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(Meddelanden,)

RADET

Ridets slutsatser om gemensamma virderingar och principer i Europeiska unionens hilso- och

sjukvardssystem

(2006/C 146/01)

EUROPEISKA UNIONENS RAD

1.

NOTERAR att Europeiska kommissionen i sitt dndrade forslag till Europaparlamentets och radets
direktiv om tjdnster pd den inre marknaden har beslutat att ta bort hilso- och sjukvérden frin direk-
tivets tillimpningsomrdde, och infora dndringar som foreslagits av Europaparlamentet.

. NOTERAR att Europeiska kommissionen har meddelat att den kommer att utarbeta en gemenskapsram

for saker, hogkvalitativ och effektiv halsovard, genom att stirka samarbetet mellan medlemsstaterna och
ge klara besked och visshet i frdga om hur gemenskapsritten skall tillimpas nir det giller hilso- och
sjukvard.

. ERKANNER att aktuella domar i Europadomstolen lyft fram behovet av klara besked om sambandet

mellan bestimmelserna i EG-fordraget, sdrskilt med avseende pa fri rorlighet for tjanster och den hilso-
och sjukvard som dtnjuts genom de nationella hilso- och sjukvardssystemen.

. ANSER att hilso- och sjukvardssystemen ar en central del av Europas hoga sociala skyddsnivd och att

de i hog grad bidrar till social sammanhaéllning och social rittvisa.

. ERINRAR om de overgripande virderingarna om allmingiltighet, tillgang till vird av god kvalitet, ritt-

visa och solidaritet.

. BIFALLER det bifogade uttalandet om gemensamma virderingar och principer som ligger till grund for

hilso- och sjukvardssystemen i Europeiska unionens medlemsstater (bilaga).

. UPPMANAR Europeiska kommissionen att se till att de gemensamma virderingar och principer som

genomsyrar uttalandet respekteras vid utarbetandet av forslag som ror hilso- och sjukvarden.

. UPPMANAR Europeiska unionens institutioner att se till att gemensamma virderingar och principer

respekteras i det arbete de utfor.
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BILAGA

Uttalande om gemensamma virderingar och principer

Detta ar ett uttalande frdn 25 hélso- och sjukvardsministrar i Europeiska unionen om de gemensamma virderingar och
principer som ligger till grund for Europas hilso- och sjukvérdssystem. Vi tror att ett sidant uttalande dr viktigt for att
véra medborgare skall fa klara besked, och kommer ligligt, eftersom det nyligen varit en omrostning i parlamentet och
att kommissionen har kommit med ett reviderat forslag som undantar hilso- och sjukvarden fran det foreslagna direktiv-
et om tjanster pd den inre marknaden. Det dr var starka Overtygelse att utvecklingen pd detta omrdde bor vara ett
resultat av politisk enighet och inte enbart av rittsfall.

Vi anser ocksd att det kommer att bli viktigt att bevara de gemensamma virderingar och principer som presenteras
nedan ndr det géller tillimpningen av konkurrensregler i de system som skall genomfora dem.

Detta uttalande bygger pd diskussioner som har dgt rum i rddet och med kommissionen som en del av den 6ppna
samordningsmetoden och diskussionerna pa hog nivd om patienters rorlighet och utvecklingen av hilsovarden i Europe-
iska unionen. Det beaktar ocksd de rittsliga instrumenten pa europeisk och internationell nivd som paverkar hilso- och
sjukvardsomrédet.

Detta uttalande framhdver de gemensamma vérderingar och principer som delas over hela Europeiska unionen om hur
hilso- och sjukvardssystemen uppfyller befolkningens och patienternas behov. Det forklarar ocksd hur dessa virderingar
och principer genomfors i praktiken i hdlso- och sjukvardssystemen i EU som varierar betydligt mellan medlemsstaterna
och kommer att fortsdtta att gora det. I synnerhet maste beslut om hur mycket hilsovard som medborgarna har ritt till
och de mekanismer som anvinds for att finansiera och utféra denna hilsovéird, som t.ex. i vilken utstrickning det édr
lampligt att lita till marknadsmekanismerna och konkurrenstrycket for att skota hilso- och sjukvardssystemen, fattas i ett
nationellt ssmmanhang.

Gemensamma virderingar och principer

Europeiska unionens hilso- och sjukvardssystem dr en central del av Europas hoga sociala skyddsnivd och de bidrar till
social sammanhdllning och social rittvisa samt héllbar utveckling.

De 6vergripande virderingarna om allmdangiltighet, tillgang till vdrd av god kvalitet, rittvisa och solidaritet har ett brett stéd
i arbetet i de olika EU-institutionerna. Tillsammans utgér de en samling virderingar som delas Gver hela Europa.
Allmingiltighet innebdr att ingen utestings frén tillgdng till hdlso- och sjukvérd. Solidaritet hor nira samman med hur
véra nationella hilso- och sjukvérdssystem dr ekonomiskt ordnade och behovet av att alla skall ha tillgdng till dem. Ritt-
visa avser lika tillgdng enligt behov oberoende av etnisk tillhorighet, kon, dlder, social status eller betalningsférméga.
EU:s hilso- och sjukvérdssystem syftar ocksa till att minska klyftorna nar det géller den bristande jamlikheten i frdga om
halsan, som &r en angelagenhet for EU:s medlemsstater. Ndra sammanldnkat med detta arbete i medlemsstaternas system
ar arbetet for att forebygga ohilsa och sjukdomar genom att bland annat frimja en halsosam livsstil.

Syftet med EU:s alla hilso- och sjukvardssystem ir att de skall vara patientinriktade och uppfylla individuella behov.

Men olika medlemsstater omvandlar dessa virderingar till praktisk handling pa olika sitt: Det gller t.ex. frigan om den
enskilda individen bor betala en patientavgift for sin hélso- och sjukvérd eller om det finns ett allméint bidrag och om
detta skall betalas genom en tilliggsforsikring. Medlemsstaterna har infort olika bestimmelser for att sdkerstalla rittvisa:
En del har valt att uttrycka detta som rittigheter for patienterna, andra som skyldigheter for vardgivare inom hélso- och
sjukvarden. Tillimpningen utfors ocksé olika — i vissa medlemsstater 4r det genom domstolar, i andra genom styrelser,
ombudsmin etc.

Det 4r ett visentligt drag i alla vara system att vi syftar till att gora dem ekonomiskt héllbara pa s sitt att dessa vérder-
ingar bevaras i framtiden.

Det dr en integrerad del av medlemsstaternas strategi att anta en metod som mer och mer inriktas mot forebyggande
atgirder for att minska den ekonomiska bordan pd de nationella hilso- och sjukvérdssystemen, eftersom detta visentligt
bidrar till att minska hilso- och sjukvardskostnaderna och darfor leder till ekonomisk stabilitet genom att sjukdomar
undviks och ddrmed sammanhingande kostnader.

Under dessa overgripande virderingar, finns det ocksa ett antal verksamma principer i hela Europeiska unionen, i den
meningen att EU-medborgarna forvintar sig att dessa skall fungera och ha stodstrukturer i hela EU. Bland dessa marks:

— Kvalitet:

Alla EU:s hilso- och sjukvardssystem stravar efter att erbjuda vard av god kvalitet. Detta uppnds sdrskilt genom skyl-
digheten till kontinuerlig utbildning av hilso- och sjukvdrdspersonal som grundas pa klart definierade nationella
normer och som sikrar att personalen har tillgdng till rdd om hur de bast skall tillimpa kvalitet, stimulera innovation
och sprida goda erfarenheter, utveckla system for att sakerstilla god klinisk styrning och vervaka kvaliteten i halso-
och sjukvérdssystemet. Mycket viktig 4r ocksa principen om sikerhet.
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— Sdkerhet:

Patienterna kan forvinta sig att alla EU:s hélso- och sjukvérdssystem dr sakra for patienten och att riskfaktorerna
overvakas, att hilso- och sjukvardspersonalen far limplig utbildning och att det finns skydd mot missledande annon-
sering om halsoprodukter och behandlingar.

— Vird som vilar pd vetenskaplig grund och etik:

Demografiska utmaningar och ny medicinsk teknik kan ge upphov till svéra frigor (om etik och kostnad), som alla
EU:s medlemsstater mdste kunna besvara. Att sikerstilla att virdsystemen vilar pd vetenskaplig grund ar visentligt,
bade for att ge behandling av hog kvalitet, och att sikerstdlla héllbarhet pa ldng sikt. Alla system maéste klara av
utmaningen att prioritera hilsovirden sa att jamvikt uppnds mellan varje individuell patients behov och de ekono-
miska resurser som dr tillgidngliga for hela befolkningen.

— Patientdeltagande:

Alla EU:s hilso- och sjukvardssystem bor vara patientinriktade. Detta innebar att patienterna deltar i behandlingen,
att det skall rdda 6ppenhet, och att patienterna om mojligt skall erbjudas alternativ, t.ex. val mellan olika vardgivare.
Syftet med varje system ar att det skall erbjuda enskilda personer information om deras hilsostatus, ratt till full infor-
mation om den behandling som erbjuds och att patienterna skall ge sitt medgivande till en sddan behandling. Alla
system bor kontrolleras offentligt och vara styrda enligt principerna om god forvaltning och 6ppenhet.

— Provning:

Patienterna bor ha ritt till prévning om misstag skulle begds. I detta ingdr att ha ett dppet och rittvist overklagande-
forfarande, och tydlig information om ansvar och sirskilda former av provning som beslutas av hilso- och sjukvards-
systemet i friga (t.ex. kompensation).

— Integritet och konfidentialitet:

EU:s medborgares ritt till konfidentialitet i friga om personuppgifter 4r erkdnd i EU och i den nationella lagstift-
ningen.

Vi sjuk- och hilsovirdsministrar noterar ett 6kande intresse for marknadsmekanismernas roll (inklusive konkurren-
strycket) med avseende pa styrningen av hilso- och sjukvardssystemen. Pa detta omrdde pagdr en bred politisk utveck-
ling inom halso- och sjukvardssystemen i Europeiska unionen som syftar till att uppmuntra mangsidighet och valfrihet
och effektivaste anvindning av resurserna. Vi kan ldra frn varandras politiska utveckling pa detta omrade, men varje
medlemsstat mdste sjdlv besluta om hur detta skall genomféras i deras egna stater med insatser som ar anpassade till
respektive hilso- och sjukvédrdssystem.

Det ar inte lampligt att standardisera hilso- och sjukvérdssystemen pa EU-niva, men det ligger ett oerhort stort virde i
att arbeta pa europeisk nivd med vdrdfragor. Medlemsstaterna dtar sig att arbeta tillsammans for att dela erfarenheter
och information om tillvigagingssitt och goda erfarenheter, till exempel genom kommissionens hognivagrupp for
hidlso- och sjukvard eller genom den pédgdende oppna samordningsmetoden for langsiktig halso- och sjukvard for att
uppnd det gemensamma malet att frimja en effektivare och mer tillginglig halso- och sjukvard av hog kvalitet i Europa.
Vi anser att det dr sarskilt virdefullt att alla initiativ om halso- och sjukvérd for Europas medborgare ar tydliga i friga
om deras rittigheter vid flyttning frén en medlemsstat i EU till en annan och att dessa virderingar och principer samlas
inom en rttslig ram for att rittssikerhet skall uppnds.

Sammanfattningsvis édr vart hilso- och sjukvirdssystem en grundliggande del av Europas sociala infrastruktur. Vi
underskattar inte de utmaningar som ligger framfor oss nér det galler att sammanjdmka individuella behov med tillgidng-
liga finanser ndr Europas befolkning aldras, nir forvintningarna okas och den medicinska utvecklingen gar framét. [
diskussionen om framtida strategier bor var gemensamma angeligenhet vara att skydda de virderingar och principer
som ligger till grund for EU:s hela hilso- och sjukvérdssystem. Som hilso- och sjukvardsministrar i Europeiska unionens
25 medlemsstater, uppmanar vi de europeiska institutionerna att sikerstilla att de i sitt pdgdende arbete skyddar dessa
virderingar och undersoker hur Europeiska unionen péverkar hilso- och sjukvardssystemen samt integreringen av hilso-
aspekterna i all politik.



