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(Acte pregdtitoare)

CONSILIU

POZITIA COMUNA (CE) nr. 26/2008
adoptati de Consiliu la 2 octombrie 2008

in vederea adoptirii Regulamentului (CE) nr. ...[2008 al Parlamentului European si al Consiliului
privind statisticile comunitare referitoare la sindtatea publici, precum si la sindtatea si siguranta la
locul de munca

(Text cu relevantid pentru SEE)

(2008/C 280 E/01)

PARLAMENTUL EUROPEAN §I CONSILIUL UNIUNII EUROPENE, cu privire la sinatate va fi urmdrit prin actiuni de conti-
nuare a dezvoltdrii unui sistem durabil de monitorizare a
stdrii de sdnitate cu mecanisme pentru colectarea de date
si informatii comparabile, cu indicatori adecvati, precum
si prin dezvoltarea componentei statistice a acestui
sistem, impreund cu Programul statistic comunitar.

avand in vedere Tratatul de instituire a Comunitatii Europene, in
special articolul 285 alineatul (1),

avind in vedere propunerea Comisiei,

avind in vedere avizul Comitetului Economic si Social Euro-
pean (), 2)  Informatiile comunitare cu privire la sdnitatea publica s-
au dezvoltat in mod sistematic prin intermediul progra-
melor comunitare pentru sdndtate publicd. Pe baza
hotdrand in conformitate cu procedura previzutd la articolul acestor lucriri, s-a intocmit o listd a indicatorilor de sini-
251 din tratat (%), tate la nivelul Comunititii Europene (European Commu-
nity Health Indicators — ECHI) care oferd o perspectivd
de ansamblu asupra stdrii de sdndtate, factorilor determi-
nanti ai sdndtdtii si sistemelor de sdndtate. Pentru a obtine
setul minim de date statistice necesare pentru calculul
ECHI, statisticile comunitare referitoare la sdndtatea
publicd ar trebui si respecte, in functie de necesitate si in
mdsura posibild, progresele si rezultatele actiunilor comu-
nitare din domeniul sdnatitii publice.

intrucat:

(1)  Prin Decizia nr. 1786/2002/CE a Parlamentului European
si a Consiliului din 23 septembrie 2002 de adoptare a
unui Program de actiune comunitard in domeniul sini-
tatii publice (2003-2008) () s-a previzut ca dezvoltarea
componentei statistice a sistemului de informatii pentru
sdndtatea publicd sd se realizeze in colaborare cu statele
membre, utilizdndu-se, dupd caz, Programul statistic
comunitar pentru a promova sinergia §i pentru a evita

duplicarea datelor. Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamen- (3 Rezolutia Consiliului din 3 iunie 2002 cu privire la noua
tului European si a Consiliului din 23 octombrie 2007 de strategie comunitard privind sdndtatea si siguranta la locul
instituire a unui al doilea program de actiune comunitard de munca A(2_0,02—29(_)6) () invita Comisia si statel.e
in domeniul sinatatii (2008-2013) (*) a aritat ci obiec- membre s3 isi intensifice eforturile comune de armoni-
tivul siu de a genera si disemina informatii si cunostinte zare a statisticilor privind accidentele de munci si bolile

profesionale, in vederea punerii la dispozitie a unor date

() JOC 44, 16.2.2008, p. 103 comparabile in baza cdrora sd se poatd realiza o evaluare

(3 Avizul Parlamentului European din 13 noiembrie 2007 (nepublicat obiectivd a impac.t.ului si .eficacitégii‘ r{lisurilor luate in
incd in Jurnalul Oficial), Pozitia comuna a Consiliului din 2 octombrie cadrul noii strategii comunitare, subliniind, de asemenea,
2008 (nepublicatd incd in Jurnalul Oficial) si Pozitia Parlamentului intr-o sectiune speciald, necesitatea de a tine seama de

European din ... (nepublicatd incd in Jurnalul Oficial).
() O L 271, 9.10.2002, p. 1. Decizie abrogatdi prin Decizia
nr. 1350/2007CE. -
() JOL301,20.11.2007, p. 3. () JOC161,5.7.2002, p. 1.

cresterea proportiei femeilor pe piata muncii si de a
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rispunde nevoilor lor specifice in ceea ce priveste politi-
cile de sdnitate si siguranti la locul de munci. In plus, in
Rezolutia sa din 25 iunie 2007 privind o noud strategie
comunitard referitoare la sindtatea si siguranta la locul de
muncd (2007-2012) (), Consiliul invita Comisia si
coopereze cu autorititile legislative pentru instituirea
unui sistem statistic european corespunzdtor in domeniul
sandtatii si al sigurantei la locul de muncd care si tind
seama de sistemele nationale diverse si care s evite impu-
nerea unor sarcini administrative suplimentare. De
asemenea, prin Recomandarea din 19 septembrie 2003
privind lista europeand a bolilor profesionale (?), Comisia
a recomandat statelor membre armonizarea treptati a
statisticilor proprii cu privire la bolile profesionale pentru
ca acestea sd devind compatibile cu lista europeand, in
conformitate cu activitatea desfisuratd in cadrul siste-
mului pentru armonizarea statisticilor europene referi-
toare la bolile profesionale.

Consiliul European de la Barcelona din 15 §i 16 martie
2002 a recunoscut trei principii fundamentale pentru
reforma sistemelor de sdnitate: accesibilitate pentru toti,
calitatea ridicatd a serviciilor de asistentd medicald si
sustenabilitate financiard pe termen lung. Comunicarea
Comisiei din 20 aprilie 2004 intitulatd ,Modernizarea
protectiei sociale in scopul dezvoltdrii unui sistem de asis-
tentd medicald si ingrijiri de lungd duratd de inaltd cali-
tate, accesibil si durabil: un sprijin pentru strategiile natio-
nale prin” metoda deschisd de coordonare, a propus ince-
perea activitdtilor de identificare a potentialilor indicatori
necesari obiectivelor comune de dezvoltare a sistemelor
de sindtate, in baza activitdtilor intreprinse in contextul
programului de actiune comunitard privind sdnitatea, a
statisticilor de sdndtate ale Eurostat si a cooperdrii cu
organizatiile internationale. in dezvoltarea acestor indica-
tori, ar trebui sd se acorde o atentie speciald utilizdrii si
comparabilitdii stdrii de sdndtate autoevaluate prin
raspunsurile la anchete.

Decizia nr. 1600/2002/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 22 iulie 2002 de stabilire a celui de-al
saselea Program comunitar de actiune pentru mediu (%)
include ca prioritate de mediu principald o actiune
privind mediul, sinitatea si calitatea vietii, reclamand
definirea si elaborarea indicatorilor de sdndtate si de
mediu. De asemenea, Concluziile Consiliului privind indi-
catorii structurali din 8 decembrie 2003 au impus inclu-
derea indicatorilor de biodiversitate si sdnatate, sub titlul
,mediu”, in baza de date a indicatorilor structurali folositd
pentru Raportul anual de primavard citre Consiliu Euro-
pean; indicatorii referitori la sdnatatea si siguranta la locul
de munci sunt, de asemenea, inclusi in aceasti bazd de
date, sub titlul ,ocuparea fortei de muncd”. Ansamblul
indicatorilor de dezvoltare durabild adoptat de Comisie in
2005 contine, de asemenea, o temd legatd de indicatorii
de sinitate publici.

() JO C 145, 30.6.2007, p. 1.
() JO1238,25.9.2003, p. 28.
() JOL242,10.9.2002, p. 1.

(6)

Planul de actiune in domeniul mediului si al sinatatii
2004-2010 recunoaste necesitatea imbundatatirii calitatii,
comparabilitdtii si accesibilitdtii datelor referitoare la
starea de sdndtate in cazul bolilor si afectiunilor legate de
mediu, prin intermediul Programului statistic comunitar.

Rezolugia Consiliului din 15 iulie 2003 privind promo-
varea ocupdrii fortei de muncd si a integrrii sociale a
persoanelor cu dizabilitdti (*) invitd statele membre si
Comisia s3 adune material statistic cu privire la situatia
persoanelor cu dizabilitdti, inclusiv la dezvoltarea servi-
ciilor si beneficiilor pentru aceastd categorie de persoane.
De asemenea, in Comunicarea sa din 30 octombrie 2003
intitulatd ,Egalitatea de sanse pentru persoanele cu dizabi-
litdti — un plan de actiune european”, Comisia a decis sd
elaboreze indicatori contextuali comparabili la nivelul
statelor membre, in vederea evaludrii eficacititii politicilor
privind persoanele cu dizabilitdti. S-a mentionat totodatd
necesitatea exploatdrii la maximum a surselor si structu-
rilor sistemului statistic european, in special prin dezvol-
tarea modulelor de ancheti armonizate, in vederea obti-
nerii de informatii statistice comparabile la nivel interna-
tional, necesare pentru monitorizarea progreselor reali-
zate.

Pentru a asigura relevanta si comparabilitatea datelor, dar
si pentru a evita duplicarea informatiilor, activititile
statistice ale Comisiei (Eurostat) in domeniul sindtitii
publice si al sdnatitii si sigurantei la locul de muncid ar
trebui si se desfisoare, dupi caz si in mdsura posibild, in
colaborare cu Organizatia Natiunilor Unite si organizatiile
sale specializate, cum sunt Organizatia Mondiald a Sini-
tatii (OMS), Organizatia Internationald a Muncii (OIM),
precum si Organizatia pentru Cooperare si Dezvoltare
Economicd (OCDE).

Comisia (Eurostat) colecteazd deja periodic date statistice
privind sdndtatea publicd si sindtatea si siguranta la locul
de muncd de la statele membre care oferd voluntar aceste
date. De asemenea, Comisia colecteazd date cu privire la
aceste domenii folosind si alte surse. Aceste activititi se
desfisoard in strinsi colaborare cu statele membre. In
special in domeniul statisticilor referitoare la sindtatea
publicd, elaborarea si punerea in aplicare sunt coordonate
si organizate sub forma unui parteneriat intre Comisie
(Eurostat) si statele membre. Cu toate acestea, este incd
nevoie de un grad mai ridicat de precizie, fiabilitate,
coerentd si comparabilitate, acoperire, actualitate §i punc-
tualitate a colectdrilor de date statistice existente. De
asemenea, este necesard punerea in aplicare a unor noi
colectdri aprobate si desfisurate impreuni cu statele
membre pentru a putea obtine setul minim de date statis-
tice necesar la nivel european in domeniul sdnititii
publice si al sdnatdtii si sigurantei la locul de munci.

() JOC175,24.7.2003,p. 1.
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(10)

(11)

12)

(13)

(15)

Producerea unor statistici comunitare specifice este regle-
mentatd de normele previzute in Regulamentul (CE)
nr. 322/97 al Consiliului din 17 februarie 1997 privind
statisticile comunitare (*).

Prezentul regulament asigurd respectarea in intregime a
dreptului la protectia datelor cu caracter personal in
conformitate cu dispozitiile articolului 8 din Carta drep-
turilor fundamentale a Uniunii Europene (?).

In contextul prezentului regulament, se aplici Directiva
95/46/CE a Parlamentului European si a Consiliului din
24 octombrie 1995 privind protectia persoanelor fizice
in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter
personal si libera circulatie a acestor date (°) si Regula-
mentul (CE) nr. 45/2001 al Parlamentului European si al
Consiliului din 18 decembrie 2000 privind protectia
persoanelor fizice cu privire la prelucrarea datelor cu
caracter personal de citre institutiile si organele comuni-
tare si privind libera circulatie a acestor date (*). Cerintele
statistice care rezultd din actiunea comunitard in dome-
niul sindtitii publice, din strategiile nationale pentru
dezvoltarea unui sistem de asistentd medicald de inaltd
calitate, accesibild si durabild si din strategia comunitard
privind sdndtatea si siguranta la locul de muncd, precum
si cerintele care decurg din indicatorii structurali, indica-
torii de dezvoltare durabild si ECHI si din alti indicatori
care trebuie dezvoltati in vederea monitorizarii strategiilor
si actiunilor politice nationale si comunitare in domeniul
sandtdtii publice si al sdndtdtii si sigurantei la locul de
munci, reprezintd aspecte de larg interes public.

Transmiterea datelor statistice confidentiale este regle-
mentatd de dispozitiile Regulamentului (CE) nr. 322/97 si
de cele ale Regulamentului (Euratom, CEE) nr. 1588/90 al
Consiliului din 11 iunie 1990 privind transmiterea de
date statistice confidentiale Biroului Statistic al Comunita-
tilor Europene (°). Misurile luate in conformitate cu
aceste regulamente asigurd o protectie fizicd si logicd a
datelor confidentiale si previne divulgarea neautorizatd
sau utilizarea acestor date in alte scopuri decit cele statis-
tice in momentul producerii §i disemindrii statisticilor
comunitare.

Pentru producerea si diseminarea statisticilor comunitare
in conformitate cu prezentul regulament, autorititile
statistice nationale si comunitare trebuie si respecte prin-
cipiile stabilite prin Codul bunelor practici privind statis-
ticile europene, care a fost adoptat de citre Comitetul
pentru programul statistic la 24 februarie 2005.

Deoarece obiectivul prezentului regulament, respectiv
stabilirea unui cadru comun pentru producerea sistema-
ticd de statistici comunitare privind sdnitatea publicd si
sdndtatea si siguranta la locul de muncd, nu poate fi

1) JOL52,22.2.1997,p. 1.
%) JOC303,14.12.2007, p. 1.

‘) JOL§,12.1.2001,p. 1.

()
8 JOL281,23.11.1995,p. 31.
()
0)

’) JOL151,15.6.1990,p. 1.

(16)

17)

(18)

(19)

(20)

realizat in mod satisficitor de citre statele membre si,
prin urmare, poate fi realizat mai bine la nivelul Comuni-
tatii, aceasta poate adopta mdsuri, in conformitate cu
principiul subsidiaritatii, astfel cum este previzut la arti-
colul 5 din tratat. In conformitate cu principiul propor-
tionalitdtii, astfel cum este enuntat in respectivul articol,
prezentul regulament nu depiseste ceea ce este necesar
pentru atingerea acestui obiectiv.

Recunoscand faptul cd organizarea si gestionarea siste-
melor de sindtate tin de competenta nationald si ca
responsabilitatea pentru punerea in aplicare a legislatiei
comunitare cu privire la locurile de munci i la conditiile
de muncd revine in primul rand statelor membre,
prezentul regulament asigurd respectarea deplind a
competentei statelor membre cu privire la sindtatea
publici si la s3ndtatea si siguranta la locul de munca.

Este important ca sexul si varsta sa fie incluse in variabi-
lele de clasificare, deoarece aceasta permite luarea in
considerare a impactului pe care diferentele de sex si
varstd il au asupra sdndtitii si sigurantei la locul de
munca.

Misurile necesare pentru punerea in aplicare a prezen-
tului regulament ar trebui sd fie adoptate in conformitate
cu Decizia nr. 1999/468/CE a Consiliului din 28 iunie
1999 de stabilire a normelor privind exercitarea compe-
tentelor de executare conferite Comisiei (°).

In special, Comisia ar trebui si fie imputernicita si adopte
mdsuri de punere in aplicare care reglementeazd caracte-
risticile anumitor subiecti si defalcarea acestora, perioa-
dele de referintd, intervale si termene pentru furnizarea
datelor, precum si a metadatelor. Deoarece mdsurile
respective au un domeniu general de aplicare si sunt
destinate sd modifice elemente neesentiale ale prezentului
regulament, printre altele prin completarea acestuia cu
noi elemente neesentiale, acestea trebuie sd fie adoptate
in conformitate cu procedura de reglementare cu control
prevazutd la articolul 5a din Decizia 1999/468/CEE.

Pentru colectarea datelor in domeniul sidnatatii publice si
in cel al sdndtdtii si al sigurantei la locul de munci, se va
acorda o finantare suplimentard in cadrul celui de al
doilea Program de actiune comunitard in domeniul sini-
tatii (2008-2013) si respectiv, al Programului comunitar
pentru ocuparea fortei de muncd si solidaritate sociala (').
In cadrul acestora, resursele financiare ar trebui si fie
folosite pentru a ajuta statele membre si isi consolideze
in continuare capacititile nationale de a aduce imbunata-
tiri si de a folosi instrumente noi de colectare a datelor
statistice in domeniul sindtdtii publice si al sindtdtii si
sigurantei la locul de munci.

(°) JOL184,17.7.1999,p. 23.

() Decizia nr. 1672/2006/CE a Parlamentului European si a Consiliului
din 24 octombrie 2006 de instituire a unui Program comunitar pentru
ocuparea fortei de munci si solidaritate sociald — Progress (JO L 315,
15.11.2006, p. 1).
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(21)  Autoritatea Europeand pentru Protectia Datelor a fost
consultatd.

(22)  Comitetul pentru Programul statistic a fost consultat in
conformitate cu articolul 3 alineatul (1) din Decizia
89/382/CEE, Euratom ('),

ADOPTA PREZENTUL REGULAMENT:

Articolul 1
Obiectul

(1)  Prezentul regulament stabileste un cadru comun pentru
producerea sistematicd de statistici comunitare privind sinitatea
publicd si sindtatea §i siguranta la locul de munca. Statisticile
sunt produse in conformitate cu standarde de impartialitate, de
fiabilitate, de obiectivitate, de rentabilitate si de confidentialitate
a datelor statistice.

(2)  Statisticile includ, sub forma unui set de date comun si
armonizat, informatii necesare pentru actiunea comunitard in
domeniul sdnatitii publice, pentru sprijinirea strategiilor natio-
nale in vederea dezvoltdrii unei asistente medicale de inaltd cali-
tate, universal accesibild si durabild, precum si pentru actiunea
comunitard in domeniul sdndtitii si sigurantei la locul de
munca.

(3)  Statisticile vor furniza date pentru indicatorii structurali,
indicatorii de dezvoltare durabild si indicatorii de sindtate la
nivelul Comunitatii Europene (ECHI), precum si pentru alti indi-
catori care trebuie elaborati in vederea monitorizdrii actiunilor
comunitare in domeniul s3ndtdtii publice si al sinatdtii si sigu-
rantei la locul de munca.

Atrticolul 2
Domeniul de aplicare

Statele membre furnizeazd Comisiei (Eurostat) statistici privind
urmitoarele domenii:

— starea de sdndtate si factorii determinanti ai sindtatii, definiti
in anexa [;

— asistenta medicald, definitd in anexa II;
— cauzele de deces, definite in anexa III;
— accidentele de munci, definite in anexa IV;

— bolile profesionale si alte afectiuni si probleme de sinitate
legate de muncd, definite in anexa V.

Articolul 3
Definitii

In sensul prezentului regulament:

(a) ,statistici comunitare” are intelesul previzut la articolul 2
prima liniutd din Regulamentul (CE) nr. 322/97;

(") Decizia nr. 89/382/CEE, Euratom a Consiliului din 19 iunie 1989 de
instituire a unui Comitet pentru programul statistic al Comunitatilor
Europene (JOL 181, 28.6.1989, p. 47).

(b) ,producere de statistici” are intelesul previzut la articolul 2 a
doua liniutd din Regulamentul (CE) nr. 322/97;

(c) ,sdndtate publicd” inseamnd toate elementele referitoare la
sdnitate si anume starea de sindtate, inclusiv morbiditatea
sau dizabilitatea, factorii determinanti care au efect asupra
stirii de sdndtate, necesitdtile iIn domeniul asistentei medi-
cale, resursele alocate asistentei medicale, furnizarea asis-
tentei medicale si asigurarea accesului universal la aceasta,
precum si cheltuielile si sursele de finantare in domeniul
sdnatatii si cauzele mortalitdtii;

(d) ,sindtatea si siguranta la locul de muncd” inseamni toate
elementele legate de prevenirea si protectia sindtdtii si a
sigurantei lucrdtorilor la locul de muncd, in activititile
actuale sau anterioare ale acestora, in special accidentele de
munci, bolile profesionale si alte afectiuni §i probleme de
sdndtate legate de muncj;

(e) ,microdate” inseamnd inregistrdri de date statistice indivi-
duale;

(f) ,transmiterea datelor confidentiale” inseamnd transmiterea
intre autorititile nationale si autoritatea comunitard a unor
date confidentiale care nu permit identificarea directd, in
conformitate cu articolul 14 din Regulamentul (CE)
nr. 32297 si cu Regulamentul (Euratom, CEE) nr. 1588/90;

() .date cu caracter personal” inseamni orice informatie referi-
toare la o persoand fizicd identificati sau identificabild, in
conformitate cu articolul 2 litera (a) din Directiva 95/46/CE.

Articolul 4

Surse de date

Statele membre colecteazd date privind sdnitatea publicd si
sdndtatea si siguranta la locul de munci folosind surse care, in
functie de domeniu si subiect si de caracteristicile sistemelor
nationale, pot consta fie din anchete in gospodirii sau anchete
similare, fie din module de anchete, fie din surse de raportare
sau surse administrative nationale.

Articolul 5

Metodologie

(1)  Metodele folosite pentru punerea in aplicare a colectdrilor
de date iau in considerare, chiar si in cazul activititilor pregati-
toare, experienta si expertiza nationale, elementele specifice
nationale, posibilititile de colectare a datelor si datele existente
in cadrul retelelor de colaborare si al altor structuri ale Siste-
mului Statistic European (SSE) in statele membre, infiintate de
Comisie (Eurostat). De asemenea, trebuie luate in considerare
metodologiile pentru colectirile periodice de date, care rezultd
din proiecte cu implicatii statistice realizate in cadrul progra-
melor comunitare, astfel cum sunt programele de sindtate
publicd sau cele de cercetare.
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(2)  Metodologiile statistice si colectirile de date ce urmeazi a
fi dezvoltate in vederea intocmirii de statistici referitoare la sina-
tatea publicd si la sindtatea i siguranta la locul de munci la
nivelul Comunititii iau in considerare, dacd este cazul, nevoia de
coordonare cu activitdtile organizatiilor internationale din
domeniu, in vederea asigurdrii unei comparabilititi internatio-
nale a statisticilor si a coerentei colectdrilor de date, precum si
pentru a evita suprapunerea eforturilor si a transmiterii de date
de citre statele membre.

Articolul 6
Studii-pilot si analize costuri-beneficii

(1)  Atunci cind sunt necesare date suplimentare fatd de cele
deja colectate sau fatd de cele pentru care existd deja metodo-
logii, sau atunci cand se observi o calitate insuficientd a datelor
in domeniile mentionate la articolul 2, Comisia (Eurostat) soli-
citd statelor membre realizarea unor studii-pilot pe bazd de
voluntariat. Scopul acestor studii-pilot constd in testarea concep-
telor si metodelor si in evaluarea fezabilitdtii colectdrilor de date
aferente, inclusiv a calitdtii statistice, a comparabilititii si rentabi-
litatii, in conformitate cu principiile stabilite in Codul bunelor
practici privind statisticile europene.

(2)  Atunci cand se are in vedere pregitirea unei masuri de
punere in aplicare in conformitate cu procedura de reglementare
cu control mentionata la articolul 10 alineatul (2), se efectueaza
o analizd costuri-beneficii, ludndu-se in calcul beneficiile rezul-
tate din detinerea de date in raport cu costul colectdrii datelor si
sarcina impusi statelor membre.

(3) Comisia (Eurostat) pregiteste un raport de evaluare a
rezultatelor studiilor-pilot sifsau a analizei costuri-beneficii,
inclusiv a efectelor si implicatiilor elementelor nationale speci-
fice, in cooperare cu statele membre in cadrul retelelor de cola-
borare si al altor structuri ale SSE.

Articolul 7
Transmiterea, procesarea si diseminarea datelor

(1)  Atunci cand este necesar pentru producerea statisticilor
comunitare, statele membre transmit microdatele confidentiale
sau, in functie de domeniul si subiectul in cauzi, datele agregate,
in conformitate cu dispozitille privind transmiterea de date
confidentiale previzute in Regulamentul (CE) nr. 32297 si in
Regulamentul (Euratom, CEE) nr. 1588/90. Aceste dispozitii se
aplicd procesirii datelor de citre Comisie (Eurostat), in mdsura
in care datele respective sunt considerate confidentiale, in inte-
lesul articolului 13 din Regulamentul (CE) nr. 322/97. Statele
membre se asigurd cd datele transmise nu permit identificarea
directd a unitdtilor statistice (persoanelor fizice) si ci datele cu
caracter personal sunt protejate in conformitate cu principiile
stabilite in Directiva 95/46/CE.

(2)  Statele membre transmit datele si metadatele necesare in
temeiul prezentului regulament in format electronic, in confor-

mitate cu standardul de schimb convenit de Comisie (Eurostat)
si statele membre. Datele sunt furnizate conform termenelor
stabilite, la intervalele prevdzute si respectandu-se perioadele de
referintd indicate in anexe sau in mdsurile de punere in aplicare
adoptate in conformitate cu procedura de reglementare cu
control mentionatd la articolul 10 alineatul (2).

(3)  Comisia (Eurostat) ia masurile necesare pentru imbunati-
tirea disemindrii, accesibilititii si documentdrii informatiilor
statistice, in conformitate cu principiile de comparabilitate, de
fiabilitate si de confidentialitate statistici prevdzute in Regula-
mentul (CE) nr. 322/97 si in Regulamentul (CE) nr. 45/2001.

Articolul 8
Evaluarea calitatii

(1)  In sensul prezentului regulament, urmtoarele criterii de
evaluare a calitdtii se aplicd datelor care se transmit:

(a) ,relevanta”, care se referd la masura in care statisticile
rispund nevoilor actuale §i potentiale ale utilizatorilor;

(b) ,precizia”, care se referd la cit de apropiate sunt estimdrile
de valorile reale necunoscute;

(¢) ,actualitatea”, care se referd la decalajul de timp dintre dispo-
nibilitatea informatiilor si evenimentul sau fenomenul pe
care acestea il descriu;

(d) ,punctualitatea”, care se referd la decalajul de timp dintre
data publicirii datelor si data-tintd la care acestea ar fi
trebuit sd fie transmise;

(e) ,accesibilitatea” si ,claritatea”, care se referd la conditiile si la
modalitdtile prin care utilizatorii pot obtine, folosi i inter-
preta datele;

(f) ,comparabilitatea”, care se referd la mdsurarea impactului
diferentelor dintre conceptele statistice aplicate si instrumen-
tele si procedurile de mésurare, atunci cand se face o compa-
ratie intre statistici pe diferite zone geografice, domenii
sectoriale sau in timp;

() .coerenta”, care se referd la caracterul adecvat al datelor
pentru a fi fiabil combinate in moduri diferite §i pentru
diverse scopuri.

(2)  La fiecare cinci ani, fiecare stat membru prezintd Comisiei

(Eurostat) un raport privind calitatea datelor transmise. Comisia

(

t

Eurostat) evalueazi calitatea datelor transmise si publicd rapoar-
ele respective.

Articolul 9

Misuri de punere in aplicare

(1)  Mdsurile de punere in aplicare vizeaza:

a) caracteristicile, si anume variabile, definitii si clasificiri ale
subiectelor cuprinse in anexele I-V;

b) defalcarea caracteristicilor;
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c) perioadele de referintd, intervalele §i termenele pentru furni-
zarea datelor;

d) furnizarea metadatelor.

Aceste mdsuri iau in considerare, in special, dispozitiile artico-
lului 5, ale articolului 6 alineatele (2) si (3) si ale articolului 7
alineatul (1), precum si disponibilitatea, oportunitatea si
contextul legal al surselor de date comunitare existente dupd
examinarea tuturor surselor referitoare la domeniile si subiectele
respective.

Aceste misuri destinate si modifice elementele neesentiale ale
prezentului regulament, printre altele, prin completarea acestuia,
se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu
control mentionati la articolul 10 alineatul (2).

(2) Daca este necesar, se adopti, in conformitate cu proce-
dura de reglementare mentionatd la articolul 10 alineatul (3),
derogdri si perioade de tranzitie pentru statele membre, bazate
pe motive obiective.

Articolul 10
Comitetul

(1)  Comisia este asistatd de Comitetul pentru programul
statistic instituit prin Decizia 89/382/CEE, Euratom.

(2)  Atunci cand se face trimitere la prezentul alineat, se aplicd
articolul 5a alineatele (1)-(4) si articolul 7 din Decizia
1999/468/CE, avand in vedere dispozitiile articolului 8 din
respectiva decizie.

(3)  Atunci cand se face trimitere la prezentul alineat, se aplicd
articolele 5 si 7 din Decizia 1999/468/CE, avind in vedere
dispozitiile articolului 8 din respectiva decizie.

Termenul previzut la articolul 5 alineatul (6) din Decizia
1999/468/CE se stabileste la trei luni.
Articolul 11

Prezentul regulament intrd in vigoare in a doudzecea zi de la
data publicirii in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene.

Prezentul regulament este obligatoriu in toate elementele sale si se aplicd direct in toate statele

membre.

Adoptat la Bruxelles,

Pentru Parlamentul European
Presedintele

Pentru Consiliu

Presedintele
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ANEXA I

DOMENIU: STAREA DE SANATATE $I FACTORII DETERMINANTI Al SANATATII

(a) Obiectivul

=

-~

=

<

Obiectivul acestui domeniu il constituie furnizarea statisticilor privind starea de sdndtate si la factorii determinanti ai
SANALtii.
Domeniul de aplicare

Acest domeniu vizeazd statisticile privind starea de sindtate i factorii determinanti ai sinititii care se bazeazd pe
autoevaluare §i care sunt intocmite pe baza anchetelor adresate populatiei, cum ar fi ancheta prin interviu la nivel
european privind sdndtatea (European Health Interview Survey (EHIS), precum si alte statistici intocmite pe baza
surselor administrative, cum ar fi cele privind morbiditatea sau accidentele §i vitimdrile. Se includ persoanele institu-
tionalizate, precum si copii cu varsta cuprinsd intre 0 si 14 ani, dacd este cazul si la intervale ad-hoc relevante, sub
rezerva efectudrii prealabile de studii-pilot satisficitoare.

Perioade de referintd, intervale si termene pentru furnizarea datelor

EHIS furnizeazd date statistice la fiecare cinci ani; pentru alte colectdri de date, cum ar fi cele despre morbiditate sau
despre accidente si vitimari, precum §i pentru anumite module de anchete specifice, poate fi necesard o frecventd dife-
ritd; mdsurile referitoare la primul an de referintd, intervalul si termenul pentru furnizarea datelor se adoptd in confor-
mitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10 alineatul (2).

Subiectele acoperite

Setul de date comune si armonizate care trebuie furnizate acoperd urmdtoarele subiecte:

— starea de sdndtate, inclusiv perceptiile asupra sdndtiii, sdndtatea fizicd si mentald, limitrile functionalesi dizabilit-
tile;

— morbiditatea specificd in functie de diagnostic;

— protectia impotriva unor eventuale pandemii si boli transmisibile;

— accidentele si vatimdrile, inclusiv cele legate de siguranta consumatorilor, precum si, atunci cind este posibil,
daunele cauzate de consumul de alcool i de droguri;

— stilul de viatd, precum activitatea fizicd, dieta, fumatul, consumul de alcool si de droguri, si factorii de mediu,
sociali si profesionali;

— accesul la echipamentele de asistentd medicald preventiva si curativd, precum si serviciile de ingrijire de lungd
duratd (anchetd adresatd populatiei),

— istoric de informatii demografice si socio-economice despre persoane.

Nu este obligatoriu ca toate subiectele si fie abordate de fiecare datd cind sunt furnizate datele statistice. Masurile refe-
ritoare la caracteristici, si anume variabile, definitii si clasificdri ale subiectelor enumerate mai sus si defalcarea caracte-
risticilor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10 alineatul (2).

Desfdsurarea anchetelor privind sinitatea este optionald in cadrul prezentului regulament. Durata medie a unei
anchete pentru fiecare gospodirie nu poate depdsi o ord pentru EHIS si 20 de minute pentru celelalte module de
anchete.

Metadatele

Misurile referitoare la furnizarea metadatelor, inclusiv cele privind caracteristicile anchetelor si alte surse utilizate,
populatia vizatd si informatiile privind orice element national specific esentiale pentru interpretarea si compilarea
statisticilor i indicatorilor comparabili se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati
la articolul 10 alineatul (2).
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ANEXA I

DOMENIU: ASISTENTA MEDICALA

(a) Obiectivul

b

=

-~

Obiectivul acestui domeniu il constituie furnizarea statisticilor referitoare la asistenta medicald.
Domeniul de aplicare

Acest domeniu acoperd totalitatea activititilor derulate de citre institutii sau persoane fizice, prin aplicarea cunostin-
telor si a tehnicilor medicale, paramedicale si de infirmerie, in scopuri legate de sindtate, inclusiv de ingrijirea pe
termen lung, precum si in activititile de administrare si de gestionare aferente.

Pentru colectarea datelor se folosesc in principal sursele administrative.
Perioade de referintd, intervale si termene pentru furnizarea datelor

Statisticile se furnizeazd anual; misurile referitoare la primul an de referintd, intervalul si termenul pentru furnizarea
datelor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10 alineatul (2).

Subiectele acoperite

Setul de date comune si armonizate care trebuie furnizate acoperd urmdtoarele subiecte:
— echipamentele de asistentd medical;

— resursele umane in domeniul asistentei medicale;

— utilizarea asistentei medicale, serviciile individuale si cele colective;

— cheltuieli si surse de finantare in domeniul sinatitii.

Nu este obligatoriu ca toate subiectele si fie abordate de fiecare datd cand sunt furnizate datele statistice. Setul de date
se stabileste cu respectarea clasificirilor internationale relevante si tinindu-se seama de circumstantele i practicile din
statele membre.

in colectarea de date se tine seama de mobilitatea pacientilor, si anume utilizarea de citre acestia a echipamentelor de
asistentd medicald din altd tard decat cea de resedintd, precum si de mobilitatea personalului din domeniul sinatatii,
cum ar fi cei care i§i practici profesia in afara tarii in care au obtinut prima lor licentd de practicd. De asemenea, in
colectarea datelor, se tine seama si de calitatea asistentei medicale.

Mdsurile referitoare la caracteristici, si anume variabile, definitii si clasificdri ale subiectelor enumerate mai sus si defal-
carea caracteristicilor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10
alineatul (2).

Metadatele

Masurile referitoare la furnizarea metadatelor, inclusiv metadatele privind caracteristicile surselor si ale colectarilor
utilizate, populatia vizatd §i informatiile privind orice element national specific esentiale pentru interpretarea si intoc-
mirea statisticilor si indicatorilor comparabili, se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control
mentionatd la articolul 10 alineatul (2).
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ANEXA 1II

DOMENIU: CAUZELE DE DECES

Obiectivul
Obiectivul acestui domeniu il constituie furnizarea statisticilor referitoare la cauzele de deces.
Domeniul de aplicare

Acest domeniu acoperd statisticile referitoare la cauzele de deces, pe baza certificatelor medicale de deces eliberate la
nivel national, ludnd in considerare recomandirile OMS. Statisticile care urmeazi a fi compilate se referd la cauza prin-
cipald, definitdi de OMS ca fiind: ,boala sau vitimarea care a declansat succesiunea de evenimente morbide care au
provocat direct decesul sau circumstantele accidentului sau ale actului de violentd care au produs vitimarea ce a
condus la deces”. Statisticile compileazi toate decesele si copiii ndscuti morti din fiecare stat membru, ficAndu-se
distinctie intre rezidenti si nerezidenti. Atunci cand este posibil, datele privind cauzele de deces pentru rezidentii dece-
dati in strdindtate se includ in statisticile tdrii de resedinta.

Perioade de referintd, intervale si termene pentru furnizarea datelor

Statisticile sunt furnizate anual. Masurile referitoare la primul an de referintd se adoptd in conformitate cu procedura
de reglementare cu control mentionati la articolul 10 alineatul (2). Datele sunt comunicate in termen de 24 de luni de
la incheierea anului de referingd. Date provizorii sau estimate pot fi furnizate chiar mai devreme. In cazul incidentelor
referitoare la sindtatea publicd, se pot organiza colectdri suplimentare de date speciale fie pentru toate decesele, fie
pentru anumite cauze de deces.

Subiectele acoperite

Setul de date comune si armonizate care trebuie furnizate acoperd urmdtoarele subiecte:
— caracteristicile persoanelor decedate;

— regiunea;

— caracteristicile decesului, inclusiv cauza principald a decesului.

Setul de date referitoare la cauzele de deces este stabilit in cadrul Clasificirii internationale a bolilor a OMS si respectd
normele Eurostat §i recomandarile Organizatiei Natiunilor Unite si ale OMS privind statisticile referitoare la populatie.
Furnizarea datelor privind caracteristicile copiilor ndscuti morti se face pe bazd de voluntariat. La furnizarea datelor
referitoare la decesele neonatale (decesele copiilor in varstd de pand la 28 de zile) se tine seama de diferentele nationale
in practicile privind inregistrarea cauzelor de deces multiple.

Misurile referitoare la caracteristici, si anume variabile, definitii si clasificdri ale subiectelor enumerate mai sus si defal-
carea caracteristicilor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionatd la articolul 10
alineatul (2).

Metadatele

Masurile referitoare la furnizarea metadatelor, inclusiv cele privind populatia vizati si informatiile privind orice element
national specific esentiale pentru interpretarea §i intocmirea statisticilor si indicatorilor comparabili se adoptd in confor-
mitate cu procedura de reglementare cu control mentionatd la articolul 10 alineatul (2).
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ANEXA IV

DOMENIU: ACCIDENTELE DE MUNCA

Obiectivul
Obiectivul acestui domeniu il constituie furnizarea statisticilor referitoare la accidentele de munca.
Domeniul de aplicare

Accidentul de munci este definit ca ,un eveniment izolat produs in cadrul activititii profesionale, care duce la vitimari
fizice sau psihice”. Datele sunt colectate pentru intreaga fortd de muncd, pentru accidente de munci soldate cu moartea
si pentru accidentele de muncd soldate cu incapacitate de muncd de peste trei zile, folosind surse administrative
completate cu alte surse relevante suplimentare, atunci cand este necesar si fezabil, pentru grupurile specifice de lucra-
tori sau pentru situatiile nationale specifice. Atunci cand sunt disponibile si in mod optional, se poate colecta un subset
limitat de date de bazi cu privire la accidentele soldate cu incapacitate de muncd de mai putin de patru zile, in cadrul
colabordrii cu Organizatia Internationald a Muncii (OIM).

Perioade de referintd, intervale si termene pentru furnizarea datelor

Statisticile sunt furnizate anual. Masurile referitoare la primul an de referintd se adoptd in conformitate cu procedura
de reglementare cu control mentionatd la articolul 10 alineatul (2). Datele sunt comunicate in cel mult 18 luni de la
incheierea anului de referintd.

Subiectele acoperite

Setul de microdate comune si armonizate care trebuie furnizate acoperd urmdtoarele subiecte:
— caracteristicile persoanelor vitimate;

— caracteristicile vAtdmarii, inclusiv gravitatea (zile de incapacitate de munca);

— caracteristicile intreprinderii, inclusiv activitatea economic;

— caracteristicile locului de munci;

— caracteristicile accidentului, inclusiv succesiunea de evenimente ce caracterizeazd cauzele si circumstantele acciden-
tului.

Datele privind accidentele de munci se stabilesc in cadrul specificdrilor previzute de metodologia statisticilor europene
privind accidentele de munci (European Statistics on Accidents at Work — ESAW), tinand seama de circumstantele si
practicile din statele membre.

Furnizarea datelor privind nationalitatea persoanelor vitimate, dimensiunea intreprinderii si momentul accidentului se
face pe bazi de voluntariat. In ceea ce priveste subiectele din faza IIl a metodologiei ESAW, si anume locul de munci si
succesiunea de evenimente care caracterizeazd cauzele si circumstantele accidentului, se furnizeaza cel putin trei varia-
bile. De asemenea, statele membre ar trebui sd ofere mai multe date care respectd specificatiile fazei Ill a ESAW pe bazd
de voluntariat.

Misurile referitoare la caracteristici, si anume variabile, definitii si clasificiri ale subiectelor enumerate mai sus si defal-
carea caracteristicilor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionatd la articolul 10
alineatul (2).

Metadatele

Misurile referitoare la furnizarea metadatelor, inclusiv metadatele privind populatia vizatd, ratele de declarare a acciden-
telor in muncd si, atunci cind este relevant, exemple de caracteristici, precum si informatiile privind orice element
national specific esentiale pentru interpretarea §i intocmirea statisticilor si indicatorilor comparabili se adoptd in confor-
mitate cu procedura de reglementare cu control mentionatd la articolul 10 alineatul (2).
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ANEXA'V

DOMENIU: BOLILE PROFESIONALE SI ALTE AFECTIUNI SI PROBLEME DE SANATATE LEGATE DE MUNCA

(a) Obiectivul
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Obiectivul acestui domeniu il constituie furnizarea statisticilor referitoare la cazurile recunoscute de boli profesionale
si alte afectiuni si probleme de sdnitate legate de munci.

Domeniul de aplicare

— Boala profesionald reprezintd un caz recunoscut de citre autoritdtile nationale responsabile de recunoasterea
bolilor profesionale. Se colecteazd date cu privire la noile cazuri de boli profesionale si la decesele datorate bolilor
profesionale.

— Afectiunile si problemele de sinitate legate de munci sunt acele afectiuni si probleme de sindtate care pot fi
provocate sau agravate de conditiile de munc, direct sau in combinatie cu alti factori. In aceastd categorie sunt
incluse atat afectiunile fizice, cit si cele psihosociale. Afectiunile si problemele de sinitate legate de muncd nu
implicd neapdrat recunoasterea de citre o autoritate, iar datele aferente sunt colectate in principal din anchetele
existente adresate populatiei, precum ancheta prin interviu la nivel european privind sdnitatea (EHIS) sau alte
anchete sociale.

Perioade de referintd, intervale si termene pentru furnizarea datelor

in cazul bolilor profesionale, statisticile se intocmesc anual si se transmit in cel mult 15 luni de la incheierea anului de
referintd. Misurile referitoare la perioadele de referintd, intervalele si termenele pentru furnizarea celorlalte culegeri de
date se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionat la articolul 10 alineatul (2).

Subiectele acoperite

Setul de date comune si armonizate care trebuie furnizate pentru bolile profesionale acoperd urmdtoarele subiecte:
— caracteristicile persoanei bolnave, inclusiv sexul §i varsta;

— caracteristicile bolii, inclusiv gravitatea;

— caracteristicile intreprinderii si ale locului de muncd, inclusiv activitatea economici;

— caracteristicile agentului sau factorului cauzator.

Datele privind bolile profesionale se stabilesc in cadrul specificirilor previzute de metodologia statisticilor europene
privind bolile profesionale (European Occupational Diseases Statistics — EODS), tinind seama de circumstantele si
practicile din statele membre.

Setul de date comune si armonizate care trebuie furnizate pentru problemele de sinitate legate de muncd acoperd
urmdtoarele subiecte:

— caracteristicile persoanei care are problema de sinitate, inclusiv sexul, varsta si statutul profesional;
— caracteristicile problemei de sdndtate legate de munci, inclusiv gravitatea,

— caracteristicile intreprinderii si ale locului de muncd, inclusiv dimensiunea si activitatea economic3;
— caracteristicile agentului sau factorului care a provocat sau a agravat problema de sinitate.

Nu este obligatoriu ca toate subiectele sd fie abordate de fiecare datd cind sunt furnizate datele statistice.

Misurile referitoare la caracteristici, si anume variabile, definitii si clasificiri ale subiectelor enumerate mai sus si defal-
carea caracteristicilor se adoptd in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10
alineatul (2).

Metadatele

Misurile referitoare la furnizarea metadatelor, inclusiv metadatele privind populatia vizatd si informatiile privind orice
element national specific esentiale pentru interpretarea si intocmirea statisticilor si indicatorilor comparabili se adopta
in conformitate cu procedura de reglementare cu control mentionati la articolul 10 alineatul (2).
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1.

EXPUNERE DE MOTIVE A CONSILIULUI

I. INTRODUCERE

. Comisia a adoptat, la 7 februarie 2007, propunerea sa (') de regulament nou privind statisticile

comunitare referitoare la sdnitatea publicd si la sdndtatea si securitatea la locul de muncd, in temeiul
articolului 285 alineatul (1) din Tratatul de instituire a Comunititii Europene.

. Parlamentul European si-a adoptat avizul (3 in primi lecturd la 13 noiembrie 2007.

. De asemenea, Autoritatea Europeand pentru Protectia Datelor si-a dat avizul la 5 septembrie 2007 (°).

In ceea ce priveste Comitetul Economic si Social European, acesta si-a dat avizul la 25 octombrie
2007 (4.

. Consiliul a adoptat pozitia sa comund la 2 octombrie 2008, in conformitate cu articolul 251 din

tratat.

OBIECTIV

. Obiectivul regulamentului este acela de a stabili un cadru pentru productia sistematicd de statistici

comunitare in doud domenii:
i) sdndtatea publicd; si

i) sdnitatea si securitatea la locul de munca.

. Statisticile ar trebui si ia forma unui ansamblu de date armonizate si comune si s-ar realiza prin

intermediul sistemului statistic european (adicd Eurostat, impreund cu institutele nationale de statistici
si cu toate celelalte autoritdti nationale insircinate cu furnizarea de statistici oficiale in aceste
domenii).

. Proiectul de regulament este consacrat exclusiv activitdtilor statistice desfdsurate in temeiul articolului

285 din tratat. Acesta nu se referd la evolutiile politicilor in cele doud domenii sus-mentionate, care
fac obiectul articolelor 152 si respectiv 137 din tratat.

. ANALIZA POZITIEI COMUNE

(
(
(
(

2
3

)
)
)
)

a) Generalitati

1. Cu ocazia votului in plen din 13 noiembrie 2007, Parlamentul European a adoptat doudsprezece
amendamente in primd lecturd. Pozitia comund a Consiliului cuprinde zece dintre ele integral si
unul partial. Aceasta reia in special modificirile aduse propunerii initiale a Comisiei, care vizeazd
o consolidare a dimensiunilor sex si varstd in ceea ce priveste clasificarea datelor, pentru a putea
obtine informatii cu privire la eventualele diferente intre sexe si grupuri de varstd in materie de
sandtate publicd si de sdndtate si securitate la locul de munci.

2. Nu a tinut cont de un singur amendament (amendamentul 8) cu privire la introducerea monitori-
zdrii oricdrei boli cu incidentd crescitoare sau descrescitoare pe lista subiectelor abordate, deoa-
rece Consiliul a considerat, ca si Comisia, cd o schimbare in ceea ce priveste incidenta unei boli
este, prin definitie, un aspect important al analizei si al difuzarii datelor privind morbiditatea si cd
aceastd monitorizare nu poate constitui un subiect tratat separat.

3. Pozitia comund cuprinde si un numir de modificiri de fond suplimentare fatd de cele previzute
in avizul dat de Parlamentul European in primd lecturd. S-au ficut si modificiri de redactare
pentru a conferi mai multd precizie textului sau pentru a garanta coerenta regulamentului in
ansamblu.

4. Comisia a acceptat pozitia comund adoptatid de Consiliu.

') JOC138,22.6.2007,p. 9.
Avizul Parlamentului European din 13 noiembrie 2007 (nepublicat incd in Jurnalul Oficial)
JO C295,7.12.2007, p. 1.
‘) JOC44,16.2.2008, p. 103.
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b) Amendamente ale Parlamentului European

1. Consiliul a integrat urmdtoarele unsprezece amendamente in pozitia comund:

Considerente

Se adaugd amendamentele 1 (in totalitate) si 2 (ultima parte), referitoare la includerea dimensiu-
nilor sex si varstd in variabilele de clasificare din cele doud domenii ale regulamentului, si anume
sdndtatea publicd si sdndtatea si securitatea la locul de muncd, pentru a putea dispune de infor-
matii cu privire la eventualele diferente intre sexe si grupe de varstd din aceste doud domenii.

Amendamentul 3 (in totalitate) se acceptd cu scopul de a sprijini statele membre si isi consolideze
capacititile pentru a pune in practici noi instrumente in materie de colectare a datelor statistice
prin intermediul mijloacelor financiare suplimentare si complementare furnizate de programele
comunitare din cele doud domenii ale regulamentului.

Articole

Amendamentul 4 (in totalitate) este preluat in pozitia comund pentru a prevedea conditiile si
normele care reglementeazd productia de statistici comunitare.

Amendamentele 5 (in totalitate) si 6 (in totalitate) sunt introduse pentru a sublinia importanta
colectdrii datelor pentru sprijinirea strategiilor nationale menite si garanteze accesul universal la
serviciile de sdnatate publicd in statele membre.

Amendamentul 7 [substanta — a se citi in coroborare cu articolul 9 alineatul (1)] privind coordo-
narea activititilor statistice comunitare cu cele ale altor organizatii internationale este luat in
considerare pentru a limita sarcinile statelor membre. Consiliul a adoptat o abordare mai general3,
fard a mentiona lista tuturor organizatiilor internationale sau europene active in domeniile vizate
de regulament. Trimiterea la sursele datelor comunitare existente se face la articolul 9.

Anexe

Se adaugd amendamentele 11 (in totalitate) si 12 (in totalitate) pentru a include, ca teme aparti-
nand domeniului ,Starea de sdnitate si factorii determinanti” (anexa I), protectia impotriva even-
tualelor pandemii si boli transmisibile si pagubele cauzate de alcool si droguri.

Amendamentul 9 (in totalitate) cu privire la sfera de aplicare a domeniului ,Boli profesionale si
alte afectiuni si probleme de sdnitate legate de munci” (anexa V) este luat in considerare astfel
incit sd acopere atdt afectiunile si problemele de naturd fizicd, cit si cele de naturd psihica si
sociald provocate, agravate sau cauzate concomitent de mediul de lucru.

Se preia amendamentul 10 (in totalitate) pentru a include dimensiunile sex, varstd si statut profe-
sional ale persoanei in cauzd, precum si dimensiunea intreprinderii si activitatea economica a aces-
teia in temele acoperite de anexa V.

¢) Alte modificiri efectuate de citre Consiliu

Celelalte modificiri majore introduse in pozitia comund vizeaza:

— un nou considerent 16 cu privire la respectarea deplind a competentei nationale in materie de

sandtate publicd si de sdndtate si securitate la locul de munci;

— articolul 5, care a fost impdrtit in doud articole (5 si 6), pentru a defini mai bine diferitele etape

ale dezvoltdrii metodologice, studiile-pilot si analizele cost-beneficii;

— introducerea la articolul 3 a unei trimiteri la Regulamentul (CE) nr. 1588/90 pentru a spori

protectia in cazul transmiterii datelor confidentiale intre autorititile nagionale si autoritatea comu-
nitard;
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— introducerea la articolul 7 a unei trimiteri la Regulamentul (CE) nr. 45/2001, pentru a stabili clar
obligatiile Comisiei (Eurostat) fatd de indivizi §i in ceea ce priveste protejarea informatiilor statis-
tice cu caracter personal;

— articolul 8, care include acum evaluarea calitdtii datelor de transmis;
— anexele, care sunt mai specifice In ceea ce priveste intervalele si termenele de transmitere a
datelor, precum si temele acoperite.

IV. CONCLUZIE

1. Consiliul considerd ci pozitia sa comund reprezintd o solutie echilibrata si realistd la o serie de preo-
cupdri exprimate de statele membre in ceea ce priveste propunerea Comisiei, care, in acelasi timp,
tine seama intr-o foarte mare mdsurd de avizul Parlamentului European.

2. Consiliul agteaptd cu interes ca acordul cu Parlamentul European asupra acestei pozitii comune si fie
confirmat cat de curdnd posibil, pentru a permite adoptarea rapidd a regulamentului.




