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1.1.  EESRK ragina parengti Europos pavyzding iniciatyva sveikatos srityje kaip i ateitj orientuota 2024-2029 m.

kadencijos politing vizija, grindZiama universalumo, kokybés, prieinamumo, solidarumo ir jtraukumo principais (). Sios
iniciatyvos tikslas — sukurti kompleksing sveikatos struktiirg Europos Sajungoje (ES). Todél 2024-2029 m. politinése
gairése didelis démesys turi biti skiriamas visuotinei teisei i sveikata, kad tai baty ,Europos pasirinkimas®, pasitelkiant
Europos pazanga ir ES paramg valstybéms naréms. EESRK ragina visus Europos sprendimus priimancius asmenis ir
atstovus jsipareigoti siekti integruotos sveikatos politikos ir mazinti sveikatos priezitiros skirtumus.

1.2.  EESRK nustato $iy veiksmy gairiy strateginius ramscius, kuriais turi biti siekiama didesnio solidarumo ir
bendradarbiavimo sveikatos srityje, konkre¢iai ragina:

— jgyvendinant Europos priezitiros strategija (), jvesti Europos prieziiiros ir sveikatos prieZitiros garantijg, pateikiant
rekomendacijg, kurioje biity nustatyti daugiameciai tikslai sveikatos priezifiros srityje (derinant poreikius ir biudZetus)
ES lygmeniu ir galimybé pereiti prie privalomo teisinio dokumento, pavyzdziui, direktyvos;

— jgyvendinti integruotg bendros sveikatos koncepcija, susiejant Zmoniy, gyviiny, augaly ir aplinkos sveikatos klausimus
ir juos integruojant i visy sri¢iy politika, vykdant tarpdalykinj bendradarbiavimg, koordinuotg stebésena, dalijimasi
duomenimis tarp sektoriy ir sustiprinta prevencija, visy pirma kovos su zoonozinémis ligomis, atsparumo
antimikrobinéms medziagoms, apsiriipinimo maistu saugumo ir ekosistemy i$saugojimo srityse, siekiant veiksmingai
valdyti bendrg rizikq sveikatai;

() OLC 146, 2006 6 22, p. 1.

() Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto nuomoné ,Komisijos komunikatas Europos Parlamentui, Tarybai, Europos
ekonomikos ir socialiniy reikaly komitetui bei Regiony komitetui ,Europos priezitiros strategija“ (COM(2022) 440 final) (OL C 140,
2023 4 21, p. 39).
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— i$naudoti skaitmenizacijos ir dirbtinio intelekto potencialg siekiant modernizuoti sveikatos prieZiiiros sistemas, kartu
nustatant kibernetinio saugumo ir jtraukumo gaires stiprinant pilieciy ir sveikatos prieZitiros specialisty skaitmeninius
pajégumus sveikatos priezifiros srityje;

— i8laikyti Europos finansines priemones nacionalinéms iniciatyvoms sveikatos priezitiros srityje ir finansavimui remti;

— pirmenybe teikti socialinéms ir sveikatos srities investicijoms, atsiZvelgiant i tai, kad jos daro teigiamg poveikj
ekonomikos augimui, nasumui ir konkurencingumui ();

— skatinti taikyti integruotas socialiniy ir ekonominiy, sveikatos bei aplinkos reformy rezultaty suvestines siekiant
jgyvendinti ne tik j augima orientuotg strategija, perorientuojant ES tikslus j gerove ir gyvenimo kokybe; turéty biiti
parengtas investicijy | sveikatos skatinimo ir prevencijos aspektus Europos lygmeniu rodiklis bei atliktas poveikio
sveikatai vertinimas, kuriuo biity vadovaujamasi stiprinant sveikatos politika;

— parengti tikslinj investicijy plana, kuriuo biity stiprinami ir labiau vertinami sveikatos prieZitiros profesijy ir sveikatos
priezitiros darbuotojy gebéjimai, uZtikrinant trejopg planavimo, mokymo, jskaitant pazangig praktika, ir valdymo
dinamika;

— sukonkretinti ES ir PSO Europos regiono biuro bendradarbiavimg siekiant iSlaikyti, pritraukti sveikatos prieZiiros
darbuotojus, jskaitant slaugytojus, kuriy vis labiau triiksta, ir jiems padéti;

— gerinti darbuotojy sveikatg ir saugg, visy pirma naudojant darbo medicing ir vykdant atrankinius sveikatos tikrinimus
darbo vietoje;

— parengti ES retyjy ligy veiksmy plang ir nacionalinius retyjy ligy planus siekiant sustiprinti suderintg ES ir valstybiy
nariy atsakg (4.

1.3.  EESRK ragina j ES iSorés politikg integruoti sveikatos diplomatija kaip $velniosios galios priemong (). Reikia
parengti iniciatyvas, kuriomis biity parodytas ES isipareigojimas siekti visuotinés sveikatos, kad ES tapty sveikatos
valdymo pradininke ir tarptautinio solidarumo sveikatos srityje propaguotoja.

1.4.  EESRK primena, kad dideliy ir nuolatiniy skirtumy sveikatos srityje $alinimas ES ir jos valstybése narése laikomas
vienu i§ pagrindiniy visuomenés sveikatos uzdaviniy. EESRK palankiai vertina Konferencija dél Europos ateities, kurioje
buvo raginama pasinaudoti visomis dabartinémis Sutartyse numatytomis kompetencijomis, kartu tesiant teisinio
stiprinimo darba.

1.5.  EESRK ragina labiau institucionalizuoti pilietinés visuomenés dalyvavimg nustatant, vertinant ir stebint sveikatos
srities prioritetus (). Socialinis dialogas tebéra oficialus ir privilegijuotas socialiniy partneriy dalyvavimo sveikatos
politikoje mechanizmas.

2. Europos sveikatos sgjungos jgyvendinimas

2.1.  ES susidaré su daugybe kriziy, kurioms jveikti reikéjo didesnio valstybiy nariy ir Europos institucijy solidarumo,
pasitelkiant Europos sveikatos sajungos dokumenty rinkinj.

2.2.  Igyvendinant Europos sveikatos sajungos tiksla negali biiti apsiribojama vien kova su pandemijomis — turi biti
sickiama visapusiskos sveikatos, jskaitant sveikatos priezitros paslaugy kokybés ir prieinamumo universaluma, politikos
priemoniy ir veiksmy (tiek pirminiy, tiek antriniy ir tretiniy, jtraukiant nemedicininius veiksnius) kiirimg siekiant
sveikatos skatinimo ir prevencijos.

() Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto nuomoné. Iigalaikio integracinio augimo skatinimas reformomis ir investicijomis
(tirlamoji nuomoné ES Tarybai pirmininkaujancios Belgijos prasymu) (OL C, C/2024/3378, 2024 5 31, ELL https:|[eur-lex.europa.eu/
li/C[2024[3378/0)).

(*) Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto nuomoné ,UZtikrinti tvirta Europos solidarumg su pacientais, sergandiais
retosiomis ligomis* (nuomoné savo iniciatyva) (OL C 75, 2023 2 28, p. 67).

() Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto nuomoné ,Komisijos komunikatas Europos Parlamentui, Tarybai, Europos
ekonomikos ir socialiniy reikaly komitetui ir Regiony komitetui ,ES visuotinés sveikatos strategija. Geresné visy sveikata kintanciame
pasaulyje“ (COM(2022) 675 final) (OL C, C/2023/883, 2023 12 8, ELL: http://data.europa.eu/eli/C/2023/883/0j).

() Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto nuomoné ,Pilietinio dialogo ir dalyvaujamosios demokratijos stiprinimas ES. Kelias
i prieki“ (tiriamoji nuomoné ES Tarybai pirmininkaujancios Belgijos prasymu) (OL C, C/2024/2481, 2024 4 23, ELL http: http://data.
europa.cu/eli/C[2024/2481/o0j).
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2.3, EESRK ragina toliau igyvendinti plataus uZmojo darbotvarke ir remia pavyzding sveikatos iniciatyva pagal
2024-2029 m. strateging darbotvarke ('), Tarybos i§vadas ,Europos sveikatos sajungos ateitis. Europa, kuri rapinasi,
rengiasi ir saugo“(*) ir Europos Komisijos komunikata ,Europos sveikatos sajunga. Bendri veiksmai dél Zmoniy
sveikatos” (°), uZztikrinant papildomuma ir sinergija su Zaliojo kurso, mélynojo kurso ir darnaus vystymosi tiksly (DVT)
gairémis.

2.4.  Nors ES yra sukarusi teisiniy sistemy ir parengusi iniciatyvy, kuriomis siekiama apsaugoti pilie¢iy sveikatg ir
prisidéti prie jos gerinimo, daugelis uzmojy dar nepasiekti, nes ES neturi pakankamy kompetencijy $ioje srityje. Programa
,ES — sveikatos labui“ i§ esmés buvo plétojama remiant pagrindinius Europos integracijos aspektus, t. y. vidaus rinkg ir
bendra valiuta, nepakankamai atsizvelgiant i sveikatos aspekta, kuriam ES turi papildomaja kompetencija.

2.5.  Reaguojant | skirtingus vidaus rinkos ramscius, buvo parengti specialis teisés aktai, kuriais siekta sukurti palankia
sistemg laisvam prekiy ir paslaugy, daranciy poveiki sveikatai (medicinos priemonés, vaistai), bei Zmoniy (abipusis
profesiniy kvalifikacijy pripazinimas), judéjimui.

2.6.  Europos Sajungos Teisingumo Teismas (ESTT) buvo svarbus subjektas, padargs jtaka galimybei naudotis
tarpvalstybinémis sveikatos priezifiros paslaugomis, nes buvo priimti labai svarbiis sprendimai, grindziami pagrindiniais
laisvo asmeny judéjimo ir teisés j socialing apsaugg ir sveikatos apsaugg principais.

2.7.  EESRK rekomenduoja laikytis visapusisko ir integruoto pozidrio siekiant stiprinti ES sveikatos atsparumg ir
uztikrinti vienodas galimybes naudotis sveikatos prieZitiros paslaugomis visoje bendrojoje rinkoje, laikantis Enrico Letta
ataskaitoje nustatyty principy (*°).

2.8.  EESRK pabrézia, kad sveikata yra viena pagrindiniy vie$yjy gérybiy, todél reikia jgyvendinti visuotinés prieigos
principa, taikant Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) pateiktg holisting sveikatos apibréztj. Kad tai biity pasiekta,
kiekviena valstybé naré turi teis¢ organizuoti savo sveikatos prieZitiros paslaugas ir pasirinkti teising forma, kuri baty
palankiausia verslo modeliy jvairovei sveikatos srityje, jskaitant socialing ekonomika ir jvairias jos sudedamasias dalis,
pavyzdziui, savidraudos draugijas ir kooperatyvas, vadovaujantis bendruoju interesu. Europos dinamika turi baiti naudinga
valstybéms naréms stiprinant savo sveikatos priezifiros sistemas.

2.9.  EESRK pazymi, kad esami sveikatos problemy sprendimo mechanizmai tebéra fragmentiski ir kad tikslai néra visais
atzvilgiais integruoti j visas ES politikos sritis. ESSRK ragina Europos institucijas uztikrinti, kad pavyzdiné iniciatyva ir
igyvendinimo veiksmy gairés tapty visaverciu strateginiu prioritetu kartu su Europos socialiniy teisiy rams¢iu, Zaliuoju
kursu, mélynuoju kursu, ekonomikos valdymu, Skaitmeniniu desimtmeciu, pramonés ir konkurencingumo strategija ir
Europos demokratijos veiksmy planu.

3. Pavyzdinés iniciatyvos modelis ir sudedamosios dalys

3.1.  EESRK ragina Europos Komisijg ir valstybes nares dar kartg apsvarstyti pasitilymo dél Europos priezifiros ir
sveikatos prieZitiros garantijos jgyvendinima laikantis Europos prieZitiros strategijos ir naudojantis esamomis garantijomis,
pavyzdziui, Jaunimo garantijy iniciatyva ir Vaiko garantijy iniciatyva. Tikslas — uZtikrinti visiems Europos pilie¢iams
visuoting teis¢ j sveikata, teikiant tinkamas ir kokybiskas sveikatos priezitiros paslaugas.

() hittps:/fwww.consilium.europa.eu/lt/european-council/strategic-agenda-2024-2029/.

() https://www.consilium.europa.cuflt/press/press-releases/2024/06/21 european-health-union-council-calls-on-commission-to-keep-
health-as-a-priority/#:~:text=Les%20conclusions%20du%20Conseil % 20mettent,des%20d%C3%A9c%C3%A 8s%20dans%201' UE.

() COM(2024) 206 final.

(") https://www.consilium.europa.eu/media/ny3j24sm/much-more-than-a-market-report-by-enrico-letta.pdf.
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3.2.  Igyvendinant $ig pavyzding iniciatyva EESRK ragina ES lygmeniu laikytis bendro poZiirio, grindZiamo S$iais
ramsciais:

— skatinti toliau plétoti ir praktiskai igyvendinti integruotg pozitrj j bendros sveikatos koncepcija geriau koordinuojant
Zmoniy, gyviny, augaly ir aplinkos sveikatos klausimus;

— pirmenybe teikti sveikatos prieziiros skaitmenizacijai, kuri yra labai svarbi sveikatos prieZitros sistemy
modernizavimui, kartu uZtikrinant optimalig duomeny apsauga;

— skatinti Europos suverenumg sveikatos srityje ir investicijas { mokslinius tyrimus;
— uztikrinti strateginj savarankiskuma ir strateging pramoning gamybg sveikatos srityje;

— mazinti sveikatos netolygumus gerinant sveikatos prieziiros prieinamuma ir kokybe, daugiau démesio skiriant
retosioms ligoms ir kitoms nepakankamai diagnozuojamoms ligoms;

— susieti sveikatg, socialinius klausimus ir bendraja rinka gerinant sveikatos, socialinés ir ekonominés politikos integracija
persvarstant Europos nuostatas.

3.3.  EESRK primena, kad $ios pavyzdinés iniciatyvos rams¢iy finansavimui turi biiti skirtas didelis Europos biudZetas,
papildantis nacionalinius sveikatos biudZetus. EESRK taip pat pakartoja, kad reikia laikytis solidarumo principo,
atsizvelgiant  tai, kad, be vie$ojo finansavimo, turéty biti naudojamos novatoriskos finansavimo formos.

3.4, EESRK ragina jgyvendinti visuotinés prieigos principa vadovaujantis bendruoju interesu ir atsizvelgiant j pazanga,
padaryta 2019-2024 m. laikotarpiu vykdant struktdrinj planavima, ir ja pranokstant. ES turi toliau rengtis biisimoms
sveikatos krizéms bei investuoti j strategines iniciatyvas, kuriomis siekiama gerinti sveikatg, apsaugoti Zmones ir stiprinti
sveikatos sistemas.

4. Bendrosios pastabos. Bendros sveikatos koncepcijos jgyvendinimas

4.1.  Ilgalaiké sveikatos strategija, grindZiama bendros sveikatos koncepcija, yra labai svarbi siekiant padidinti Zmoniy,
gyviiny, augaly ir ekosistemy atsparumg ir reaguoti i Saliy tarpusavio priklausomybe. Tam reikia kolektyvinio
informuotumo ir pozitirio bei elgesio poky¢iy vietos, regioniniu ir pasaulio lygmenimis. Dar reikia daug nuveikti, kad baty
sumazintas izoliuotumas formuojant politikg ir tarp jvairiy politikos sri¢iy.

4.2.  EESRK palankiai vertina Europos Komisijos darbg bendros sveikatos koncepcijos srityje, kuriuo siekiama
veiksmingai ir praktiskai ja taikyti.

4.3, EESRK pritaria 2023 m. Liuksemburgo konferencijos rekomendacijoms dél $io poZidirio plétojimo ir jgyvendinimo,
konkreciai:

— visy subjekty (moksliniy, politiniy, akademiniy, administraciniy) bendradarbiavimo stiprinimui;

— geresniam Europos agentiiry ir jvairiy Europos Komisijos generaliniy direktoraty veiklos koordinavimui, visy pirma
jsteigiant bendros sveikatos tarpZinybine darbo grupe ir pertvarkant Sveikatos ir maisto saugos generalinj direktoratg j
uZ bendros sveikatos koncepcijg atsakingg direktoratg, kuris kompleksiskai (ne izoliuotai) apimty keleta sri¢iy;

— bendros sveikatos koncepcijos jgyvendinimo ir praktinio taikymo rémimui nacionaliniu ir regioniniu lygmenimis
taikant daugiapakopj valdyma.

4.4,  EESRK pritaria tam, kad biity taikoma Tarptautiné deklaracija dél klimato ir sveikatos, kurig ES pasirasé per COP 28.

4.5.  Atsizvelgdamas j trejopa planetos krize (klimato kaita, biologinés jvairovés nykimag ir tar$a) ir jos neigiama poveikj
sveikatai, EESRK ragina ES ir jos valstybes nares déti daugiau pastangy siekiant pakeisti maisy santykj su gamta, jg atkurti,
panaikinti tar§a, susvelninti klimato kaitg ir prie jos prisitaikyti, kad buty apsaugota visy pilieciy sveikata. Kylanti
temperatiira, ekstremaliis meteorologiniai rei$kiniai ir tarSa kartais daro tiesioginj poveikj Zmoniy gyvenimui, taciau taip
pat turi jtakos létiniy ir uzkreciamyjy ligy paplitimui.

ELL http://data.europa.eu/eli/C/2025/105/0j
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4.6.  EESRK rekomenduoja ES parengti tvirtesne visuomenés sveikatos politika, kurioje biity visapusiskai atsizvelgiama j
trejopos planetos krizés poveikj ir rizikg. Ji apimty moksliniy tyrimy plétra ir su klimatu, aplinka ir tarSa susijusiy sveikatos
rodikliy stebésena, ankstyvojo perspéjimo ir reagavimo | ekstremaliasias sveikatos situacijas sistemy tobulinima bei
investicijas i klimato kaitos poveikiui atsparig sveikatos infrastruktiirg. Be to, labai svarbu laikytis teisingo poZidrio |
klimato ir aplinkos politika, kad biity apsaugoti pazeidZiamiausi asmenys. Tokiam poZitiriui uztikrinti reikés koordinuoti
jvairius veiklos sektorius ir $akas; jis duos didelés papildomos naudos tokiose srityse kaip maisto gamyba, sveika mityba,
aplinkos apsauga ir psichikos sveikata.

5.  Sveikatos ir prieZiiiros paslaugy skaitmenizavimo tikslo stiprinimas

5.1.  Dirbtinio intelekto akto ir pasitilymo dél Europos sveikatos duomeny erdvés (ESDE) priémimas ir toliau turi bati
prioritetas, ypa¢ sveikatos srityje. ESDE ijgyvendinimas gali pagerinti rezultatus pacientams ir inovacijas sveikatos
moksliniy tyrimy srityje, taip pat yra labai svarbus rengiant faktais pagristg ir vertybémis grindziama politika.

5.2.  Siekiant uZtikrinti visapusiska ir veiksmingg pozitirj, labai svarbu, kad ESDE bity suderinta su jvairiais kitais
reglamentais, jskaitant siiloma Dirbtinio intelekto akta, Bendrajj duomeny apsaugos reglamentg (BDAR) ir Medicinos
priemoniy reglamenta dirbtiniu intelektu grindZiamoms prietaikoms.

5.3.  Vykstant skaitmeninei transformacijai, sveikatos sektorius tapo daugelio kibernetiniy i$puoliy taikiniu, todél
siekiant apsaugoti pacienty ir sveikatos prieZitiros specialisty asmens duomenis biitina parengti horizontalig Europos
kibernetinio saugumo politikg. Nors pagal ESDE numatomos nuostatos del kibernetinio saugumo ir pabréziama, kad
bitinas didelis kibernetinis saugumas, EESRK teigia, kad apskritai reikia i§samios ES kibernetinio saugumo strategijos, kuri
apimty iniciatyvias priemones, pavyzdziui, Sifravima, prieigos kontrole ir tinklo segmentavima, siekiant apsaugoti visy
pilie¢iy sveikatg ir teis¢ i sveikatg.

5.4.  Skaitmeniniai pokyciai sveikatos srityje turi bhti suprantami kaip pilie¢iy pagrindiniy teisiy jgyvendinimo ir
pacienty bei jy sveikatos priezifiros specialisty, kurie turés daugiau laiko priezitrai, Zmogiskyjy santykiy stiprinimo
priemoné.

5.5.  EESRK pritaria PSO Europos biuro i§reik§tam susirtipinimui dél skaitmeninés atskirties Europoje (*!) ir primena, kad
beveik pusé europieciy neturi skaitmeniniy jgiidZiy (*?). Reikia skubiai gerinti pilieciy ir sveikatos priezitiros specialisty
skaitmeninj ratinguma ir stiprinti skaitmeninius pajégumus, kad ESDE biity sékminga visiems.

5.6.  EESRK ragina déti bendras pastangas jgyvendinant ratingumo sveikatos srityje programas daugiausia démesio
skiriant pilieciy sveikatos Ziniy ir jgiidZiy ugdymui, suteikiant jiems galimybe priimti informacija pagristus sprendimus dél
savo sveikatos. Be to, §iomis programomis turi biiti uztikrintas nuolatinis sveikatos priezitiros paslaugy teikéjy Ziniy
atnaujinimas. Viena i$ iniciatyvy galéty bati ES masto internetinés platformos, teikiancios pilie¢iams ir sveikatos priezitiros
specialistams prieinamus $vietimo sveikatos klausimais isteklius, sukiirimas.

6. Europos suverenumo ir ekonominio klestéjimo didinimas

6.1.  Atsizvelgdamas j strategines ataskaitas dél Europos bendrosios rinkos () ir Europos konkurencingumo, EESRK
ragina konsoliduoti Europos bendrgja rinkg jtvirtinant socialinius ir sveikatos aspektus, kad baty uZtikrintas teisingas jos
teikiamos naudos paskirstymas visiems ES pilie¢iams, remiant socialinés ekonomikos organizacijas, skatinant sveikatos
priezitiros darbuotojy mokyma ir gerinant jiems salygas, taip pat integruojant tvarias ir saziningas galimybes visiems ES
pilie¢iams bet kokiomis aplinkybémis naudotis sveikatos prieZiiros paslaugomis. Siuo poZiiriu siekiama apsaugoti
asmens laisves ir stiprinti socialinj atsparumg ir solidaruma besikei¢iant demografinéms ir ekonominéms realijoms.

(") https:/[www.who.int/europe/en/news/item/05-09-2023-digital-health-divide--only-1-in-2-countries-in-europe-and-central-asia-have-
policies-to-improve-digital-health-literacy--leaving-millions-behind.

(") https:|[ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/lt/ip_22_4560.

(") https://www.consilium.europa.eu/media/ny3j24sm/much-more-than-a-market-report-by-enrico-letta.pdf.
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6.2.  EESRK pritaria tam, kad biity gerinamos sveikatos priezitiros darbuotojy darbo salygos ir atlyginimai, kad sveikatos
priezitiros poreikiai biity tenkinami taikant trejopa planavimo, mokymo, jskaitant pazangia praktika, ir valdymo dinamika,
siekiant visuotinés sveikatos ir uztikrinant paslaugy teikimg visy valstybiy nariy pilie¢iams. EESRK ragina sukonkretinti ES
ir PSO Europos regiono biuro bendradarbiavima siekiant islaikyti, pritraukti sveikatos prieZitros darbuotojus, iskaitant
slaugytojus, kuriy vis labiau triksta, ir jiems padéti.

6.3.  EESRK ragina sukurti tvary Europos sveikatos sistemy finansavimo ir investicijy mechanizma, atsizvelgiant j patirtj,
igyta per ankstesnes krizes, pavyzdziui, Graikijos skolos kriz¢, kad nebiity pakenkta valstybiy gebéjimui islaikyti
veiksmingas ir jtraukias sveikatos priezitiros paslaugas.

6.4. EESRK ragina igyvendinti ES fiskaling sistemg siekiant tvaraus atsigavimo ir teisingos pertvarkos, uztikrinant
pagristas socialines ir sveikatos srities investicijas.

6.5.  Siekiant pereiti prie socialinio ir ekonominio valdymo, orientuoto j gerove ir visapusiska sveikata, EESRK ragina ES
ir valstybes nares perzitréti fiskalines taisykles:

— taikant integruotg rezultaty suvesting su ekonominio, socialinio ir aplinkosauginio veiksmingumo rodikliais;

— priimant ne tik j augima orientuota strategija, kurioje daug démesio biity skiriama gyvenimo kokybei;

— sukuriant ir igyvendinant privalomg Europos gerovés rodikli, paremtg sveikatos augimo standartu, susijusiu su
sveikatos apsaugos tikslais, vertinant paZanga sveikatingumo skatinimo, ligy prevencijos, gydomosios prieziiiros ir
integruotos paramos sveikatai srityse;

— plétojant prevencija sveikatos srityje ir skatinant sveikg gyvenseng bei aplinks;

— skatinant psichikos sveikatg ir visuoting gerove;

— vykdant létiniy ir infekciniy ligy prevencija, taip pat darbuotojy sveikatos apsauga ir sauga;

— parengiant visy naujy ES politikos sri¢iy paskirstomojo poveikio vertinimus, siekiant uztikrinti suderinamumg su
sveikata;

— parengiant tiksliniy investicijy, skirty stiprinti sveikatos sistemas, plana, stiprinant geb¢jimus ir jvertinant sveikatos
priezitiros darbuotojus bei kuriant specializuotus sveikatos centry tinklus;

— sukuriant oficialy ir nuolatinj pilietinés visuomenés organizacijy dalyvavimo mechanizmg, kuris uZtikrinty struktirinj
ir reguliary bendradarbiavima nustatant Europos semestro prioritetus.

7.  Daugiaveiksniy sveikatos netolygumy maZinimas

7.1.  Atsizvelgiant { i$8tkius, kylan¢ius misy sveikatos prieZitiros sistemoms, siekiant sumaZinti netolygumus, susijusius
su galimybémis naudotis sveikatos prieZitiros paslaugomis, reikia jtrauktimi ir solidarumu grindZiamos Europos strategijos.

7.2.  Sveikata lemia ne tik miisy individualios genetinés savybés ir gyvenimo pasirinkimai, bet ir jvairis asmeniniai,
socialiniai, ekonominiai ir aplinkos veiksniai. Europos iniciatyvos, pavyzdziui, iniciatyva ,Sveikesni kartu® ("), turi bati
pleciamos ir diversifikuojamos.

7.3. Nors sveikatos draudimo mechanizmai valstybése narése skiriasi, kai kurios $alys, be privalomojo sveikatos
draudimo, taiko papildomus kompensavimo mechanizmus, kuriuose dalyvauja jvairtis ekonominiai ir neekonominiai
subjektai. EESRK atkreipia démesj i tai, kad visomis Siomis sistemomis turi bati prisidedama prie tikslo uztikrinti kuo
didesnj sveikatos prieZitiros paslaugy jperkamumg visiems pilie¢iams.

7.4. EESRK siiilo sukurti paskaty sistemas, kuriomis sveikatos prieZiiros darbuotojai biity skatinami dirbti
nepakankamai aptarnaujamose vietovése, jskaitant salose ir kaimuose esancias vietas, kuriose triiksta medicinos
darbuotojy.

) https:/[health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases /healthier-together-eu-non-communicable-diseases-initiative_en?prefLang=en.
P P g _ensp g
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7.5.  EESRK pazymi, kad darbuotojy sveikatos ir saugos gerinimas yra labai svarbus Europos socialiniy teisiy ramscio
veiksmy plano, kurj ES turi skatinti kartu su valstybémis narémis, visy pirma pasitelkdama darbo medicing ir atrankinius
sveikatos tikrinimus darbo vietoje, elementas. EESRK primygtinai ragina reguliariai atnaujinti direktyva dél darbuotojy
apsaugos nuo rizikos, susijusios su kancerogeny arba mutageny poveikiu darbe (*°).

7.6.  Siekiant pagerinti neuzkre¢iamuyjy ligy prevencija, batina struktfruotai atsizvelgti i sveikatos aspektus visose
sektoriy politikos srityse:

— trumpuoju laikotarpiu: valstybiy nariy veiksmy, kuriais gerinamas prevenciniy sveikatos priemoniy vykdymo
uztikrinimas, stiprinimas ir koordinavimas;

— vidutinés trukmés laikotarpiu: gerosios prevencijos praktikos rinkimas, vertinimas ir skleidimas siekiant padidinti
veiksmy efektyvuma ir sudaryti salygas valstybéms naréms orientuotis i savo konkrecius poreikius;

— ilguoju laikotarpiu: nuolatiniy investicijy ir tvirto politinio jsipareigojimo uZtikrinti sveikatos prevencijos politikos
integravimg ir tvary jgyvendinimg visais valdymo lygmenimis i$laikymas.

7.7.  EESRK ragina ES pirmauti igyvendinant Tarptautinés darbo organizacijos (TDO) iSvadas dél deramo darbo ir
priezitiros ekonomikos atsizvelgiant j vis sparciau senéjancia visuomeneg, dél kurios didéja prieZitiros paslaugy paklausos ir
pasitlos neatitiktis ir sveikatos priezifiros prieinamumo spragos, nors kokybiskos paslaugos reikalingos labiau nei bet kada
anksciau.

7.8. 24 Europos referencijos centry tinkly (ERCT), skirty retosioms ligoms, stiprinimas ir bendryjy veiksmy JARDIN
i$plétimas rodo, kad $iuos tinklus reikia integruoti i nacionalines sveikatos sistemas ir uZtikrinti jy tvarumg ateityje,
koordinuojant juos su nacionaliniais retyjy ligy planais. Europos partnerysté retyjy ligy srityje, paremta tvariomis
finansinémis priemonémis, yra kertinis akmuo siekiant pagerinti retosiomis ligomis serganciy pacienty ir jy artimyjy
gyvenimo salygas, sukuriant horizontalig orientacing politikos ir praktikos sistemga, telkiant ekspertines Zinias, nustatant
tarpusavyje susijusius specializuotus centrus, koordinuojant nacionalinius planus ir siektinus tikslus bei uZtikrinant
prieziiiros modeliy inovacijy dinamika. Siuo tikslu labai svarbu skatinti perspektyvius gydymo bidus, pavyzdziui,
radioaktyviuosius izotopus, ir jy jtraukima j valstybiy nariy sveikatos prieZitros sistemas.

8. Europos sveikatos sgjungos ateitis

8.1. EESRK ragina, kad 2024-2029 m. kadencija baty grindziama geresnio gyvenimo ir socialiniy teisiy Europa,
uZtikrinant aktyvesnj dalyvavimg Europos lygmeniu sprendZiant sveikatos prieZitiros klausimus. EESRK pabrézia, kad
reikia tarpusavyje susijusiy permainy: socialinio teisingumo, daugialypio konkurencingumo, ekonominio tvarumo,
e. jtraukties, ekologinio tvarumo, geografinio teisingumo, demokratijos kiirimo ir tarptautinio solidarumo ir kad
atsparumas biity svarbiausias popandeminiy veiksmy tikslas.

8.2.  Toliau kuriant sveikatos sajunga, Europos institucijos turi didinti paramg valstybéms naréms ir jgyvendinti visas
Konferencijos dél Europos ateities ('), kurioje EESRK aktyviai dalyvavo, ataskaitoje ir tarpinstitucinéje deklaracijoje
nustatytas priemones. EESRK pabrézia, kad bitina:

— stiprinti Europos sveikatos sgjungos vaidmenj ir jos teisinius pagrindus, siekiant mazinti pastebétus skirtumus
sveikatos srityje ES;

— didinti ES sveikatos iniciatyvy matomumag ir veiksminguma;

— uztikrinti geresnj politikos suderinamumg teisés j sveikatg srityje, kartu atsizvelgiant i subsidiarumo principa.

() OLL 88,20223 16, p. 1.
(") https:/fwww.consilium.europa.eufes/policies/conference-on-the-future-of-europe/.
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8.3.  EESRK rekomenduoja ES ir valstybéms naréms atlikti svarby vaidmenj pasaulio sveikatos srityje jgyvendinant
konkrec¢ius veiksmus, kuriais biity skatinama paZanga siekiant visuotinés sveikatos apsaugos. EESRK ragina uztikrinti
veiksminga daugiasalj bendradarbiavima Jungtinése Tautose. Labai svarbu plésti dviales, regionines ir pasaulines
partnerystes. EESRK taip pat pabrézia, kad batina kolektyviai stiprinti pasaulinj sveikatos finansavimg, remti nacionaliniy
istekliy sutelkimg Salyse partnerése ir plétoti nuoseklia pasauling sveikatos diplomatija. Sveikatos prieZitiros pajégumy
didinimas ES delegacijose ir reguliarus ES visuotinés sveikatos strategijos (/) pazangos ir poveikio vertinimas yra bitina $iy
iniciatyvy sékmés salyga.

Briuselis, 2024 m. spalio 23 d.

Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto
pirmininkas
Oliver ROPKE
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