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(Acte pregadtitoare)

COMITETUL REGIUNILOR

INTERACTIO - LA DISTANTA — A 144-A SESIUNE PLENARA A COR, 5.5.2021-7.5.2021

Avizul Comitetului European al Regiunilor - Amenintirile transfrontaliere la adresa sinatatii si
mandatul Centrului European de Prevenire si Control al Bolilor

(2021/C 300/14)

Raportor: Olgierd GEBLEWICZ (PL-PPE), maresalul voievodatului Pomerania Occidentald

Observatii introductive

COMITETUL EUROPEAN AL REGIUNILOR

sprijind planurile Comisiei Europene de a pregiti un cadru juridic mai solid §i mai cuprinzitor, mulfumitd cruia
Uniunea Europeand si poatd reactiona rapid, respectand in acelasi timp principiul subsidiarititii si responsabilitatea
principald a statelor membre in ceea ce priveste asistenta medicald si pregitirea pentru situatii de crizd, si s poatd initia
punerea in aplicare a masurilor de pregatire si raspuns la amenintarile transfrontaliere la adresa sanatatii in intreaga UE;

reaminteste cd, in 19 dintre tdrile Uniunii Europene, responsabilitatea pentru sdnitatea publicd nu revine numai
nivelului national, ci este, in mare masurd, descentralizatd si cd autorittile locale si regionale au competente
semnificative in ce priveste sistemul national de sindtate; insistd, prin urmare, asupra introducerii unei componente
subnationale mai puternice;

subliniazd cd pandemia de COVID-19 a devenit un adevdrat test de rezistentd, evidentiind lacune grave legate de
pregitire si de comunicarea si cooperarea transfrontalierd dintre statele membre si regiunile de frontierd in ceea ce
priveste contracararea amenintdrilor la adresa sandtatii. Aborddrile epidemiologice adoptate de fiecare stat membru, dar
si de fiecare regiune, au fost foarte diferite, ceea ce a generat consecinte negative nu numai asupra sandtdtii, ci si in plan
economic si social;

considerd cd reprezentantii Comitetului European al Regiunilor, in calitate de institutie care reprezintd autoritdtile locale
si regionale din toate tdrile Uniunii Europene, ar trebui sd fie implicati ca observatori in activitatea echipelor, comitetelor
si grupurilor operative infiintate la nivelul UE pentru a face fatd urgentelor in materie de sindtate publicd, in special in
activitatea Comitetului consultativ pentru situatii de urgentd de sindtate publici;

solicitd introducerea unor instrumente eficiente de coordonare intre regiunile de frontierd, inclusiv cele de la frontierele
externe ale Uniunii Europene, si propune crearea unor grupuri de contact transfrontaliere interregionale;

constatd cd, desi politica in domeniul sindtdtii rimine o competentd principald a statelor membre, cu respectarea
principiului subsidiarititii, este necesar si se lanseze, in cursul dezbaterii privind viitorul Europei, un proces de reflectie
in vederea aprofunddrii competentelor UE in domeniul sindtitii (articolul 168 din TFUE), pentru a aborda in mod
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solidar amenintarile transfrontaliere grave la adresa sandtatii in intreaga Uniune Europeand, tinind seama de diversitatea
structurilor din domeniul sdnatatii de la nivel subnational si de diferitele competente ale autorititilor din domeniul
sdndtdtii din fiecare stat membru; Noile competente ar trebui, printre altele, s permitd Comisiei sd recunoascd in mod

oficial o urgentd de sinitate publici la nivelul Uniunii;

— aminteste cd pandemia de COVID-19 a fost insotitd de restrictii importante ale libertatii de circulatie pe teritoriul

Uniunii Europene;

. RECOMANDARI DE AMENDAMENTE

A. Propunere de regulament al Parlamentului European si al Consiliului privind amenintdrile transfrontaliere
grave pentru sinitate si de abrogare a Deciziei nr. 1082/2013/UE

Amendamentul 1

Articolul 5

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(1)  Comisia, in colaborare cu statele membre si cu
agentiile competente ale Uniunii, elaboreazd un plan pentru
situatii de crizd sanitard si pandemii la nivelul Uniunii
(denumit in continuare ,planul Uniunii de pregitire si
rdspuns”) pentru a promova un ridspuns eficace si
coordonat la amenintdrile transfrontaliere pentru sdnitate
la nivelul Uniunii.

(2)  Planul Uniunii de pregitire si rdspuns vine in
completarea planurilor nationale de pregitire si rdspuns
elaborate in conformitate cu articolul 6.

(3)  Planul Uniunii de pregitire si rdspuns cuprinde, in
special, mecanisme de guvernantd, capacititi si resurse in
ceea ce priveste:

(a) cooperarea promptd intre Comisie, statele membre si
agentiile Uniunii;

(b) schimbul securizat de informatii intre Comisie, agentiile
Uniunii si statele membre;

(c) supravegherea epidemiologicd si monitorizarea;

(d) alerta precoce si evaluarea riscurilor;

(€) comunicarea in situatii de risc si de crizd;

(f) capacitatea de pregdtire si rdspuns si colaborarea
intersectoriald in domeniul sindtatii;

() gestionarea planului.

(1)  Comisia, in colaborare cu statele membre si cu
agentiile competente ale Uniunii, elaboreazd un plan pentru
situatii de crizd sanitard si pandemii la nivelul Uniunii
(denumit in continuare ,planul Uniunii de pregitire si
rispuns”) pentru a promova un raspuns eficace si coordonat
la amenintdrile transfrontaliere pentru sindtate la nivelul
Uniunii.

(2)  Planul Uniunii de pregitire §i rdspuns vine in
completarea planurilor nationale de pregitire §i raspuns
elaborate in conformitate cu articolul 6.

(3)  Planul Uniunii de pregitire si rdspuns cuprinde, in
special, mecanisme de guvernantd, capacitdti si resurse in
ceea ce priveste:

(a) cooperarea promptd intre Comisie, statele membre,
regiunile si oragele acestora si agentiile Uniunii;

(b) schimbul securizat de informatii intre Comisie, agentiile
Uniunii si statele membre;

(c) supravegherea epidemiologicd si monitorizarea;

(d) alerta precoce si evaluarea riscurilor;

(€) comunicarea in situatii de risc si de crizd;

(f) capacitatea de pregitire si rdspuns i colaborarea

intersectoriald in domeniul sindtatii;

() gestionarea planului.
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Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(4)  Planul Uniunii de pregdtire si rdspuns cuprinde
elemente privind capacitatea de pregdtire la nivel interre-
gional pentru a stabili masuri coerente, multisectoriale si
transfrontaliere de sinitate publicd, avind in vedere cu
precddere aspecte precum capacitdtile de testare, depistare a
contactilor, laboratoare si tratament specializat sau terapie
intensiva in regiunile invecinate. Planurile previd mijloace
de pregitire si rdspuns in vederea aborddrii situatiei
cetatenilor care prezintd riscuri mai ridicate.

(5)  Pentru a asigura functionarea planului Uniunii de
pregitire si rispuns, Comisia efectueazi simuldri de crizi,
exercitii, evaludri in timpul si dupd finalizarea actiunilor
impreund cu statele membre si actualizeazd planul, dacd
este necesar.

(4)  Planul Uniunii de pregitire si rdspuns cuprinde
elemente privind capacitatea de pregitire la nivel interre-
gional pentru a stabili mdsuri coerente, multisectoriale si
transfrontaliere de sdnitate publicd, avand in vedere cu
precddere aspecte precum capacitdtile de testare, depistare a
contactilor, laboratoare si tratament specializat sau terapie
intensivd in regiunile invecinate. Regiunile sunt implicate
pe deplin la nivel politic in elaborarea si punerea in
aplicare a acestor planuri. Planurile previd mijloace de
pregdtire si raspuns in vederea abordarii situatiei cetatenilor
care prezintd riscuri mai ridicate.

(5) Pentru a asigura functionarea planului Uniunii de
pregitire si raspuns, Comisia efectueazd simuldri de crizd,
exercitii, evaludri in timpul §i dupd finalizarea actiunilor
impreund cu statele membre si actualizeazd planul, dacd
este necesar.

Amendamentul 2

Articolul 6

Planurile nationale de pregitire si raspuns

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(1) La elaborarea planurilor nationale de pregitire si
raspuns, fiecare stat membru se consultd cu Comisia pentru
a asigura coerenta cu planul Uniunii de pregatire si rdspuns
si informeazd fdrd intdrziere Comisia si CSS cu privire la
orice revizuire substantiald a planului national.

(1) La elaborarea planurilor nationale de pregitire si
raspuns, fiecare stat membru se consultd cu Comisia pentru
a asigura coerenta cu planul Uniunii de pregatire si rdspuns
si informeazd fird intarziere Comisia si CSS cu privire la
orice revizuire substantiald a planului national.

Daci este necesar, atunci cind autoritdtile locale si
regionale au responsabilititi semnificative in materie de
sandtate publicdi in cadrul sistemului national de
sandtate, planurile nationale includ planuri subnationale
de pregitire si raspuns.

(2)  Planurile nationale de pregdtire si rdspuns ar trebui
sd specifice posibilitatea sau necesitatea infiintdrii in
zonele de frontierd a unor grupuri de contact interregio-
nale §i transfrontaliere care sd pregdteascd si sd
coordoneze actiuni in regiunile aflate de ambele parti ale
frontierei, in cazul aparitiei unei amenintdri la adresa
sandtatii.

Expunere de motive

Atunci cand intervin competente de nivel regional, implicarea regiunilor nu este optionala.

Explicatie privind modificirile propuse

Motivele sunt evidente.
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Amendamentul 3

Articolul 7

Raportarea cu privire la planificarea pregitirii si a rdspunsului

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(c) punerea in aplicare a planurilor nationale de raspuns,
inclusiv, dupd caz, punerea in aplicare la nivel regional si
local, vizand raspunsul la epidemii; rezistenta la
antimicrobiene, infectiile asociate asistentei medicale si
alte aspecte specifice.

Raportul include, dupi caz, elemente privind capacitatea de
pregdtire si rispuns la nivel interregional, in conformitate
cu planurile nationale si ale Uniunii, care vizeazd in special
capacititile, resursele si mecanismele de coordonare
existente la nivelul regiunilor invecinate.

(2)  Comisia pune la dispozitia CSS informatiile primite
in conformitate cu alineatul (1) in cadrul unui raport
elaborat in colaborare cu ECDC si alte agentii si organisme
competente ale Uniunii, o datd la 2 ani.

Raportul trebuie si includd profiluri de tard pentru
monitorizarea progreselor inregistrate si elaborarea planu-
rilor de actiune in vederea remedierii lacunelor identificate
la nivel national.

(c) punerea in aplicare a planurilor nationale de rdspuns,
inclusiv, dupd caz, punerea in aplicare la nivel regional si
local, vizand rdspunsul la epidemii; rezistenta la
antimicrobiene, infectiile asociate asistentei medicale,
statisticile teritoriale si alte aspecte specifice.

Raportul include, dupd caz, elemente privind capacitatea de
pregitire si rdspuns la nivel interregional si transfrontalier,
in conformitate cu planurile nationale si ale Uniunii, care
vizeazd in special capacitdtile, resursele si mecanismele de
coordonare existente la nivelul regiunilor invecinate.

Autoritdtile regionale si locale ar trebui sd fie implicate in
pregdtirea rapoartelor privind aspectele care tin de
domeniul lor de competentd, in special cele mentionate
la litera (c) de mai sus.

(2)  Comisia pune la dispozitia CSS informatiile primite
in conformitate cu alineatul (1) in cadrul unui raport
elaborat in colaborare cu ECDC si alte agentii si organisme
competente ale Uniunii, o datd la 2 ani.

Raportul trebuie si includi profiluri de tard pentru
monitorizarea progreselor inregistrate si elaborarea planu-
rilor de actiune in vederea remedierii lacunelor identificate
la nivel national sau subnational.

Amendamentul 4

Articolul 9

Raportul Comisiei privind planificarea pregatirii

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(1)  Pe baza informatiilor furnizate de statele membre in
conformitate cu articolul 7 si a rezultatelor auditurilor
mentionate la articolul 8, Comisia transmite Parlamentului
European §i Consiliului, pand la iulie 2022 si la fiecare 2
ani, un raport privind situatia actuald §i progresele
inregistrate in ceea ce priveste planificarea pregatirii si a
raspunsului la nivelul Uniunii.

(1)  Pe baza informatiilor furnizate de statele membre in
conformitate cu articolul 7 si a rezultatelor auditurilor
mentionate la articolul 8, Comisia transmite Parlamentului
European, Consiliului §i Comitetului European al Regiu-
nilor, pand la iulie 2022 i la fiecare 2 ani, un raport privind
situatia actuald si progresele inregistrate in ceea ce priveste
planificarea pregatirii si a rdspunsului la nivelul Uniunii.
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Amendamentul 5

Articolul 10

Coordonarea planificdrii pregatirii si a raspunsului in cadrul CSS

Se adaugd o noud literd

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(f) sprijinirea cooperdrii transfrontaliere regionale in
domeniul sandtdtii in regiunile expuse unor amenin-
tari potentiale sau reale si coordonarea activitdtilor
grupurilor de contact transfrontaliere interregionale.

Expunere de motive

Componenta teritoriald regionald a activitdtii CSS va permite o bund implicare a regiunilor de frontierd in raspunsul la crizd
si remedierea lipsei de comunicare constatate de mai multe ori in timpul pandemiei de COVID-19 din 2020.

Amendamentul 6

Articolul 11

Formarea personalului medical si a fortei de muncd din sistemul de sdndtate publica

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(2)  Activitatile de formare previzute la alineatul (1)
vizeazd punerea la dispozitia personalului mentionat la
respectivul alineat a cunostintelor si competentelor ne-
cesare in special pentru a elabora si a pune in aplicare
planurile nationale de pregitire care fac obiectul arti-
colului 6 si pentru a pune in aplicare activititi de
consolidare a capacititilor de pregitire pentru situatii de
crizd si de supraveghere, inclusiv utilizarea instrumentelor
digitale.

(5) In colaborare cu statele membre, Comisia poate
sprijini organizarea de programe vizdnd schimbul de
personal medical si fortd de munci din sistemul de sdnitate
publicd intre doud sau mai multe state membre, precum si
detasarea temporard a personalului dintr-un stat membru in
altul.

(2)  Activitdtile de formare previzute la alineatul (1)
vizeazd punerea la dispozitia personalului mentionat la
respectivul alineat a cunostintelor si competentelor necesare
in special pentru a elabora si a pune in aplicare planurile
nationale de pregitire care fac obiectul articolului 6 si
pentru a pune in aplicare activititi de consolidare a
capacitatilor de pregdtire pentru situatii de crizd si de
supraveghere, inclusiv utilizarea instrumentelor digitale.
Activititile de formare se adreseazd, de asemenea,
autoritdatilor locale si regionale cu competente in domeniul
asistentei medicale, pentru a sprijini consolidarea capaci-
tatilor la nivel subnational.

(5) In colaborare cu statele membre, Comisia poate
sprijini organizarea de programe vizand schimbul de
personal medical si fortd de munci din sistemul de sdnitate
publicd intre doud sau mai multe state membre, precum si
detasarea temporard a personalului dintr-un stat membru in
altul.

Astfel de actiuni ar trebui puse in aplicare in special in
regiunile de frontierd in care autoritdtile regionale si
locale au competente semnificative in domeniul asistentei
medicale, inclusiv prin formarea personalului grupurilor
de contact interregionale transfrontaliere.

Expunere de motive

Desi repartizarea competentelor poate varia de la un stat membru la altul, autoritdtile locale si regionale sunt adesea
implicate atdt in administrarea spitalelor locale, cat si in protectia civild, dar nu dispun de o formare sau de capacitati
specifice. Este extrem de necesard o formare specificd pentru serviciile autoritdtilor locale, care, adesea, nu dispun de
personal suficient. O astfel de formare ar permite timpi de reactie mai rapizi si actiuni mai eficiente.

27.7.2021
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Amendamentul 7

Articolul 13 alineatul (8)

Supravegherea epidemiologicd

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(8)  Fiecare stat membru desemneazd autoritdtile compe-
tente responsabile, in cadrul statului membru, de suprave-
gherea epidemiologicd mentionatd la articolul 1.

(8)  Fiecare stat membru desemneazd autoritdtile compe-
tente responsabile, in cadrul statului membru, de suprave-
gherea epidemiologicd mentionatd la articolul 1. Aceastd
monitorizare este realizatd si la nivel teritorial, in special
prin statistici regionale.

Expunere de motive

Motivele sunt evidente.

Amendamentul 8

Articolul 19 alineatul (3)

Notificari de alertd

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

La notificarea unei alerte, autoritatile nationale competente
si Comisia comunicd fird intdrziere prin SAPR orice
informatii relevante disponibile aflate in posesia lor care
pot fi utile pentru coordonarea rispunsului, cum ar fi:

(a) tipul si originea agentului;

(b) data si locul incidentului sau focarului;

(c) mijloacele de transmitere sau de diseminare;

(d) datele toxicologice;

(e) metodele de depistare si confirmare;

(f) riscurile pentru sinitatea publicd;

(g) maisurile de sindtate publicd puse in aplicare sau care
urmeazd s fie luate la nivel national;

(h) alte masuri decat misurile de sinitate public;

(i) nevoia urgentd sau deficitul de contramdsuri medicale;

(j) cererile si ofertele de asistentd de urgentd la nivel
transfrontalier;

La notificarea unei alerte, autorititile nationale competente
si Comisia comunicd fird intarziere prin SAPR orice
informatii relevante disponibile aflate in posesia lor care
pot fi utile pentru coordonarea rispunsului, cum ar fi:

(a) tipul si originea agentului;

(b) data si locul incidentului sau focarului;

(c) teritoriile in cauzd;

(d) mijloacele de transmitere sau de diseminare;

(e) datele toxicologice;

(f) metodele de depistare si confirmare;

~

riscurile pentru sdndtatea publicd;

(g

(h) maisurile de sindtate publicd puse in aplicare sau care
urmeazd si fie luate la nivel national;

(i) alte masuri decat mdsurile de sdndtate publicd;

(j) nevoia urgentd sau deficitul de contramdsuri medicale;
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Textul propus de Comisia Europeand Amendamentul CoR

(k) cererile si ofertele de asistentd de urgentd la nivel
transfrontalier;

(k) datele cu caracter personal necesare in scopul depistarii
contactilor in conformitate cu articolul 26;

(1) orice alte informatii relevante pentru respectiva ame-
nintare transfrontalierd gravad pentru sdnatate.

() datele cu caracter personal necesare in scopul depistarii
contactilor in conformitate cu articolul 26;

(m) orice alte informatii relevante pentru respectiva
amenintare transfrontalierd gravd pentru sanitate.

Expunere de motive

Motivele sunt evidente.

B. Propunere de regulament al Parlamentului European si al Consiliului de modificare a Regulamentului (CE)
nr. 851/2004 privind constituirea unui Centru European de Prevenire si Control al Bolilor

Amendamentul 9
Articolul 3

Misiunea si sarcinile Centrului

Textul propus de Comisia Europeand Amendamentul CoR

(2) (g) furnizeazd, la solicitarea Comisiei ori a Comitetului | (2) (g) furnizeazd, la solicitarea Comisiei ori a Comitetului

pentru securitate sanitard (CSS) sau din proprie
initiativd, orientdri privind tratamentul si gestionarea
cazurilor de boli transmisibile si a altor probleme
speciale de sdndtate relevante pentru sindtatea
public, in cooperare cu societdtile relevante;

pentru securitate sanitard (CSS) sau din proprie
initiativd, orientdri privind tratamentul si gestionarea
cazurilor de boli transmisibile si a altor probleme
speciale de sdndtate relevante pentru sindtatea
publici, in cooperare cu societitile relevante,
inclusiv ghiduri pentru regiunile de frontierd i
punctele de tranzit in eventualitatea aparitiei unor
amenintdri transfrontaliere la adresa sdndtdatii;

Expunere de motive

In cazul pandemiei de COVID-19, pand la intrarea in vigoare a misurilor nationale, au existat perioade in care regiunile de
frontierd si punctele de tranzit nu au primit niciun fel de orientdri. Primirea, intr-un stadiu incipient, de orientdri din partea
ECDC, fie si cu caracter informal si neobligatoriu, ar facilita un raspuns timpuriu comun la nivel local si regional in intreaga
UE, chiar si inainte de intrarea in vigoare a mdsurilor nationale specifice.

Amendamentul 10

Articolul 5

Functionarea retelelor specializate si desfasurarea activititilor in retea

Textul propus de Comisia Europeand

Amendamentul CoR

(2) (h) se asigurd, in mdsura posibilului, cd datele sunt

colectate la nivel subnational.
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Expunere de motive

Ideea ca ECDC sd colecteze date la nivel subnational se bazeazd pe experienta dobandita in urma pandemiei de COVID-19:
in unele regiuni, situatia epidemiologicd era diferitd de media nationald sau de conditiile predominante in regiunile
invecinate.

Amendamentul 11
Articolul 5b

Planificarea pregatirii si a raspunsului

Textul propus de Comisia Europeand Amendamentul CoR

(1) (c) faciliteazd autoevaludrile si evaluarea externd privind | (1) (c) faciliteazd autoevaludrile si evaluarea externd privind

planificarea pregatirii si a rdspunsului statelor
membre s§i contribuie la raportarea si auditul cu
privire la planificarea pregatirii si a raspunsului in
conformitate cu articolele 7 si 8 din Regulamentul
(UE) ...[... [JO: se va introduce numdrul Regula-
mentului privind ameninirile transfrontaliere grave
pentru sdndtate (ISC/2020/12524)];

planificarea pregitirii si a raspunsului statelor
membre, inclusiv a planurilor subnationale de
pregitire si rdspuns aplicabile regiunilor de fron-
tierd si punctelor de tranzit, si contribuie la
raportarea si auditul cu privire la planificarea
pregitirii si a raspunsului in conformitate cu
articolele 7 si 8 din Regulamentul (UE) ...|... [JO:

se va introduce numdrul Regulamentului privind
amenintdrile transfrontaliere grave pentru sindtate
(1SC/2020/12524)];

Expunere de motive

Confruntate cu pandemia de COVID-19, regiunile cu competente semnificative in domeniul sinitdtii au reactionat
elaborandu-si propriile planuri si masuri. Orientdrile si auditurile independente ar contribui la schimbul de informatii si la
imbundtdtirea calitatii raspunsului initial.

Amendamentul 12
Articolul 5b

Planificarea pregatirii si a raspunsului

Textul propus de Comisia Europeand Amendamentul CoR

(1) (1) elaboreazd recomanddri privind coordonarea trans-
frontalierd si compatibilitatea reciproci a raspun-
surilor regionale la amenintirile la adresa
sandtatii;

Expunere de motive

Confruntate cu pandemia de COVID-19, regiunile cu competente semnificative in domeniul sindtdtii au reactionat
elaborandu-si propriile planuri si masuri. Orientdrile si auditurile independente ar contribui la schimbul de informatii si la
imbundtdtirea calitdtii raspunsului initial.



C 300/84 Jurnalul Oficial al Uniunii Europene 27.7.2021

Amendamentul 13
Articolul 8

Functionarea sistemului de alertd precoce si de reactie (SAPR)

Textul propus de Comisia Europeand Amendamentul CoR

(6)  Centrul actioneazd, in mdsura posibilului, in
strdnsd coordonare cu grupurile regionale de contact
transfrontalier din domeniul sdndtdtii.

Expunere de motive

In perioada crizei, imposibilitatea schimburilor a ingreunat furnizarea unui raspuns adecvat in regiunile transfrontaliere.
Grupurile de contact transfrontaliere comune, care fac schimb de informatii cu ECDC si cu autorititile de la toate nivelurile,
ar permite autoritdtilor competente si ia decizii in cunostintd de cauzi.

1. RECOMANDARI POLITICE

A. Propunere de regulament al Parlamentului European si al Consiliului privind amenintirile transfrontaliere
grave pentru sinitate si de abrogare a Deciziei nr. 1082/2013/UE

COMITETUL EUROPEAN AL REGIUNILOR

1. subliniazd cd, in conformitate cu articolul 168 din Tratatul privind functionarea Uniunii Europene (TFUE), ,in
definirea §i punerea in aplicare a tuturor politicilor si actiunilor Uniunii se asigurd un nivel ridicat de protectie a sdnatatii
umane” si, in conformitate cu articolul 196, ,Uniunea incurajeazd cooperarea intre statele membre pentru a spori
eficacitatea sistemelor de prevenire a catastrofelor naturale sau provocate de om si de protectie impotriva acestora”;

2. face trimitere la angajamentul siu exprimat in pozitia sa privind Programul ,UE pentru sdndtate” (EU4Health), de a
,acorda prioritate sdnatitii la nivel european si de a sprijini autoritdtile locale si regionale in lupta impotriva cancerului si a
epidemiilor in cadrul cooperdrii transfrontaliere in materie de sdndtate i in eforturile lor de modernizare a sistemelor de
sdndtate”;

3. reaminteste abordarea de tip ,O singurd sindtate”, care presupune cd sinitatea este un subiect orizontal, ce trebuie
integrat in toate domeniile de politic si actiunile Uniunii Europene;

4. iain considerare programul de lucru al Comisiei Europene, publicat la 29 ianuarie 2020, in care se afirmd cd modul
de viatd european inseamnd ,gdsirea unor solutii comune la provocarile comune, inzestrarea oamenilor cu competentele de
care au nevoie si realizarea de investitii pentru sandtatea si bundstarea lor”;

5. subliniazd ¢4, in conformitate cu articolul 1 din Directiva 2011/24/UE a Parlamentului European si a Consiliului (),
trebuie luate mdsuri pentru a facilita accesul la asistentd medicald transfrontalierd sigurd si de inaltd calitate si pentru a
promova cooperarea in domeniul sdndtitii intre statele membre, cu deplina respectare a competentelor nationale in materie
de organizare si prestare a serviciilor de sindtate si de asistentd medicald;

6.  reaminteste cd, potrivit datelor Eurobarometrului din 2017, peste 70 % dintre europeni se asteaptd la o mai mare
implicare a UE in domeniul sindtdtii. La ora actuald, sindtatea este, mai mult ca oricand, o preocupare fundamentald a
cetdtenilor UE, care se asteaptd, pe bund dreptate, ca UE sd joace un rol mai activ in acest domeniu;

7. subliniazd ca invdtdmintele desprinse din criza provocatd de pandemia de COVID-19 oferd UE ocazia de a institui un
cadru interregional mai bun pentru monitorizarea si combaterea amenintdrilor transfrontaliere la adresa sinatatii
cetdtenilor sii;

8.  subliniazd cd, pe langd combaterea pandemiei, UE se confruntd cu problema gravd a inegalitdtilor in sistemele de
sandtate si a deficitului permanent de personal medical in anumite zone, care necesitd, de asemenea, atentie;

() Directiva 2011/24/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 9 martie 2011 privind aplicarea drepturilor pacientilor in
cadrul asistentei medicale transfrontaliere (JO L 88, 4.4.2011, p. 45).
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9.  este ingrijorat de faptul ¢ nivelul regional si local nu este abordat in mod adecvat in propunere si cd problemele
transfrontaliere sunt tratate din perspectiva frontierelor nationale, si nu din perspectiva nevoilor specifice ale regiunilor de
frontierd;

Consolidarea rolului autoritdtilor locale si regionale in planificarea si pregitirea rispunsurilor

10.  atrage atentia cd 19 din cele 27 de state membre au ales sd acorde autoritdtilor locale si regionale responsabilitatea
principald pentru tratament, ingrijire si sindtate publicd i, prin urmare, solicitd ca autoritdtile locale i regionale si fie
implicate pe deplin in elaborarea planurilor nationale de pregitire si raspuns, in evaluarea acestora si in pregdtirea
raspunsurilor;

11.  subliniazd necesitatea elabordrii unor mecanisme de punere in aplicare la nivel regional. Eficacitatea punerii in
aplicare a planurilor nationale de pregitire si rdspuns depinde de mdsura in care guvernele nationale implicd nivelul
regional;

12.  salutd propunerea Comisiei Europene de a organiza teste de rezistentd ale sistemelor de sdntate din statele membre,
pentru a asigura functionarea planului de pregtire i rispuns al Uniunii. Reaminteste ci aceste teste de rezistentd ar trebui
sd implice pe deplin, in functie de competente, regiunile si orasele din statele membre in cauzi;

13.  salutd ideea Comisiei de a oferi cursuri de formare pentru personalul medical in ceea ce priveste elaborarea si
punerea in aplicare a planurilor nationale de pregitire, in vederea imbunatatirii pregdtirii pentru situatii de crizd, inclusiv
prin utilizarea instrumentelor digitale, dar considerd cd aceastd formare ar trebui extinsa la personalul autorititilor locale si
regionale responsabil in domeniul sdnatitii, atunci cand autoritdtile respective au o responsabilitate semnificativd in
domeniul sdndtitii publice;

14.  subliniazd nevoia de flexibilitate in imbinarea activititilor descendente cu cunostingele si actiunile de la nivel local si
regional;

15.  subliniazd cd participarea cetdtenilor si a autoritatilor locale ar permite o consolidare a rezilientei intr-un mod mai
eficace. Practicienii, a cdror perspectivi poate fi diferitd de cea a legiuitorilor, ar trebui, de asemenea, si fie implicati in acest
proces;

16.  atrage atentia asupra chestiunii educatiei si difuzdrii de cunostinte in randul publicului larg cu privire la sinatatea
publica. Rolul autoritatilor locale si regionale in acest domeniu este fundamental;

17.  insistd asupra sprijinirii conectivitdtii si a formdrii digitale in unititile regionale de sdnitate, precum si asupra
promovirii telemedicinei, pentru a oferi ingrijiri mai eficiente prin intermediul centrelor inteligente si al echipelor
multidisciplinare mobile;

Regiunile de frontierd

18.  atrage atentia asupra rolului si provocdrilor specifice ale regiunilor de la frontierele interne si externe ale UE, zone in
care au fost dezvoltate, de multd vreme, modele de cooperare in domeniul sinatdtii intre regiunile de frontierd, si subliniaza
beneficiile pe care astfel de solutii le aduc comunitdtilor locale;

19.  propune consolidarea misurilor de protejare a sistemelor tehnologice de sindtate ale autorititilor locale si regionale
impotriva posibilelor atacuri cibernetice care ar putea pune in pericol insdsi functionarea sistemelor de sindtate ale statelor
membre. Este nevoie de o planificare coordonatd si de o consiliere centralizatd, pentru a consolida sistemele care sunt
esentiale in situatii normale, si cu atdt mai mult in cazul scenariilor de pandemie;

20.  subliniazd cd actuala crizd a scos in evidentd amenintdrile existente la adresa sistemului de asistentd medicald din
zonele de frontierd si a creat obstacole suplimentare in calea cooperdrii dintre regiuni. Diferentele in materie de competente
si dificultitile administrative care decurg din normele juridice diferite au devenit provocdri majore in ceea ce priveste
eficientizarea si imbundtatirea gestiondrii asistentei medicale in regiunile de frontiers;

21.  solicitd adoptarea rapidd a unor solutii juridice adecvate, instituirea unui sistem de stimulente si promovarea bunelor
practici pentru a imbunitdti in mod durabil cooperarea dintre regiunile de frontierd in domeniul asistentei medicale, in
special prin luarea in considerare a posibilititii sau a necesitatii de a infiinta, in cadrul planurilor nationale de pregitire si
rdspuns, grupuri de contact interregionale si transfrontaliere care sd pregateascd si sd coordoneze actiuni in regiunile aflate
de ambele parti ale frontierei, in cazul aparitiei unei amenintdri la adresa sdnatatii;

22, subliniazd cd pacientii care beneficiaza de asistentd medicald in striindtate se deplaseazd in principal intr-o regiune
invecinatd §i cd, prin urmare, cooperarea dintre regiunile de frontierd este o conditie prealabild pentru succes;
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23.  sugereazd crearea unui ,statut” de cadru medical transfrontalier, in vederea facilitdrii mobilititii cadrelor medicale si a
pacientilor. Considerd cd este util, pentru a facilita mobilitatea lucritorilor din domeniul sinatitii in Europa, si se
consolideze sistemul de recunoastere reciprocd a calificdrilor profesionale si s se promoveze structuri de formare uniforme;

24.  invitd, prin urmare, Comisia sd prezinte o propunere care si urmdreascd garantarea unor frontiere cit mai putin
permeabile si, decurgand de aici, o cooperare transfrontalierd in domeniul sanatitii, pentru a putea mentine si, daca este
necesar, a putea consolida furnizarea de servicii in acest domeniu, chiar si in situatii de crizd, cum a fost si este cazul
pandemiei de COVID-19;

25.  propune promovarea incheierii unor acorduri de cooperare permanentd in domeniul sindtitii intre autorititile
competente de la diferite niveluri nationale, pentru a asigura schimbul de pacienti in situatii de crizd. Aceste acorduri
trebuie, de asemenea, si tind seama de faptul cd UE are frontiere comune cu tari terte.

B. Propunere de regulament al Parlamentului European si al Consiliului de modificare a Regulamentului (CE)
nr. 851/2004 privind constituirea unui Centru European de Prevenire si Control al Bolilor

COMITETUL EUROPEAN AL REGIUNILOR

26.  salutd propunerea de consolidare a mandatului Centrului European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor (ECDC),
asa cum a solicitat in avizul sdu privind mecanismul de urgentd in domeniul sandtati;

27.  considerd cd extinderea competentelor ECDC este esentiald pentru a dezvolta strategii comune la nivelul UE in ceea
ce priveste contracararea amenintdrilor transfrontaliere la adresa sanatatii;

28.  recomandd ca, in cadrul noului sdu mandat, ECDC si colecteze date la nivel subnational si sd faciliteze cooperarea
dintre regiunile de frontierd si punctele de tranzit in situatiile in care existd amenintdri transfrontaliere la adresa sdnatatii;

29.  subliniazd cd o cooperare stransd cu ECDC va contribui la imbundtdtirea gradului de pregitire, a raspunsurilor, a
raportdrii si a auditului in cadrul autoritdtilor locale si regionale, in special in regiunile de frontierd, si solicitd adoptarea
unor dispozitii adecvate care s permitd autorititilor regionale si organizeze un rispuns si o coordonare transfrontalierd
mai rapide in caz de pandemie;

30.  sperd cd ECDC va emite recomanddri si sugestii fard caracter obligatoriu privind gestionarea riscurilor, in special in
ceea ce priveste regiunile de frontier;

31.  subliniazd importanta capacitdtii de mobilizare si de desfdsurare a activitdtii Grupului operativ al UE in domeniul
sandtatii pentru a sprijini raspunsul local al statelor membre;

32.  subliniazd cd o cooperare strinsd intre punctele de contact operationale din statele membre si autorittile
competente care supervizeazd activitatea unititilor de asistentd medicald la nivel local si regional va spori in mod
semnificativ eficacitatea supravegherii epidemiologice;

33.  subliniazd c3 institutiile de sindtate sunt cele care dispun de cele mai recente cunostinte, inclusiv de baze de date
privind situatia epidemiologica. Prin urmare, solicitd ca autorititile locale si regionale care le supervizeazi activitatea si fie
implicate in pregdtirea si implementarea unor sisteme armonizate pentru furnizarea acestor informatii;

34.  insistd asupra necesititii ca statele membre si convind asupra unui protocol statistic comun care si permitd
comparabilitatea datelor privind impactul crizei provocate de pandemia de COVID-19 si de pandemiile viitoare. Acest
protocol, care urmeazi si fie elaborat sub autoritatea comund a ECDC si a Eurostat, s-ar putea baza pe datele furnizate la
nivelul NUTS 2 pentru a facilita un rdspuns politic care sd integreze utilizarea fondurilor structurale si de investitii
europene;

35.  este de pdrere cd ECDC poate asigura supravegherea epidemiologicd prin intermediul unor sisteme integrate care
permit supravegherea in timp real prin utilizarea tehnologiilor moderne si a aplicatiilor de modelare disponibile, bazate pe
inteligenta artificiald.

Bruxelles, 7 mai 2021.

Presedintele
Comitetului European al Regiunilor

Apostolos TZITZIKOSTAS
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