania do dalszego opracowywania blokad
alkoholowych oraz innych instrumentow, ktore w sposob mechaniczny uniemozliwiajg
prowadzenie pojazdu pod wplywem alkoholu, szczegdlnie przez zawodowych kierowcow;

25. zwraca si¢ do Komisji o zapoczatkowanie bezstronnych i niezaleznych kampanii
informacyjnych lub takich kampanii prowadzonych przez panstwa cztonkowskie, we
wspotpracy z zainteresowanymi grupami, promujacych odpowiedzialno$¢ 1 umiarkowanie
w spozywaniu alkoholu i podkreslajacych negatywny wptyw ryzykownego i szkodliwego
spozywania alkoholu na zdrowie fizyczne i psychiczne, jak rowniez na dobro spoteczne;

26. wzywa Komisje oraz panstwa czlonkowskie do poszerzenia i koordynowania dziatan
w zakresie zwalczania roznych form uzaleznien od szkodliwych substancji oraz do
przedstawienia do 2010 r. kompleksowego (kompletnego) badania na temat ryzykownego
spozycia roznego rodzaju substancji, zachowan natogowych oraz ich przyczyn;

27. nalega, aby panstwa cztonkowskie rozwigzaty problem nielegalnego rynku sprzedazy
alkoholu, kontrolowaty jakos$¢ sprzedawanego alkoholu oraz nasility kontrole jakos$ci
domowych produktéw alkoholowych (takich jak produkty destylowane), ktére moga by¢
smiertelne dla cztowieka;

28. zachgca wszystkie zainteresowane strony, aby w ramach zaproponowanego przez Komisje
Forum ds. Alkoholu i Zdrowia wspieraty realizacj¢ konkretnych dziatan i programéw,
ktérych celem jest naprawa szkod wynikajacych z nadmiernego spozycia alkoholu
zwazywszy, ze gldwnym celem Forum jest wymiana godnych polecenia praktyk,
zbiorowe zobowigzanie angazowania si¢ w akcje, zapewnienie wlasciwej oceny akcji oraz
nadzorowanie ich skutecznego wdrazania; oczekuje od Komisji, ze rowniez
przedstawiciele Parlamentu beda uczestniczy¢ w Forum ds. Alkoholu i Zdrowia oraz ze
Komisja begdzie przedstawia¢ Parlamentowi doroczne sprawozdanie na temat postepoéw
Forum;

29. zobowiazuje przewodniczacego do przekazania niniejszej rezolucji Radzie oraz Komisji,
a takze rzadom i parlamentom panstw cztonkowskich.
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UZASADNIENIE

Problemy dotyczace naduzywania alkoholu przybieraja dzisiaj niepokojace proporcje we
wszystkich panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej, chociaz przyzwyczajenia zwigzane
z alkoholem r6znig si¢ w zalezno$ci od tradycji, kultury i kraju.

Uzywa si¢ zazwyczaj podstawowego rozrdznienia opartego na rdéznicach istniejagcych miedzy
potudniem i pétnoca Europy. Mowi si¢ zatem o regionach, w ktorych kultura zezwala na
spozywanie alkoholu, a tysigcletnia tradycja przekazywana jest z pokolenia na pokolenie juz
od dziecinstwa. Patrzac z tej perspektywy, wino pojawiajace si¢ na stole w chwili positku
sprawia, ze staje si¢ on przyjemny. Kultura ta odrzuca naduzywanie alkoholu i uznaje, ze jego
spozycie jest czescig lokalnego dziedzictwa kulturowego i tradycji. Kultura ta r6zni si¢ od
kultury ,,abstynencji”, ktéra w ogdle nie taczy wartosci psychoaktywnej alkoholu z zyciem
codziennym. Ta ostatnia sprzyja spozywaniu alkoholu poza positkami, szczegolnie

podczas weekendu i w duzych ilo$ciach. Spozycie to ma rozluzniajacy wptyw na relacje
spoleczne, a jego celem jest ucieczka od konformizmu i surowos$ci narzuconych przez normy
spoteczne.

Jednak od kilkudziesigciu lat pewna ewolucja dokonuje si¢ w catej Europie. Pojawia si¢
tendencja do wigkszego ujednolicenia zachowan zwigzanych ze spozywaniem napojow
alkoholowych, szczegolnie u os6b mtodych, wsrdd ktdrych zaobserwowa¢ mozna znacznie
zwigkszone spozycie alkoholu wigzace si¢ z relacjami towarzyskimi 1 spozyciem

o charakterze psychotropowym.

Badania przeprowadzone przez liczne instytucje, wladze rzadowe, stowarzyszenia i podmioty
dziatajace w tym sektorze wskazujg na niepokojaca, cho¢ wyrazng tendencje, jaka pojawita
si¢ w spoteczenstwie europejskim, polegajaca na niewlasciwym uzywaniu napojow
alkoholowych 1 przeradzajacg si¢ czasami w prawdziwe naduzywanie alkoholu.

W zwigzku z tym, o ile umiarkowane spozywanie napojow alkoholowych moze by¢ uwazane
za element, ktory nie jest negatywny sam w sobie, lecz charakteryzujacy kulturg i tradycje
wielu narodow, to nalezy jednak uzna¢, ze naduzywanie alkoholu ma szkodliwe skutki dla
dobrobytu obywateli Europy. Wszyscy wiedza, ze spozywanie alkoholu moze by¢ szkodliwe
dla zdrowia oraz ze pociaga za sobg skutki niebezposrednie, takie jak wypadki drogowe,
niewtasciwe traktowanie rodziny, a w szczegdlno$ci dzieci, wzrost zachowan agresywnych

1 krzywdzenie 0sob nieletnich.

Dane dotyczace wptywu naduzywania alkoholu na spoteczenstwo europejskie naktaniaja do
refleksji. Przede wszystkim badania przeprowadzone przez Komisj¢ Europejska wskazuja, ze
zgony zwigzane z naduzywaniem alkoholu w Europie mozna liczy¢ w tysigcach oraz ze
ponad potowa z nich nastgpuje w wypadkach drogowych spowodowanych pod wptywem
alkoholu. Naduzywanie alkoholu jest przyczyng 16% przypadkéw maltretowania dzieci

w rodzinie. Ponadto sze$¢dziesiat tysiecy oséb w Unii Europejskiej odczuwa skutki
ptodowego zespotu alkoholowego.

Problemy te nalezy rozwigza¢ w odpowiedni sposob na poziomie europejskim. Panstwa
cztonkowskie zaangazowaly si¢ w zapobieganie problemom zwigzanym z naduzywaniem
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alkoholu oraz w ograniczanie ich w ramach dziatan Swiatowej Organizacji Zdrowia. Jednakze
srodki ustanowione na szczeblu krajowym rdznig si¢ w zaleznosci od kraju i pociagaja za
sobg bardzo rézne podejscia, ktore ograniczajg skutecznos¢ podejmowanych krokow
szczegblnie w regionach najbardziej oddalonych.

Z wymienionych powoddw nalezy zatem nada¢ walce z naduzywaniem alkoholu warto$¢
dodang na szczeblu europejskim biorgc pod uwage fakt, ze — zgodnie z art. 152 traktatu — do
kompetencji Unii Europejskiej nalezy uzupehianie krokéw podejmowanych na szczeblu
krajowym oraz ze ré6znorodno$¢ kulturowa, jaka zaobserwowa¢ mozna wsrdd panstw
cztonkowskich, sprawia, Ze zaproponowanie jednego jedynego wzorca dla 27 panstw
cztonkowskich jest wyjatkowo trudne, a nawet niemozliwe.

Mozna jednak ustanowi¢ $rodki podstawowe 1 zachgca¢ obywateli do przyjmowania
odpowiedzialnych postaw, dostarcza¢ informacje na temat szkdd zwigzanych

z naduzywaniem alkoholu, natozy¢ odpowiedzialno$¢ na producentow i dystrybutoréw,
zwrdcic si¢ o pomoc do podmiotdéw dziatajacych w tym sektorze, zaangazowac szkote

1 rodzing, rozpowszechnia¢ informacje dajace przyktad mtodziezy oraz u§wiadamia¢ osoby
najbardziej podatne o ryzyku, na jakie sg narazone.

Kroki te nalezy zapisa¢ w globalnej strategii, w ktdorej — obok srodkow koordynacji
poszczegbdlnych przepisow i1 srodkow krajowych — przewidziana zostanie wymiana informacji
1 dobrych praktyk. Sprawozdawca przekonany jest o konieczno$ci zdecydowanej interwencji
poprzez zastosowanie krokow, ktore juz okazaty si¢ skuteczne.

Po pierwsze, sprawozdawca uwaza, iz konieczne jest rozpowszechnianie konkretnych
informacji w ramach kampanii uwrazliwiajacych prowadzonych na r6znych szczeblach,
takich jak rodzina, szkoty 1 media.

Najnowsze badania przeprowadzone przez Swiatowa Organizacje Zdrowia wykazaty, ze
kampanie informacyjne prowadzone w tej perspektywie i majace na celu uwrazliwienie opinii
publicznej byty wyjatkowo skuteczne, ale pokazaty rowniez, ze nalezy promowac
rozpowszechnianie tego rodzaju inicjatyw.

Po drugie, o ile z zadowoleniem nalezy przyja¢ komunikat Komisji traktujacy wylacznie
o pigciu priorytetach walki z negatywnymi skutkami naduzywania alkoholu, o tyle
interwencja Unii Europejskiej zorientowana powinna by¢ zasadniczo na ochron¢ mtodziezy.

Skutki naduzywania alkoholu przez mtodziez zostaly jasno wykazane, a zjawisko to wigze si¢
ponadto ze spozywaniem napojow alkoholowych w coraz mtodszym wieku. W catej Unii
Europejskiej istnieja wzglednie jednolite wzorce niebezpiecznego, lecz spolecznie
akceptowanego spozycia alkoholu w formie tzw. ,,binge drinking” (picie do upicia si¢), czyli
spozywania ponad pigciu jednostek alkoholu naraz w celu utraty kontroli i zablokowania
mechanizméw obronnych, badz jednoczesnego spozywania alkoholu i §rodkow odurzajacych
czy tez coraz czestszych okazji do nadmiernego spozywania alkoholu.

W omawianej dziedzinie podejscie panstw cztonkowskich i Unii Europejskiej powinno by¢

bardziej surowe i skuteczne: do instytucji nalezy upewnienie si¢, czy osoby najbardziej
narazone chronione sg przed zjawiskami masowymi szkodliwymi dla zdrowia. Mtodziez
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zalicza si¢ do grupy osob wrazliwych, gdyz jest w zasadzie bardziej niz starsze grupy
wiekowe narazona na ryzyko, jakie stanowi konformizm oraz wptyw mdéd i tendencji
spolecznych. Zauwazy¢ trzeba ponadto, ze ludzie, ktorzy sg dzisiaj mtodzi, stang si¢ jutro
konsumentami oraz ze, jezeli otrzymaja odpowiednie wyksztatcenie, przyczynia si¢ do
ograniczenia szkodliwych dla zdrowia skutkow naduzywania alkoholu w spoteczenstwie
jutra. Nie jest rzecza tatwa ustanowienie progu czy wieku, ponizej ktérego dana osoba moze
by¢ uwazana za ,,mtodg”, a zatem ,,narazong na ryzyko”, 1 powyzej ktorego spoleczenstwo

1 instytucje moga zmniejszy¢ czujnos¢ i uznac, ze wolna wola zastgpuje zobowigzania
prawne. Rowniez w tym przypadku panstwa czlonkowskie dokonaty w r6zny sposodb oceny
tego aspektu omawianej problematyki, lecz w zasadzie prog ochrony, ponizej ktorego
zabrania si¢ sprzedazy lub podawania napojow alkoholowych nieletnim, plasuje si¢ migedzy
szesnastym 1 osiemnastym rokiem zycia. W catej Unii Europejskiej nalezatoby ustali¢
wspolny prog, ktory powinien, zdaniem sprawozdawcy, by¢ identyczny z najnizszym
wiekiem, kiedy dana osoba osigga pelnoletno$¢ w swietle prawa. Unia Europejska nie posiada
kompetencji pozwalajacych jej na narzucenie takiego progu, lecz moze go doradzac,

a niniejsza strategia ma postuzy¢ - mamy taka nadziej¢ - temu wiasnie celowi.

Ponadto zwigkszy¢ nalezy liczbe kontroli i sankcji w zakresie sprzedazy alkoholu osobom,
ktore nie osiggnely najnizszego wieku ustalonego w przepisach prawa.

Jezeli chodzi o mtodziez, ktora osiggneta petnoletnosé, lecz weigz pozostaje narazona na
ryzyko, nalezatoby podja¢ odpowiednie do zastosowania kroki, majace na celu ograniczenie
jej dostepu do alkoholu.

Sprawozdawca proponuje przede wszystkim ograniczenie dostepnosci alkoholu 1 mozliwosci
nabywania go przez mlodziez, mi¢dzy innymi poprzez podniesienie ceny zakupu podnoszac
specyficzny podatek od tzw. ,,alkopopow’ bedacych napojami alkoholowymi przeznaczonymi
do spozycia szczegolnie przez ludzi mtodych.

Nalezatoby w kazdym razie lansowa¢ odpowiednie inicjatywy majace na celu przede
wszystkim uswiadamianie ryzyka i szkodliwych skutkow naduzywania alkoholu dla zdrowia
fizycznego 1 umystowego. Sprawozdawca nalega na znaczenie dzialania poprzez edukacje

1 informacje, gdyz problem naduzywania alkoholu jest przede wszystkim - podobnie jak
wszystkie pozostate kwestie dotyczace zachowania - problemem zwigzanym z mentalnoscia,
co oznacza, ze niezbgdna ewolucja moze pozytywnie wplynac na spoteczenstwo.

Jezeli chodzi o cel zwigzany z ograniczeniem liczby wypadkow drogowych powodowanych
pod wplywem alkoholu, ktorych ofiarami sg niestety w szczegdlnosci ludzie mtodzi, wazne
jest zwigkszenie liczby kontroli kierowcoéw by uswiadomi¢ im, Ze kontrole sg nie tylko
mozliwe, lecz rowniez niezwykle prawdopodobne. Jedynie w ten sposéb bedzie mozna
odwies¢ kierowcow od naduzywania alkoholu.

W tym samym duchu sprawozdawca opowiada si¢ za zastosowaniem mocnego sygnatu walki
z plagg alkoholizmu u ludzi mtodych i proponuje wprowadzenie bardzo niskiego
dozwolonego poziomu alkoholu we krwi, w tym takze poziomu 0 g/l w przypadku mtodych
kierowcow. Przepisy takie bylyby roéwniez przydatne w odniesieniu do os6b uczacych sie¢
prowadzi¢ samochdd po osiagnigciu petnoletnosci, lecz nie posiadajacych do§wiadczenia
niezbednego do prowadzenia pojazdu, nawet przy dozwolonym w przypadku pozostatych
kierowcow poziomie alkoholu we krwi. Takze w tym wypadku Unia Europejska nie jest
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upowazniona do ustalania ograniczen, lecz dzigki tej strategii mozna bgdzie promowacé
omawiang postawe 1 da¢ do zrozumienia, ze Unia Europejska zaleca, aby panstwa
cztonkowskie uswiadomity sobie te¢ problematyke.

Sprawozdawca uwaza rowniez, iz konieczne jest obnizenie dozwolonego poziomu alkoholu
we krwi w przypadku kierowcdéw prowadzacych pojazdy, ktore wymagaja wyzszej kategorii
prawa jazdy oraz w przypadku wszystkich kierowcéw zawodowych, z uwagi na
niebezpieczny charakter pojazdéw oraz by spozywanie alkoholu nie op6zniato odruchow

W czasie pracy.

Jezeli chodzi o kwestie sanitarne, sprzyjac nalezy rozpowszechnianiu pewnych dziatan juz na
podstawowym poziomie ochrony zdrowia. Nalezaloby promowac przeprowadzenie ankiety
wsrdd lekarzy ogdlnych na temat patologii zwigzanych z alkoholem. Chodzi o krétkg akcje
polegajaca na przedtozeniu prostego kwestionariusza wszystkim pacjentom, ktoérzy z powodu
jakiejkolwiek choroby korzystaja z konsultacji lekarskiej. Kwestionariusz ten powinien
umozliwi¢ wyodrgbnienie ewentualnych probleméw zwigzanych z naduzywaniem alkoholu.
Wyniki pierwszych przeprowadzonych doswiadczen sg zachecajace: osoby narazone na
ryzyko zazwyczaj nie sa $wiadome tego, ze ich postawa moze prowadzi¢ do uzaleznienia od
alkoholu; zatem rzeczony kwestionariusz moze pomoc im w u§wiadomieniu sobie tego faktu
na czas.

Sprawozdawca uwaza, iz konieczne jest dostarczenie obszerniejszych informacji dotyczacych
ryzyka zwigzanego ze spozywaniem alkoholu w okresie cigzy. Dane dotyczace ptodowego
zespotu alkoholowego dotykajacego szesciu tysiecy oséb w Europie, do ktérych dodaé trzeba
dane dotyczace niedowagi noworodkow (okoto 60 tys. urodzin rocznie) spowodowanej
spozywaniem alkoholu w Europie, wskazuja w sposob ogélny, ze informacje na ten temat sa
niewystarczajace. Niezbedne jest przeprowadzenie dynamicznych kampanii
uswiadamiajacych, skierowanych do par, ktore pragna mie¢ dzieci, a w szczegdlnosci do
przysztych matek.

Naduzywanie alkoholu jest czesto przyczyng brutalnych zachowan, szczegolnie w rodzinie.
W tym przypadku proponuje si¢ otwarcie na poziomie europejskim ,,zielonej linii”, na ktora
mozna by dzwoni¢, aby zglosi¢ przypadki maltretowania w rodzinie w celu chronienia przede
wszystkim dzieci.

Jak wykazata Komisja, mozliwe jest opracowanie skutecznego podejscia na rzecz
przeciwdziatania naduzywaniu alkoholu w miejscu pracy przede wszystkim, gdy bierze si¢
pod uwagg, ze miejsce pracy jest uprzywilejowanym terenem dla rozpowszechniania
informacji za pomocg sieci. Pracodawca moze miedzy innymi zosta¢ zobowigzany do
nawiazania dialogu i zaproponowania pomocy pracownikom borykajacym si¢ z problemami
alkoholowymi.Niemniej jednak pami¢tac trzeba, ze problem ten zwigzany jest z zyciem
osobistym pracownika i Ze sfera ta musi zosta¢ bezwzglednie uszanowana. Forum

ds. Alkoholu i Zdrowia zapoczatkowane przez Komisje dla promowania wspolnej wymiany
informacji 1 rozpatrywania nowych krokow, jakie mogtyby by¢ podejmowane w celu
wyodrgbnienia zjawiska naduzywania alkoholu, stanowi korzystng inicjatywe. Dzigki
wymianie danych zebranych na szczeblu krajowym wyciaggnigte powinny zosta¢ warto$ciowe
whniosKki.
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Wszystkie $rodki muszg by¢ stosowane w jak najbardziej skuteczny i owocny sposob

z uwzglednieniem faktu, Ze dziatania podejmowane wewnatrz Unii Europejskiej powinny
stanowi¢ wartos¢ dodang i uzupetnia¢ strategie opracowywane na szczeblu krajowym

i lokalnym.
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