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COMUNICACION DE LA COMISION AL CONSEJO, AL
PARLAMENTO EUROPEO, AL COM ITE ECONOMICO Y SOCIAL EUROPEOQ Y
AL COMITE DE LASREGIONES

Accidn contra el cancer: una asociacién europea

1. ¢POR QUE UNA ASOCIACION DE ACCION CONTRA EL CANCER?

A pesar de los progresos registrados en los ultimos tiempos, e cancer sigue cobrando un
elevado tributo a la sociedad europea. Después de las enfermedades cardiovasculares, el
cancer fue la causa méas frecuente de muerte en 2006, representando dos de cada diez
fallecimientos entre las mujeres y tres de cada diez entre los hombres, 10 que equivale a unos
3,2 millones de ciudadanos a los que cada afio se les diagnostica un cancer en la UE.

La competencia juridica para la actuacién en el ambito de la salud recae esencialmente en los
Estados miembros (articulo 152 del Tratado CE). Sin embargo, tal como se subraya en la
estrategia sanitaria «Juntos por la Salud: un planteamiento estratégico para la UE (2008-
2013)», existen ambitos en los que una accidén conjunta con la UE puede aportar un
considerable valor afadido para afrontar con mayor eficacia los principales retos sanitarios,
mediante el intercambio de informacién, de conocimientos especializados y de buenas
précticas'.

El Parlamento Europeo y e Consgo de la Union Europea también han demostrado su
compromiso politico y han imprimido una orientacion politica a las futuras actividades
europeas de lucha contra el cancer. El 10 de abril de 2008, & Parlamento Europeo aprobé una
Resolucion sobre la lucha contra el cancer en la UE ampliada’ y, el 10 de junio de 2008, el
Consejo adopté sus Conclusiones sobre la reduccion de laincidenciadel cancer en Europa’.

Sobre esta base, la Comisién Europea propone una Asociacion Europea de Accion contra €l
Cancer para € periodo 2009-2013 con e fin de apoyar los esfuerzos de los
Estados miembros en la lucha contra e cancer, proporcionando un marco que permita obtener
y compartir informacion, capacidad y conocimientos especializados en la prevencion y el
control del cancer y asociar a los principales interesados en la Union Europea en un esfuerzo
colectivo. Como lo demuestran las notables diferencias y desigualdades que existen en cuanto
a la incidencia y la mortalidad por cancer en la Comunidad, €l trabagjo conjunto a nivel
europeo para prevenir y combatir eficazmente esta enfermedad aporta un considerable valor
anadido.

La presente Comunicacion define a grandes rasgos |os objetivos de la Asociacion Europea de
Accion contra € Céncer y los ambitos y las acciones que han de determinarse e
implementarse a través de un enfoque asociativo europeo, asi como la estructura propuesta
parala Asociacion y |os proximos pasos previstos.

! Juntos por la salud: un planteamiento estratégico para la UE (2008-2013), COM (2007) 630.

Resolucion del Parlamento Europeo, de 10 de abril de 2008, sobre la lucha contra el cancer en la Unidn
Europea ampliada [P6-TA (2008)0121].

Consgjo de la Union Europea, Conclusiones del Consejo sobre la reduccion de laincidencia del cancer,
sesion n° 2876 del Consgjo de Empleo, Politica Social, Sanidad y Consumidores, Luxemburgo, 10 de
junio de 2008.

ES



ES

1.1 El cancer: un modelo para la aplicacion de los principios de la estrategia
sanitaria

Puesto que el cancer es una de las principales causas de enfermedad en la Union Europea,
ademés de representar un coste elevado para la sociedad, es esencial invertir en la futura salud
de Europa, adoptando medidas sostenibles a largo plazo para hacer frente a esta enfermedad.
Se calcula que, solo en 2005, el cancer provoc) una pérdida de més de 17 millones de afios de
vida gjustados en funcién de la discapacidad en la region europea de la OMS. Sin embargo,
para abordar eficazmente la amplia gama de determinantes de la salud asociados a cancer, es
preciso ir mas alla del ambito sanitario y adoptar un enfoque transversal, que integre la salud
en ambitos politicos como la educacion, el medio ambiente, 1a fiscalidad, 1a investigacion, los
asuntos socialesy las politicas exteriores.

1.2 Importancia de combatir €l cancer para aumentar los afos de vida con buena
salud

Habida cuenta de las consecuencias socioecondémicas del aumento previsto del cancer como
resultado del enveecimiento de la poblacion europea, resulta crucia combatir esta
enfermedad con més eficacia en la UE. Por gemplo, una prevencion eficaz puede contribuir
significativamente a mejorar la salud. Se calcula que si la deteccién del cancer de cuello de
Utero se ampliaraa 100 % de la poblacion, se lograria una reduccién de més del 94 % de afios
de vida perdidos y podria ganarse un afio de vida por cada 152 citologias cervicales
realizadas. En estos tiempos de inestabilidad econdmica, mantener lainversion en salud cobra
mas importancia s cabe, en particular através de medidas de prevencion.

El indicador de afios de vida saludable es una medida utilizada por la Comisién para evaluar
el nimero de afios de vida que se espera que una persona de determinada edad pueda vivir sin
discapacidad, y se utiliza para determinar la salud como factor de productividad y prosperidad
econémicaafin de apoyar las politicas de promocion de la salud.

1.3 Respuesta colectiva — Asociacion Europea de Accion contra el Cancer

Con € fin de coordinar mas eficazmente las actividades y acciones que llevan a cabo los
Estados miembros y otras partes interesadas en diferentes ambitos politicos y reducir la
creciente y desigual incidencia del cancer en Europa, la Comision Europea propone una
Asociacion Europea de Accion contra el Cancer para el periodo 2009-2013.

Como ya se ha mencionado anteriormente, esta Asociacion aspira a apoyar los esfuerzos de
los Estados miembros para combatir € cancer, proporcionando un marco que permita obtener
y compartir informacion, capacidad y experiencia en la prevenciéon y € control del cancer y
asociar alos principales interesados en la Unién Europea en un esfuerzo colectivo para luchar
contra esta enfermedad. Como lo demuestran las diferencias nacionales y regionales en la
incidencia del cancer y su mortalidad, es posible reducir la carga que esta enfermedad
representa para Europa a través de una respuesta conjunta basada en estrategias de prevencion
y control. Este planteamiento asociativo contribuira a evitar acciones descoordinadas y la
duplicacion de esfuerzos, y facilitard una utilizacién adecuada de los limitados recursos
disponibles.

El objetivo es que, una vez concluida la Asociacion, todos los Estados miembros dispongan
de planes integrados de lucha contra el cancer. La Comision considera que la aplicacion de
dichos planes contribuira significativamente a reducir la carga del cancer en la UE, y
establece como objetivo viable unareduccion del 15 % en 2020 (510 000 nuevos casos).
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2. RESPUESTA POLITICA GLOBAL: AMBITOSY ACCIONES
2.1. Unatercera parte de los cancer es puede evitar se — la respuesta mas rentable
Promocién dela salud

Es imprescindible adoptar un enfoque horizontal que permita actuar sobre los principales
determinantes de la salud y frene la creciente carga que representa el cancer en la
Union Europea. Las causas del cancer son mlltiplesy, por tanto, su prevencion debe tener en
cuenta por igua los factores relacionados con el modo de vida, la profesion y e medio
ambiente. Se calcula que en torno a una tercera parte de todos los canceres podria evitarse
modificando o suprimiendo grandes factores de riesgo como el tabaquismo, el sobrepeso, el
escaso consumo de frutasy verduras, el sedentarismo y el consumo de alcohol.

La promocién de la salud que tenga en cuenta sus principal es factores determinantes es desde
hace tiempo una prioridad para la Comision Europea, que se ha traducido en estrategias
relativas a la nutricion, los problemas relacionados con e sobrepeso y la obesidad y 1os
efectos nocivos derivados del consumo de alcohol. La Comision ha adoptado también una
estrategia ambiciosa de control del tabaguismo, con el objetivo de disuadir a nifios y jovenes
de que adquieran el hébito de fumar, ademés de apoyar a las personas que quieren dejar de
fumar y proteger a todos los ciudadanos contra la exposicion pasiva a humo del tabaco,
teniendo en cuenta la necesidad de adaptar la promocion de la salud a poblaciones y grupos
destinatarios especificos.

Otros determinantes clave son los factores profesionales y ambientales, tales como la
exposicidon a sustancias carcinégenas y mutagenas, asi como la calidad del aire interior y
exterior. El informe de 2008 sobre e cancer en e mundo del Centro Internacional de
Investigaciones sobre e Céncer (IARC) subraya la importancia de la prevencion
mediocambiental primaria y la reduccion de la exposicion. La aplicacion de la legislacion
existente y €l desarrollo de nueva legislacion relativa a la exposicion alas sustancias quimicas
en general®, por gjemplo en el agua, los residuos o por la accién de contaminantes organicos
persistentes, contribuyen a prevenir la incidencia de cancer. Con objeto de abordar méas
eficazmente las consecuencias de dichos factores ambientales en la salud y promover la
cooperacion, la Comision ha adoptado un Plan de Accion Europeo de Medioambiente y
Salud. Por otra parte, la Directiva 2004/37/CE establece una serie de medidas preventivas
para eliminar 0 minimizar las exposiciones a sustancias carcinégenas o mutigenas’
relacionadas con €l trabgo. La lista de estas sustancias carcindgenas y mutagneas se esta
actualizando en consonancia con las pruebas cientificas.

Entre las actividades especificas de prevencion del cancer que han tenido éxito cabe
mencionar el Codigo Europeo contra e Cancer®, en e que se presentan dos mensajes muy
claros:

4 Reglamento (CE) n° 1907/2006 del Parlamento Europeo y del Consgjo, de 18 de diciembre de 2006,
relativo al registro, la evaluacién, la autorizacidn y la restriccion de las sustancias y preparados
guimicos (REACH), por e que se crea la Agencia Europea de Sustancias y Preparados Quimicos, se
modifica la Directiva 1999/45/CE y se derogan € Reglamento (CEE) n°793/93 del Consgo y €
Reglamento (CE) n°1488/94 de la Comision asi como la Directiva 76/769/CEE del Consejo y las
Directivas 91/155/CEE, 93/67/CEE, 93/105/CE y 2000/2L/CE de la Comision (DO L 396 de
30.12.2006, p. 1).

° Directiva 2004/37/CE del Parlamento Europeo y del Consgo, de 29 de abril de 2004, relativa a la

proteccién de los trabajadores contra | os riesgos relacionados con la exposicion a agentes carcindgenos

0 mutégenos durante el trabajo ( DO L 229 de 30.4.2004, p. 23).

Cadigo Europeo contra el Cancer (2003), disponible en: http://www.cancercode.org.
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— algunos tipos de cancer pueden evitarse, y puede mejorarse la salud en general, adoptando
modos de vida més sanos; y

— ¢ cancer puede curarse, o las perspectivas de cura pueden aumentar, si se detecta en una
fase temprana.

Deteccién precoz

Es posible reducir y controlar €l cancer si se aplican estrategias cientificamente fundadas para
la deteccidn precoz y € tratamiento de pacientes con cancer. Esto incluye una informacion
adecuada para garantizar que las personas gque deben beneficiarse de una deteccion conozcan
las ventajas que implica. El valor afiadido comunitario ya ha demostrado su eficacia en este
ambito, apoyando los programas de los Estados miembros para la deteccion de cancer de
mama, cuello de Gtero y colorrectal.

A pesar de los importantes esfuerzos realizados, € volumen de pruebas de deteccion
realizadas en la UE no alcanza la mitad del nimero minimo anual de exdmenes que deberian
realizarse s las pruebas a las que se refiere la Recomendacion del Consegjo sobre e cribado
del cancer estuvieran disponibles para todos los ciudadanos de la UE de los grupos de edad
pertinentes (aproximadamente 125 millones de pruebas por afio)” ®.

Es necesario examinar otras estrategias alternativas de prevencion centradas en agentes
infecciosos que pueden provocar cancer, tales como e virus del papiloma humano (VPH) de
alto riesgo, que afecta particularmente a las mujeres jovenes. El Centro Europeo para la
Prevencion y e Control de las Enfermedades ha publicado unas orientaciones para la
introduccion de vacunas contra el virus del papiloma humano en los paises de la UE
(Guidance for the introduction of HPV vaccines in EU countries), que establecen la base
cientifica parala posible introduccion de dichas vacunas.

Objetivos de la accién: reducir laincidencia del cancer y lograr, en 2013, una cobertura del
100 % de la poblacién en la deteccion del céncer de mama, cuello de Gtero y colorrectal®,
conforme ala Recomendacién del Consejo sobre el cribado del cancer; poner a disposicién de
los ciudadanos 125 millones de pruebas cada afio. Para lograr este objetivo, los Estados
miembros deberan promover campafias de informacion a gran escala sobre |a deteccion del
cancer, dirigidas ala poblacion en general y alos prestadores de asistencia sanitaria.

Otras acciones podrian consistir en:

e La evaluacion de la eficacia de la politica comunitaria en materia de lucha contra €l
tabaquismo.

e La utilizacion de los mecanismos existentes, tales como los foros de partes interesadas
sobre alcohol y nutricién, afin deimpulsar acciones contra el cancer.

e Larevision del Codigo Europeo contrael Cancer, incluida su aplicacion.

e Laevaluacion delacargaque representa el cancer de origen infeccioso en la UE.

! Recomendacién 2003/878/CE del Consgo, de 2 de diciembre de 2003, sobre el cribado del cancer (DO
L 327 de 16.12.2003, p. 34).

Informe de la Comisién al Consgjo, al Parlamento Europeo, a Comité Econémico y Social Europeo y
al Comité de las Regiones: Aplicacion de la Recomendacion del Consgjo, de 2 de diciembre de 2003,
sobre el cribado del cancer (2008/878/CE), COM(2008) 882.

Como se sefidla en la Recomendacidn, se trata de los tipos de cancer para los que se cumplen los
criterios de que € cribado solo debe practicarse si esté probado que disminuye la mortalidad especifica
de la enfermedad, si se conocen bien los riesgos y los beneficios y s la rentabilidad del cribado es
aceptable.
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e La elaboracion de una sintesis de las recomendaciones que existen en la UE sobre la
administracion de la vacuna contra el virus del papiloma humano como politica de salud
publica destinada a prevenir €l cancer de cuello de Utero.

e Larevision de la Recomendacion del Consgjo sobre el cribado del cancer ala luz de los
conocimientos cientificos mas recientes y el andlisis de los obstéculos a los que se
enfrentan los Estados miembros en la aplicacion de los programas de deteccion del cancer
de mama, de cuello de Gtero y colorrectal.

e El desarrollo, a nivel europeo, de un programa piloto voluntario de acreditacion para la
deteccion y el seguimiento del cancer de mama, que tenga en cuenta las orientaciones
europeas de garantia de la calidad en la deteccion y e diagnostico de este tipo de cancer,
gue son las orientaciones méas antiguas y mas desarrolladas en esta materia.

2.2. Aplicacion préctica de los megores enfoques en materia de cuidados —
identificacion y difusion de buenas practicas

Es necesario un enfoque global del cancer, asi como €l recurso a equipos multidisciplinares,
para garantizar |la eficacia de los cuidados que reciben los enfermos de cancer. Por g emplo, la
cuarta edicion de las orientaciones europeas para la garantia de la calidad en la deteccion y €
diagndstico del cancer de mama contiene un marco pormenorizado para la creacion y €
funcionamiento de unidades especializadas eficaces para su tratamiento y los cuidados
conexos. Una atencién oncoldgica integrada, que tenga debidamente en cuenta €l bienestar y
el apoyo psicosociales, constituye un aspecto fundamental de los cuidados, que es preciso
fomentar. Ademas de los cuidados estrictamente curativos, crece la necesidad de centrarse en
la calidad de vida de un nUmero cada vez mayor de pacientes cronicos cuyo cancer no puede
curarse, pero si estabilizarse durante varios afios. Por Ultimo, la calidad de los cuidados
paliativos para enfermos terminales de cancer también varia de un Estado miembro a otro y
puede beneficiarse del intercambio de buenas practicas.

Otro &mbito en & que la UE podria aportar un valor afladido seria la cooperacion con las
Redes Europeas de Referencia, por gjemplo en € terreno de las enfermedades poco comunes.
Las Redes Europeas de Referencia previstas en la propuesta de Directiva del Parlamento
Europeo y el Consgo relativa ala aplicacion de los derechos de |os pacientes en la asistencia
sanitaria transfronteriza deben facilitar asistencia a todos los pacientes cuyas condiciones
exijan una concentracion particular de recursos o de especializaciéon, de modo gue tengan
acceso a una atencién asequible, rentable y de alta calidad, ademés de constituir puntos de
enlace para la formacion y la investigacion médica, asi como para la difusiéon y evaluacion de
lainformacion.

Objetivos de la accién: suprimir las desigualdades en la mortalidad por causa de cancer
imputable a los cuidados sanitarios, mediante la reduccion de las disparidades entre los
Estados miembros con mejores y peores resultados. Si bien es probable que no puedan
suprimirse todas las desigualdades existentes, la Comision considera que una reduccion del
70 % para 2020 constituye un objetivo viable, teniendo en cuenta la evolucion cientificay las
circunstancias de cada pais y de cada tipo de cancer. Para apoyar este objetivo se elaboraran
orientaciones relativas a model os de buenas précticas en los cuidados oncol dgicos, que tengan
en cuenta los contextos nacionales, locales y regionales.

Otras acciones podrian consistir en:

e El intercambio de conocimientos y experiencia sobre los diferentes modelos de asistencia
oncol6gica global e integrada y, fundamentalmente, la organizacion de los cuidados, con €
objetivo de desarrollar un consenso en torno alas definiciones y los model os de asistencia.
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e Laaplicacion de los esfuerzos europeos en curso en el marco de lainiciativa de evaluacion
de las tecnologias sanitarias como medio para luchar mas eficazmente contra e cancer,
sobre la base del marco que establezca la propuesta de Directiva relativa a la aplicacion de
los derechos de | os pacientes en la asistencia sanitaria transfronteriza.

e El examen de soluciones técnicas y financieras aternativas para el abastecimiento europeo
de isétopos médicos, habida cuenta de |a penuria existente en Europa.

2.3. Cooperacion y coordinacion en materia de investigacion sobre el cancer

Un enfoque global del cancer debe incluir todos los aspectos de la investigacion sobre esta
enfermedad, desde la prevencién hasta la investigacion trandacional y clinica La
investigacion en e ambito de la salud ocupa un lugar destacado en los compromisos de la UE
en materia de investigacion. Durante el Sexto Programa Marco de Investigacion y Desarrollo
Tecnolbgico, asi como en las dos primeras convocatorias del Séptimo Programa Marco, se
dedicaron 750 millones EUR a la investigacién sobre los principales tipos de cancer y se
contd con la colaboracién de una amplia gama de actores, como los medios cientificos, las
pequeiias y medianas empresas y |os grandes socios industriales.

Reconociendo que la investigacion sobre e cancer se lleva a cabo fundamentalmente a nivel
nacional y que se caracteriza por una gran fragmentacion y heterogeneidad en € conjunto de
la UE, la Comunidad pretende intensificar sus esfuerzos para mejorar la coordinacion en este
ambito, en consonancia con los objetivos del Espacio Europeo de la Investigacion. Ademés,
se estan introduciendo otros instrumentos gque favorecen la investigacion oncoldgica, como la
Iniciativa sobre Medicamentos Innovadores (IMI) y e ESFRI (hoja de ruta europea que
incluye tabién infraestrucutras de investigacion para ensayos clinicos e investigacion
biomédica). La IMI es una colaboracion paneuropea entre los sectores publico y privado con
el objeto de apoyar € descubrimiento y € desarrollo de mejores medicamentos, incluidas las
terapias contra el cancer, mientras que €l Programa de Infraestructuras pretende apoyar €l
establecimiento de instalaciones para la realizacion de ensayos clinicos y bancos biol 6gicos
gue permitan sentar las bases para un marco europeo méas armonizado. En este contexto, es
importante subrayar también la adopcion en 2001 de una Directiva europea sobre ensayos
clinicos, en la que se prevé un marco normalizado europeo para la aplicacion de buenas
précticas en larealizacion de ensayos clinicos sobre |os medicamentos de uso humano™.

Objetivos de la accion: Desarrollar un enfoque coordinado en materia de investigacion sobre
e cancer en € conjunto de la UE a fin de lograr en 2013 la coordinacion de un tercio de la
investigacion, independientemente de cual es sean | as fuentes de financiacion.

Otras acciones podrian consistir en:

e La identificacion de discrepancias y la asociacion de todas las partes en un esfuerzo
colectivo para superar |os obstacul os a los que se enfrenta la investigacion europea sobre €l
cancer.

e Laidentificacion de las lagunas en la investigacion y la metodologia y la mejora de la
cooperacion en este ambito a fin de evitar la duplicacion de esfuerzos y reforzar la
investigacion sobre prevencion y lainvestigacion translacional .

10 Directiva 2001/20/CE del Parlamento Europeo y del Consgjo, de 4 de abril de 2001, relativa a la
aproximacion de las disposiciones legales, reglamentarias y administrativas de los Estados miembros
sobre la aplicacion de buenas préacticas clinicas en la realizacién de ensayos clinicos de medicamentos
de uso humano (DO L 121 de 1.5.2001, p. 34).
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e La megora del acceso del publico a la informacion relativa a la investigacion sobre el
cancer y los ensayos clinicos.

e Con € fin de megorar el marco reglamentario sobre la investigacion clinica en la UE, la
Comision evaluara la aplicacion de la Directiva sobre ensayos clinicos con vistas a
presentar, en su caso, propuestas legidlativas.

2.4. Proceso de evaluacion comparativa: facilitar la informacion comparable
necesaria para las politicasy acciones

Es importante disponer de un sistema de informacion sobre el cancer que proporcione
informacion y datos exhaustivos y normalizados de todos los Estados miembros. La recogida
de datos y de informacion permite, principal mente a través de comparaciones transnacional es,
la identificacion y promocién de buenas précticas basadas en pruebas en la prevencién del
cancer y su control. En el pasado, estas comparaciones europeas pusieron de manifiesto claras
diferencias en la supervivencia al cancer en la UE entre paises con niveles similares de
bienestar y asistencia sanitaria. Como resultado de ello, algunos Estados miembros, en los que
la mortalidad por cancer a principios de la década de los noventa era significativa, han
revisado y reformado en consecuencia sus politicas nacionales y registran hoy en dia tasas de
supervivencia més elevadas. En otras palabras, €l desarrollo de un indicador europeo de
buenas précticas permite reducir ampliamente las desigualdades en materia de salud. El
intercambio de informacién pertinente con fines estadisticos es fundamental para intervenir
eficazmente en el ambito de la salud publica y desarrollar el proceso europeo de evaluacion
comparativa. Conviene utilizar técnicas adecuadas de recogida y andlisis de datos, por
giemplo recurriendo a anonimato, de conformidad con la legidacion vigente en materia de
proteccion de datos personales™.

Los registros nacionales y regionales de la incidencia de cancer en la poblacion desempefian
un papel fundamental en el sistema de informacion sobre € cancer, ya que recogen y analizan
datos sobre esta enfermedad en |los Estados miembros. La incalculable contribucion de estos
registros representa una parte menor de los gastos totales dedicados a céancer en la UE. Por
gjemplo, la proporcién del gasto publico en los registros del cancer en Finlandia era de solo €l
0,0037 % del gasto total en 2007, lo que ilustra la rentabilidad de esta pequefia inversion para
proporcionar |os datos necesarios que permiten la adopcion de politicas eficaces.

Objetivos de la accion: Disponer en 2013 de datos precisos y comparables sobre la
incidencia, prevalencia, morbilidad, cura, supervivencia y mortalidad relacionadas con el
cancer en la UE.

Otras acciones podrian consistir en:

e Laidentificacion de los obstaculos para la recogida de datos e indicadores, incluidos los
legislativos y los de accesibilidad de los datos, y las soluciones para superarlos.

e El acuerdo sobre un conjunto de indicadores basicos que permitan medir y comparar a
escala europea la carga del cancer, asi como la calidad de la asistenciay el impacto de las
politicas en este ambito, con un énfasis especial en las desigualdades sanitarias.

e Lapromocién de normas de calidad elevadasy €l trabajo en red con respecto alos registros
sobre €l cancer.

1 Directiva 95/46/CE del Parlamento Europeo y del Consgjo, de 24 de octubre de 1995, relativa a la
proteccion de las personas fisicas en 1o que respecta a tratamiento de datos personales y a la libre
circulacion de estos datos (DO L 281 de 23.11.1995, p. 31).
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e Larecogidade datos sobre el coste del cancer parala sociedad.

e Laredlizacion de una encuesta de opinién a nivel europeo sobre € registro de los datos
relativos a cancer, que facilite la investigacion en materia de salud publica y la
planificacion de sistemas de salud eficaces.

3. ACCION SOSTENIBLE PARA LUCHAR CONTRA EL CANCER: COOPERACION EN EL
MARCO DE UNA ASOCIACION

De conformidad con el articulo 152 del Tratado CE y € principio de subsidiariedad, la
Asociaciéon Europea de Accion contra el Cancer se centrara en aquellas acciones que puedan
realizarse a escalade la UE para prevenir y controlar €l cancer de manera mas eficaz. Sobre la
base de un enfoque pragmatico de colaboracion, esta Asociacion conjunta reunira a una
amplia gama de actores en e ambito de la UE, incluidos Estados miembros, expertos,
profesionales de la salud, ONG, asociaciones de enfermos y representantes de la sociedad
civil y laindustria, y constituira un modelo para las enfermedades no transmisibles en general .

La Asociacion proporcionara una plataforma de anadlisis sobre la actual incidencia del cancer
y las tendencias al respecto, las estrategias nacionales para la prevenciéon y el control de esta
enfermedad, las insuficiencias y discrepancias y los objetivos perseguidos para la futura
accion en este ambito a nivel de la UE. A través del intercambio de informacion,
conocimientos especializados y buenas practicas, la Asociacion contribuira a reducir las
desigualdades sanitarias, ayudando alos Estados miembros con peores resultados a prevenir y
controlar mas eficazmente € cancer. Ademés, las actividades de promocion de la salud
relacionadas con € cancer, por gemplo, en lo que respecta a tabaquismo, la nutricion, €
gercicio fisico y € medio ambiente, se llevaran a cabo recurriendo a los mecanismos
existentes, como la Plataforma europea de accion sobre alimentacion, actividad fisicay salud
y el Foro sobre salud, y no ala Asociacion en si misma. La Asociacion actuara en ambitos
complementarios para garantizar un enfoque global y coherente frente al cancer a escalade la
UE.

Con € fin de avanzar en los ambitos y las acciones antes descritos, |a presente Comunicacion
propone una accion especifica conjunta apoyada por e Programa de Salud a partir de 2010™,
El trabajo de la Asociacion se llevara a cabo en grupos de trabgjo compuestos de diferentes
partes interesadas (sobre la base de los cuatro ambitos de intervencion descritos en €
punto 2), que trabajaran directamente en los &mbitos identificados o supervisaran el trabajo de
actores, instituciones u organizaciones externos, seguin €l caso. Se propone gue las actividades
de dichos grupos de trabajo estén coordinadas por un grupo de direccion, que informara a la
secretariade la Asociacion y a foro abierto, que se celebrard una vez a afio. Ademas, através
del Programa de Salud, la Comision pretende proporcionar apoyo técnico suplementario alos
grupos de trabajo, que incluya una asistencia administrativay cientifica (véase lafigura 1). El
foro abierto anual servira de plataforma para que los miembros de la Asociacion y otras partes
interesadas a escala de la UE Ileguen a comprender mejor el desafio que representa el cancer
para la sociedad europea y determinen en qué dmbitos una accion conjunta puede aportar un
valor afadido alos esfuerzos nacionales para luchar contra esta enfermedad.

12 En el marco del Programa de Salud, la accidn conjunta se refiere a las actividades que llevan a cabo la

Comunidad y uno o varios Estados miembros o |la Comunidad y las autoridades competentes de otros
paises que participen en el Programa.
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El papel de la Comision Europea consistira en dar a la Asociacion un enfoque préctico de
cooperacion, y garantizar que las acciones y actividades propuestas sean las adecuadas para
intervenir en el &mbito dela UE.
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Se prevé que la Asociacion comience su andadura durante el tercer trimestre de 2009.

Su objetivo es reunir a las partes interesadas de Europa en torno a un objetivo y un
compromiso comunes, a saber, la reduccion del cancer. Con objeto de garantizar una
representacion justay equitativa, la participacion en estainiciativa esta, en principio, abiertaa
todas las partes interesadas cuyos objetivos coincidan con el objetivo genera de la
Asociacién. Sin embargo, en aras de una representacion equilibrada de todos los interesados,
los miembros que participen en nombre de una organizacién, un ambito de interés o un sector
especificos estaran representados, en la medida de lo posible, por su organizacion de nivel
europeo, y deberan demostrar la capacidad y la voluntad de desempefiar un papel activo en la
reduccion de la incidencia del cancer en Europa. Los interesados que estén representados por
una organizacion marco también podran participar en la Asociacion, aunque bago los
auspicios de su organizacion.

La presente Comunicacién define en términos generales los objetivos de la accion europea
contra € cancer. Por su parte, €l objetivo de la Asociacion sera determinar las principales
actividades y acciones especificas para prevenir y luchar contra el cancer através del enfoque
antes descrito. Esto incluye también un seguimiento y una evaluacion periodica del trabajo
realizado en el marco de lainiciativa. El grupo de direccion deberd informar anuamente ala
secretaria de la Asociacion y a foro abierto. A su vez, la secretaria de la Asociacion debera
presentar informes intermedios y finales a la Agencia Ejecutiva de Sanidad y Consumidores
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(EAHC), de conformidad con los procedimientos y condiciones aplicables a las acciones
conjuntas. Por otra parte, en aras de la transparencia y la responsabilidad, 10s objetivos y
resultados de la Asociacion antes mencionados se presentaran en un sitio web separado. Este
sitio, denominado «Asociacion Virtual», proporcionara una vision de conjunto de las
iniciativas y del trabajo realizado por la Asociacion y debe inscribirse en una estrategia de
comunicacion mas amplia que garantice la difusion en toda la Comunidad.

Al término del actual marco financiero se llevara a cabo un proceso de revision para evaluar
los éxitos y los puntos débiles de la Asociacion. La Comision presentard al Consegjo y al
Parlamento Europeo un informe final del trabajo realizado sobre la base de la presente
Comunicacion, que servira de punto de partida para definir la futura accion comunitaria sobre
el cancer.

3.2. Financiacion

Las acciones en € marco de la Asociacion se financiaran mediante los instrumentos
financieros existentes hasta e vencimiento del actual marco financiero (2013), sin
consecuencias presupuestarias adicionales. Los planes de trabagjo anuales del Segundo
Programa de Accion Comunitaria en e Ambito de la Salud serdn una pieza esencial en apoyo
de esta Asociacion estratégica. Ademas, otros programas comunitarios también prevén
financiacion pertinente a este &mbito, como el séptimo Programa Marco de Investigacion y
Desarrollo Tecnolégico y los programas de politica regional.

4, CONCLUSION

El cancer afecta a un nimero cada vez mayor de personas y a sus familias, y representa una
enorme carga para la sociedad en una Europa que envejece. Como ya han demostrado las
actividades realizadas en el pasado, por ejemplo los programas «Europa contra el Cancer» y
las diferentes acciones realizadas en el marco de los Programas de Salud, la accion europea en
el ambito del cancer puede aportar un valor afadido considerable, ya que permite luchar més
eficazmente contra la carga que representa la enfermedad a nivel nacional, regional y local en
e conjunto de la Comunidad. La Comisién Europea propone consolidar estos esfuerzos a
través de una accién sostenible con un enfoque asociativo que reiina a una amplia gama de
interesados para trabajar conjuntamente en lalucha contrael cancer.
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