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ROZHODNUTIA

VYKONAVACIE ROZHODNUTIE KOMISIE
z 25. jiila 2014,

ktorym sa vykondva rozhodnutie Eurépskeho parlamentu a Rady & 1082/2013[EU, pokial ide
o formulidr na poskytovanie informdcii o plidnovani pripravenosti a reakcie v savislosti so zdvaz-
nymi cezhrani¢nymi ohrozeniami zdravia

[ozndmené pod cislom C(2014) 5180]
(Text s vyznamom pre EHP)

(2014/504/EV)
EUROPSKA KOMISIA,
so zretefom na Zmluvu o fungovani Eurépskej tnie,

so zretelom na rozhodnutie Eurépskeho parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU z 22. oktébra 2013 o zdvaznych cezhra-
ni¢nych ohrozeniach zdravia, ktorym sa zrusuje rozhodnutie ¢. 2119/98/ES (!), a najmi na jeho ¢ldnok 4 ods. 6,

kedZe:

(1)  Rozhodnutim ¢. 1082/2013/EU sa stanovuji mechanizmy a $truktdry na koordindciu reakcif na zdvazné cezhra-
ni¢né ohrozenia zdravia vritane pldnovania pripravenosti a reakcie v stvislosti s tymito reakciami.

(2)  Podla ¢linku 4 ods. 1 rozhodnutia 1082/2013/EU maju ¢lenské stity a Komisia v ramci Vyboru pre zdravotnd
bezpecnost (HSC) vzdjomne konzultovat pldnovanie pripravenosti a reakcie s cielom vymenit si najlepsie postupy
a skusenosti, podporif interoperabilitu vnitrodtitneho planovania pripravenosti, riesit medzisektorovy rozmer
pldnovania na trovni Unie a podporit uplatfiovanie zdkladnych poziadaviek na kapacity dohl'adu a reakcie uvede-
nych v medzindrodnych zdravotnych predpisoch (IHR) (2005).

(3)  V cldnku 4 ods. 2 rozhodnutia 1082/2013/EU st predpisané informacie o pldnovani pripravenosti a reakcie na
vnutro§titnej drovni a poziadavka, aby clenské Staty tieto informdcie poskytli Komisii do 7. novembra 2014
a potom kaZzdé tri roky.

(4)  Podla ¢linku 4 ods. 3 rozhodnutia 1082/2013/EU majt clenské staty informovat Komisiu o dolezitych zmenach
v ich vnitrodtitnom pldnovani pripravenosti a reakcie.

(5)  Podla ¢lanku 4 ods. 5 rozhodnutia ¢. 1082/2013/EU m4 Komisia informécie prijaté od ¢lenskych stitov v stilade
s ¢lankom 4 ods. 2 a 3 analyzovat a vypracovat sihrnnd alebo tematickd spravu o pokroku. Na tcely ¢lanku 4
ods. 1 Komisia v¢as, a v pripade potreby aj na zaklade tejto spravy, iniciuje diskusiu v HSC.

(6)  Podla clinku 4 ods. 6 rozhodnutia ¢ 1082/2013/EU ma Komisia prostrednictvom vykondvacich aktov prijat
formuldre, ktoré maju clenské $tity pouzit na poskytovanie informdcif o svojich planoch pripravenosti a reakcie,
ako sa uvddza v cldnku 4 ods. 2 a 3 s cielom zabezpecit ich relevantnost z hladiska cielov uvedenych v ¢lanku 4
ods. 1 a ich porovnatelnost.

(7)  Aby sa predislo dvojitému oznamovaniu, mali by sa informdcie, ktoré uz ¢lenské stity v suvislosti s uplatiiovanim
zékladnych poziadaviek na kapacity dohladu a reakcie poskytli Svetovej zdravotnickej organizdcii (WHO), pouzit
na ucely oznamovania v silade s ¢lankom 4 ods. 2 pism. a) rozhodnutia ¢. 1082/2013/EU.

(8)  Opatrenia stanovené v tomto rozhodnuti sii v stlade so stanoviskom Vyboru pre zdvazné cezhrani¢né ohrozenia
zdravia,

() U.v.EUL293,5.11.2013,s. 1.
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PRIJALA TOTO ROZHODNUTIE:

Cldnok 1
Priloha k tomuto rozhodnutiu obsahuje formuldr, ktory maji pouzit ¢lenské Stity pri poskytovani informdcii o plénovani

svojej pripravenosti a reakcie na zdvazné cezhrani¢né ohrozenia zdravia v stlade s ¢linkom 4 ods. 2 a ods. 3 rozhod-
nutia & 1082/2013/EU.

Cldnok 2

Toto rozhodnutie je uréené ¢lenskym Statom.

V Bruseli 25. jila 2014

Za Komisiu
Tonio BORG

clen Komisie
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PRILOHA

Formuldr, ktory majii ¢lenské $tity pouZivat na poskytovanie informdcii o plinovani pripravenosti a reakcie na
vdzne cezhrani¢né ohrozenia zdravia

Krajina:
Ndzov a adresa kontaktného miesta:

Détum:

Vyber vhodného kontaktného miesta, ktoré odpovie na nizsie uvedené otdzky, je ponechany na clenské stity. Bolo by
viak vhodné, aby boli odpovede poskytnuté v spoluprici s nirodnym kontaktnym miestom pre vykondvanie medzind-
rodnych zdravotnych predpisov (IHR). Mali by sa vyplnit vSetky otdzky. Pri kazdej otdzke uvedte len jednu adekvitnu
odpoved (dno, nie, irelevantné alebo nie je zndme), ak takdto moznost existuje, alebo pridajte kratky vysvetlujiici text pri
otdzkach, ktoré si vyzadujii otvorenti odpoved. Ak je otdzka v kontexte vasej krajiny irelevantnd, uvedte tito skutocnost
do policka na komentére na konci kazdej ¢asti spolu s dovodom, preco sa na vés pripad nevztahuje. V stilade s ¢ldnkom 4
ods. 2 pism. b) a ¢) rozhodnutia ¢. 1082/2013/EU sa povinnost poskytovat informécie stanovena v kapitole II (Interope-
rabilita) a v kapitole Il (Kontinuita ¢innosti) uplatiiuje iba vtedy, ak si takéto opatrenia alebo mechanizmy zavedené,
pripadne stanovené ako sdcast vnatro$titneho plidnovania pripravenosti a reakcie.



I. Implementicia zikladnych kapacit IHR podla &énku 4 ods. 2 pism. a) rozhodnutia & 1082/2013/EU

1. Poskytnite képiu vasej poslednej odpovede na ,WHO dotaznik monitorovania pokroku pri implementacii zdkladnych kapacit IHR v zmluvnych 3tdtoch®, a ak je to mozné, aj
spravu o profile krajiny, ktort vypracovala WHO. Okrem toho uvedte aj tieto informdcie:

2.1. Ukongili ste implementéciu zékladnych kapacit IHR? dno nie

2.2 Ak nie, aky bol dovod?

3. Tam, kde to povazujete za vhodné, uvedte vase predstavy o tom, aké opatrenia by Komisia, agentiry EU alebo ¢lenské §tity mali prijaf, aby sa v buddcnosti zabezpeilo zacho-
vanie a posilnenie zdkladnych kapacit WHO.

4. Tam, kde to povaZujete za vhodné, uvedte akékolvek pripomienky alebo vysvetlenia tykajiice sa uvedenych otdzok, a v pripade, Ze to povaZujete za potrebné, uvedte vietky rele-
vantné ¢innosti, ktoré vasa krajina vykonala a ktoré nie s uvedené v tomto dotazniku (v pripade potreby mozete pridat dalsie strany).

Il Interoperabilita medzi sektorom zdravotnictva a inymi sektormi podla &dnku 4 ods. 2 pism. b) rozhodnutia 1082/2013/EU

V stilade s ¢ldnkom 4 ods. 2 rozhodnutia ¢. 1082/2013/EU sa povinnost poskytovat informacie uplatiiuje iba vtedy, ak st takéto opatrenia alebo mechanizmy zavedené, pripadne stanovené

ako stcast vnutrostatneho plidnovania pripravenosti a reakcie.

Ndrodné koordinaéné §truktiry zavedené pre medzisektorové incidenty, ako sa uvddza v ¢lanku 4 ods. 2 pism. b) bode i) rozhodnutia 1082/2013/EU, st povaiované za §truktiry, ktor}'lm
boli zverené strategické funkcie stivisiace s administrativou a tvorbou pohtl'k najmd pokial ide o hierarchiu riadenia. Moze ist o orgdn, vybor alebo pracovnt skupinu. Ndrodné operacné
centrd pre mimoriadne situdcie (krizové centrd) uvedené v clinku 4 ods. 2 pism. b) bode ii) rozhodnutia 1082/2013/EU st povazované za operacné §truktiry afalebo mechanizmy na posky-
tovanie logistickych sluzieb a ndstrojov, najmé pokial ide o komunikaciu, v pripade novovzniknutych zdvaznych cezhrani¢nych ohrozeni zdravia.

5.1. St do ¢innosti sektoru zdravotnictva stvisiacich s pldnovanim pripravenosti a reakcie zapojené aj iné ano nie irelevantné nie je zndme
sektory?

5.2 Ak dno, v pripade ktorych druhov ohrozenia patriacich do rozsahu rozhodnutia 1082/2013/EU?

5.2.1 ohrozenia zdravia biologického pdévodu, ktoré pozostdvaji:

5.2.1.1 | z prenosnych chordb (pokial mozno, uvedte podrobnosti), akymi st napriklad:

— choroby prendsané potravinovym retazcom

— zoondzy
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— choroby prendsané vodou

— iné prenosné choroby, $pecifikujte aké

5.2.1.2 | antimikrobidlna rezistencia a infekcie spojené so zdravotnou starostlivostou stvisiace s prenosnymi

chorobami

5.2.1.3 | biotoxiny alebo iné skodlivé biologické ¢initele nestivisiace s prenosnymi chorobami

5.2.2 ohrozenia chemického pévodu

5.2.3 ohrozenia environmentédlneho povodu

5.2.4 ohrozenia nezndmeho pévodu

5.2.5 udalosti, ktoré mo6zu vyvolat alebo boli vyhldsené za ohrozenie verejného zdravia medzindrodného

rozmeru podla IHR za predpokladu, Ze patria do vysSie uvedenych kategérii

6 Ktory z tychto sektorov oznacuje vasa krajina za kriticky 7 Existuju $tandardné opera¢né postupy
v pripade nidzovej situicie spdsobenej zdvaznym cezhra- (SOP) koordinicie sektoru zdravotnictva
ni¢nym ohrozenim zdravia? s niektorym z tychto sektorov?
ano nie irelevantné | nie je zndme ano nie nie je zndme

energetika 6.1 7.1
informacné a komunikacné technoldgie 6.2 7.2
doprava 6.3 7.3
voda pre zariadenia zdravotnej starostlivosti, 6.4 7.4
farmaceutické ¢innosti, sanitacné sluzby
polnohospodarstvo vritane veterindrnej oblasti 6.5 7.5
bezpecnost potravin 6.6 7.6
dodévky potravin 6.7 7.7
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chemicky priemysel 6.8 7.8
priemysel zabezpecujici farmaceutické vyrobky 6.9 7.9
a iny spotrebny tovar pre sektor zdravotnictva
bezpecnostné a krizové policajné zlozky, 6.10 7.10
poziarne a zdchranné sluzby
miestne environmentalne sluzby 6.11 7.11
pohrebné sluzby 6.12 7.12
armdda 6.13 7.13
civilnd ochrana 6.14 7.14
administrativne a vladne utvary 6.15 7.15
vedecké institicie 6.16 7.16
kultirne institacie a médid 6.17 7.17
dobrovolnictvo 6.18 7.18
iné sektory (uvedte konkrétne ktoré)
6.19 7.19
8.1 Ktoré su tie kritické sektory, pre ktoré nemd sektor zdravotnictva vo vasej krajine zavedené mechanizmy koordindcie? (odpoved je nepovinnd)
8.2 Ktoré st tie prioritné sektory, v ktorych by sa mala zlepsit koordindcia so sektorom zdravotnictva? Uvedte ich v poradi podla priority. (odpoved je nepovinnd)
9.1 Opiste existujlice mechanizmy strategickych koordina¢nych Struktir (vo vnitrostitnom prave alebo v SOP), ktoré sii zamerané na interoperabilitu medzi sektorom zdravot-
E;cétr\:g gt ;Lll)(,(rjﬁi‘ ;ektormi vratane veterindrnej oblasti a ktoré su v pripade niidzovej situdcie oznacované za kritické. Uved'te zoznam sektorov, na ktoré sa vztahuji tieto koordi-
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9.2 Akym sposobom je ndrodné zastiipenie vo Vybore pre zdravotnd bezpe¢nost prepojené s touto Struktirou, resp. Struktirami?

10 Opiste existujice mechanizmy operacnych centier (krizovych centier) (vo vniitro§titnom préve alebo v SOP), ktoré st zamerané na interoperabilitu medzi sektorom zdravot-
nictva a inymi sektormi vratane veterindrnej oblasti a ktoré sii v pripade nidzovej situdcie oznacované za kritické. Uved'te zoznam sektorov, na ktoré sa vztahuji tieto koordi-
nacné Struktiry.

11 Je interoperabilita medzi sektorom zdravotnictva a ostatnymi sektormi testovand na vnutro$tatnej ano nie nie je zndme
urovni?

12 Tam, kde to povazujete za vhodné, uvedte akékolvek pripomienky alebo vysvetlenia tykajiice sa uvedenych otdzok a uvedte vietky relevantné ¢innosti, ktoré vasa krajina vyko-

nala (napriklad pocas cviceni alebo na zdklade skutocnych udalosti) (v pripade potreby mozete pridat dalsie strany):

1. Plinovanie kontinuity &nnosti podla Elinku 4 ods. 2 pism. c) rozhodnutia & 1082/2013/EU

V stlade s clinkom 4 ods. 2 rozhodnutia ¢ 1082/2013/EU sa povinnost poskytovat informdcie uplatiiuje iba vtedy, ak st takéto opatrenia alebo mechanizmy zavedené, pripadne stanovené

ako stcast vnutrostatneho plidnovania pripravenosti a reakcie.

Planovanie kontinuity ¢innosti sa vztahuje na postupy riadenia a integrované plany, ktoré umoziuji kontinuitu kritickych postupov organizacie — ide o postupy, ktoré umoziujii podniku
poskytovat kritické sluzby alebo produkty — v pripade nezelanej udalosti. Kontinuita ¢innosti zahffia vetky aspekty organizdcie, ktoré maji vyznam pre udrzatelnost kritickych postupov,
konkrétne [udi, budovy, dodavatelov, technoldgie, dita atd. Analyza dosahov na ¢innosti sliZi na predvidanie ndsledkov narusenia fungovania ¢innostf a na spracovanie a zhromazdovanie

informdcii potrebnych na pripravu stratégii obnovy.

13.1 Existujii ndrodné plany zabezpecenia kontinuity ¢innosti zamerané na zaistenie nepretrzitého poskytovania kritickych sluzieb ano nie nie je
a produktov v ntidzovom pripade sposobenom vdznym cezhrani¢nym ohrozenim zdravia v zmysle rozhodnutia 1082/2013/EU? zndme
13.2 Su tieto ndrodné plany zabezpecenia kontinuity ¢innosti vSeobecné (pozri otdzku 14) alebo Specifické (pozri otdzku 15)?
14.1 Akych zdravotnickych sluzieb sa tykaji vseobecné plany? Uved'te ich. ano nie nie je
zndme
14.1.1 | primdrny sektor zdravotnictva
14.1.2 nemocnice
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14.1.3 | iné sluzby ($pecifikujte aké)

14.2 Ak dno, akych sektorov mimo zdravotnictva, ktoré st povazované za kritické, sa tieto plany tykaja?
14.2.1 energetika

14.2.2 | informac¢né a komunika¢né technoldgie

14.2.3 | doprava

14.2.4 | voda pre zariadenia zdravotnej starostlivosti, farmaceutické ¢innosti, sanita¢né sluzby

14.2.5 | polnohospodérstvo vritane veterindrnej oblasti

14.2.6 | bezpecnost potravin

14.2.7 | dodavky potravin

14.2.8 | chemicky priemysel

14.2.9 | priemysel zabezpecujtici farmaceutické vyrobky a iny spotrebny tovar pre sektor zdravotnictva
14.2.10 | bezpecnostné a krizové policajné zlozky, poziarne a zdchranné sluzby

14.2.11 | miestne environmentélne sluzby

14.2.12 | pohrebné sluzby

14.2.13 | armada

14.2.14 | civilnd ochrana

14.2.15 | administrativne a vlidne utvary

14.2.16 | vedecké instittcie

14.2.17 | kultdrne institdcie a média

14.2.18 | dobrovolnictvo
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14.2.19 | iné sektory (uvedte konkrétne ktoré)
14.3 Ak dno, ktoré z tychto prvkov boli zahrnuté? ano Ak dno, opiste ich nie nie je
zndme
14.3.1 analyza dosahu na ¢innosti
14.3.2 | urCenie priorit v kritickych sluzbach a funkcidch prostrednictvom postidenia rizika tak, aby bolo mozné
vyuzivat medicinske intervencie
14.3.3 Skolenia, cvicenia, hodnotenie, aktualizovanie, overovanie
14.3.4 | identifikdcia pracovnikov nevyhnutnych na zachovanie kritickych funkcii, zvlddanie absencii zamestnan-
cov s ciefom minimalizovat ich vplyv na kritické funkcie
14.3.5 | zabezpecenie jasnych riadiacich $truktir, delegdcie pravomoci a naslednictva
14.3.6 | postdenie potreby vytvorenia zdsob strategickych zdrojov dodavok, materialu a zariadenia
14.3.7 | identifikdcia jednotiek, oddeleni alebo sluzieb, ktoré by mohli byt zredukované alebo zrusené
14.3.8 | pridelenie a zaskolenie ndhradnych zamestnancov na kritické miesta
14.3.9 | postdenie a testovanie spdsobov zniZenia spolocenskych dosahov (napr. prica na dialku alebo z domu
a zniZenie poctu schodzi s osobnou ticastou a cestovania)
14.3.10 | pldnovanie potreby zavedenia sluzieb socidlnej podpory pre klicovych zamestnancov
14.3.11 | pldnovanie potreby zavedenia sluZieb psychosocidlnej podpory na udrZanie efektivity zamestnancov
14.3.12 | pldnovanie fizy obnovy
14.3.13 | iny prvok, resp. prvky, $pecifikujte aké
15.1 Akych konkrétnych zévaznych cezhrani¢nych ohrozeni zdravia sa tykajt specifické plany? Uvedte informdcie v siilade s ¢linkom 2 rozhodnutia 1082/2013/EU.
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15.2

Ktorych sektorov zdravotnictva sa tieto plany tykaji? Uvedte ich. ano nie nie je
zndme
15.2.1 primarny sektor zdravotnictva
15.2.2 nemocnice
15.2.3 | iné sluzby ($pecifikujte aké)
15.3 Ak dno, akych sektorov mimo zdravotnictva, ktoré si povazované za kritické, sa tieto plany tykaja?
15.3.1 | energetika
15.3.2 | informac¢né a komunika¢né technoldgie
15.3.3 | doprava
15.3.4 | voda pre zariadenia zdravotnej starostlivosti, farmaceutické ¢innosti, sanitaéné sluzby
15.3.5 | polnohospodérstvo vritane veterindrnej oblasti
15.3.6 | bezpecnost potravin
15.3.7 | dodévky potravin
15.3.8 | chemicky priemysel
15.3.9 | priemysel zabezpecujici farmaceutické vyrobky a iny spotrebny tovar pre sektor zdravotnictva
15.3.10 | bezpecnostné a krizové policajné zlozky, poziarne a zdchranné sluzby
15.3.11 | miestne environmentdlne sluzby
15.3.12 | pohrebné sluzby
15.3.13 | armada
15.3.14 | civilnd ochrana
15.3.15 | administrativne a vlidne ttvary
15.3.16 | vedecké institticie
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15.3.17 | kulttirne institdcie a média

15.3.18 | dobrovolnictvo

15.3.19 | iné sektory (uvedte konkrétne ktoré)

15.4 Ak édno, ktoré z tychto prvkov boli zahrnuté? ano Ak éno, opiste ich nie nie je

zndme

15.4.1 analyza dosahu na ¢innosti

15.4.2 | urcenie priorit v kritickych sluzbach a funkcidch prostrednictvom postidenia rizika tak, aby bolo mozné
vyuzivat medicinske intervencie

15.4.3 Skolenia, cvicenia, hodnotenie, aktualizovanie, overovanie

15.4.4 | identifikdcia pracovnikov nevyhnutnych na zachovanie kritickych funkcii, zvlddanie absencii zamestnan-
cov s cielom minimalizovat ich vplyv na kritické funkcie

15.4.5 | zabezpecenie jasnych riadiacich $truktir, delegdcie pravomoci a naslednictva

15.4.6 | posudenie potreby vytvorenia zdsob strategickych zdrojov doddvok, materidlu a zariadenia

15.4.7 | identifikdcia jednotiek, oddelen{ alebo sluzieb, ktoré by mohli byt zredukované alebo zrusené

15.4.8 | pridelenie a zaskolenie ndhradnych zamestnancov na kritické miesta

15.49 | posudenie a testovanie sposobov zniZenia spolocenskych dosahov (napr. praca na dialku alebo z domu
a znizenie poctu schodzi s osobnou ticastou a cestovania)

15.4.10 | planovanie potreby zavedenia sluZieb socidlnej podpory pre klticovych zamestnancov

15.4.11 | pldnovanie potreby zavedenia sluzieb psychosocidlnej podpory na udrzanie efektivity zamestnancov

15.4.12 | planovanie fizy obnovy

15.4.13 | iny prvok, resp. prvky, $pecifikujte aké
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16 Existuji plany na zabezpecenie kontinuity ¢innosti tykajtce sa miest vstupu uvedenych v IHR? ano nie nie je
zndme
17 Tam, kde to povazujete za vhodné, uvedte akékolvek pripomienky alebo vysvetlenia tykajiice sa uvedenych otdzok a uvedte vietky relevantné ¢innosti, ktoré vasa krajina vyko-

nala (v pripade potreby mozete pridat dalsie strany):

IV. Revizia vnitro§titneho plinovania pripravenosti podla &linku 4 ods. 3 rozhodnutia & 1082/2013/EU

Hlavnym acelom tejto kapitoly je ziskat informdcie o situdcii v ¢lenskych Statoch. V stlade s ¢lankom 4 ods. 3 maji vSak clenské $taty poskytovat informécie pouzitim tohto formuldra

vZdy, ak dojde k zdsadnému revidovaniu vniltrostdtneho pldnovania pripravenosti z ich vlastnej iniciativy a nezavisle od toho, ¢i o to poziadala Komisia.

18.1

Kedy ste uskutocnili zdsadnt reviziu vniitro$titneho planovania pripravenosti?

Uvedte podrobnosti o zdsadnych zmendch vo formate stanovenom podla kapitol I, IT a III tejto prilohy.
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	VYKONÁVACIE ROZHODNUTIE KOMISIE z 25. júla 2014, ktorým sa vykonáva rozhodnutie Európskeho parlamentu a Rady č. 1082/2013/EÚ, pokiaľ ide o formulár na poskytovanie informácií o plánovaní pripravenosti a reakcie v súvislosti so závažnými cezhraničnými ohrozeniami zdravia [oznámené pod číslom C(2014) 5180] (Text s významom pre EHP) (2014/504/EÚ) 

