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Delegacijoms priede pateikiamos Tarybos iSvados dél valstybiy nariy iniciatyva vykdomo
savanoriSko bendradarbiavimo sveikatos priezitiros sistemose skatinimo, kurias Taryba priéme

2017 m. birzelio 15-16 d. jvykusiame 3548-ame posédyje.
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PRIEDAS

Tarybos iSvados dél valstybiy nariy iniciatyva vykdomo savanorisko bendradarbiavimo

sveikatos prieziiiros sistemose skatinimo

EUROPOS SAJUNGOS TARYBA

1.

PRIMENA, kad pagal Sutarties dél Europos Sgjungos veikimo 168 straipsnj zmoniy sveikatos
auksto lygio apsauga uztikrinama nustatant ir jgyvendinant visas Sajungos politikos ir veiklos
kryptis, kad Sgjunga, savo veikla papildydama nacionaling politika, siekia gerinti visuomenés
sveikata, kad Sajunga skatina valstybiy nariy bendradarbiavima visuomenés sveikatos srityje
ir prireikus remia jy veiksmus, ir kad Sgjunga savo veikloje visapusiskai pripazjsta valstybiy
nariy atsakomybe uz jy sveikatos politikos nustatyma ir uz sveikatos paslaugy ir medicinos

prieziliros organizavima bei teikimg ir tam skirty iStekliy paskirstyma;

PRIMENA, kad pagal Europos Sgjungos Sutarties 4 straipsnio 3 dalj, vadovaudamosi lojalaus
bendradarbiavimo principu, Sgjunga ir valstybés narés visapusiSkai gerbia viena kitg ir viena

kitai padeda vykdydamos i§ Sutarc¢iy kylancias uzduotis;

PRIMENA Komisijos komunikatg dél efektyviy, prieinamy ir lanks¢iy sveikatos priezitiros
sistemy, kuriame pabréZiama tolesnio bendradarbiavimo stiprinimo pridéting verté

valstybéms naréms;

PRIMENA Tarybos i§vadas dél ekonomikos krizés ir sveikatos priezitiros®, priimtas 2014 m.

birzelio 20 d.;

Dok. 8997/14 COM (2014) 215 final.
OL C217,2014 7 10, p. 2.
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5. PRIMENA Tarybos iSvadas ,,Investavimas j Europos ateities sveikatos sektoriaus

darbuotojus. Inovacijy ir bendradarbiavimo galimybés"?, priimtas 2010 m. gruodzio 7 d.;

6.  PRIMENA Tarybos i§vadas dél ES sveikatos strategijos jgyvendinimo®, priimtas 2008 m.
birzelio 10 d., kuriose, be kita ko, Vyresniyjy pareigiiny sudéties visuomenés sveikatos darbo
grupé¢ apibrézta kaip forumas, skirtas svarstyti svarbiausius bendrus sveikatos ir valstybiy

nariy strateginio tarpusavio bendradarbiavimo klausimus;

7.  PRIMENA Tarybos i§vadas dél farmacijos sistemy pusiausvyros Europos Sajungoje ir jos

valstybése narése stiprinimo®, priimtas 2016 m. birzelio 17 d.;

8.  PRIMENA Tarybos rekomendacija dél retyjy ligy srities veiksmy®, priimta 2009 m.
birzelio 9 d.;

9. ATKREIPIA DEMES] j Europos Parlamento rezoliucija dél prieigos prie vaisty’, priimta
2017 m. kovo 2 d.;

10. PABREZIA, kad svarbu skatinti valstybiy nariy savanoriska bendradarbiavima, kad biity
uztikrintas testinumas ir tvariis bei veiksmingi veiksmai, ir maksimaliai padidintas

bendradarbiavimo iniciatyvy poveikis;

11. PRIMENA Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2011/24/ES dél pacienty teisiy i
tarpvalstybines sveikatos priezifiros paslaugas jgyvendinimo®, ir visy pirma IV skyriy dél

bendradarbiavimo sveikatos priezitiros paslaugy srityje;

OL C74,201138,p.2.

Dok. 16139/08.

OL C 269, 2016 7 23, p. 31.

OL C 151,2009 7 3, p. 7.

2017 m. kovo 2 d. Europos Parlamento rezoliucija dél ES galimybiy pagerinti prieiga prie
vaisty (2016/2057(INI).

2011 m. kovo 9 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2011/24/ES dél pacienty teisiy |
tarpvalstybines sveikatos prieziliros paslaugas jgyvendinimo (OL L 88, 2011 4 4, p. 45).

N S N AW

10381/17 VilJAV 3
PRIEDAS DGB 2C LT



12.

13.

14.

15.

16.

PAKARTODAMA, kad sveikata jau savaime yra vertybé, LAIKOSI NUOMONES, kad
sveikatos prieziiiros sistemos suteikia didesnés socialinés naudos nei vien zmoniy sveikatos
apsauga ir jomis labai prisidedama prie socialinés sanglaudos, socialinio teisingumo ir

ekonomikos augimo;

MANO, kad stiprinant Europos masto bendradarbiavima pasirinktose srityse galima pasiekti
geresniy rezultaty pacientams ir sveikatos priezitros srities specialistams, kartu didinant

sveikatos prieziliros sistemy veiksminguma;

PAZYMI, kad sveikatos technologijos yra vaistai, medicinos prietaisai arba medicinos ar
chirurgijos procediros, taip pat ligy profilaktikos, diagnostikos arba gydymo priemonés,

naudojamos teikiant sveikatos prieZitiros paslaugas’;

PAZYMI, kad nuoroda $iame dokumente j ,,galimybiy naudotis sveikatos technologijomis*
sgvoka taip pat apima platesnes pirkimy procesy — nuo informacijos rinkimo ir dalijimosi ja
iki pirkimo ir stebésenos po pirkimo, taip pat kainodaros ir kompensavimo — savokas. Sia
sgvoka nedaromas poveikis 2014 m. vasario 26 d. Direktyvos 2014/24/ES dé¢l vieSyjy
pirkimy'® ir Europos Parlamento ir Tarybos direktyvos 2014/25/ES dél subjekty, vykdangiy
veikla vandens, energetikos, transporto ir pasto paslaugy sektoriuose, vykdomy pirkimy"!

jgyvendinimui;

LAIKOSI NUOMONES, kad pacienty sveikatos prieZifiros kokybé yra itin svarbi, o aukstai
priezitiros kokybei uztikrinti reikalingi sveikatos priezitiros darbuotojai. Visuotinio sveikatos
priezitiros darbuotojy trikumo, kuris daro didelj poveikj daugumos valstybiy nariy
pajégumams — nors Vidurio ir Ryty Europoje Sis poveikis didesnis — klausimas gali biiti
veiksmingiau sprendZiamas stiprinant savanori$ka bendradarbiavima, kad visoje Europos

Sajungoje biity gerinamas jgiidziy ir iStekliy turéjimas;

10

11

Europos Parlamento ir Tarybos direktyvos 2011/24/ES 3 straipsnio 1 punktas;

2014 m. vasario 26 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2014/24/ES dél viesyjy
pirkimy, kuria panaikinama Direktyva 2004/18/EB (OL L 94, 2014 3 28, p. 65).

2014 m. vasario 26 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2014/25/ES dé¢l subjekty,
vykdanciy veiklg vandens, energetikos, transporto ir pasto paslaugy sektoriuose, vykdomy
pirkimy, kuria panaikinama Direktyva 2004/17/EB (OL L 94, 2014 3 28, p. 243).
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

PAKARTOJA, kad bendradarbiavimas sveikatos priezitiros sistemose, apimantis valstybiy
nariy kompetencija, turéty biti vykdomas tik valstybiy nariy iniciatyva ir buti savanorisko

pobidzio;

PAZYMI, kad savanoriskai bendradarbiaujant sveikatos prieZiiiros sistemose gali biiti
sukurtos lanksc¢ios schemos, pritaikytos konkretiems dalyvaujanciy valstybiy nariy
poreikiams, ir kad tokiam bendradarbiavimui gali reikéti pasitelkti priemones, apibréztas ty

valstybiy nariy;

ATSIZVELGIA j sveikatos prieZiiiros sistemy skirtumus ir inovatyvios jrodymais

grindZziamos praktikos sparcios bei veiksmingos sklaidos skatinimo nauda;

PAZYMI, kad sprendziant klausimus, susijusius su konkre¢iomis charakteristikomis ir
sunkumais, atsirandanciais sveikatos prieziiiros rinkoje terapinéms inovacijoms, visy pirma
retyjy ligy srityje, ir individualizuotosios medicinos plétojimui, savanoriskas
bendradarbiavimas gali biiti naudingas, kad buty uztikrinta galimybiy naudotis sveikatos

prieziiiros sistemomis, kokybés, jperkamumo ir tvarumo pusiausvyra;

PAZYMLI, kad kelios valstybés narés dalyvauja tarpvalstybinio ir regioninio savanorisko
bendradarbiavimo modeliuose siekiant pagerinti galimybes naudotis sveikatos

technologijomis, ir kad gali biity vertingai pasimokyta i§ Sios patirties;

LAIKOSI NUOMONES, kad savanoriskas bendradarbiavimas siekiant pagerinti galimybes

naudotis sveikatos technologijomis visiSkai atitinka bendras Europos vertybes ir principus;

PAZYMI, kad dél sveikatos technologijy ir rinkos elgsenos poky¢iy gali biti reikalingi
kitokie nei praeityje taikyti metodai, kad biity pagerintos galimybés naudotis sveikatos

technologijomis, be kita ko, pasitelkiant savanoriska bendradarbiavima;

ATKREIPIA DEMES], kad keliose valstybése narése esama poreikio intensyviau
bendradarbiauti tarpusavyje savanorisku pagrindu siekiant pagerinti galimybes naudotis

sveikatos technologijomis, be kita ko:
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— didinant skaidrumg geresniu dalijimusi informacija;
— sudarant galimybes tarpvalstybiniam mokymuisi dalijantis patirtimi;
— stiprinant derybine galig, ypa¢ mazesnése rinkose, savanoriskai telkiant poreikius;

— uztikrinant galimybes naudotis sveikatos technologijomis tarpvalstybiniu lygmeniu

keic¢iantis informacija ir trikstamais preparatais, ypa¢ nepaprastosios padéties atvejais;

25. PAZYMI, kad itin specializuoty sveikatos prieZiiiros paslaugy teikimas apima sudétingy
sveikatos sutrikimy diagnozavima, gydyma ir (arba) valdyma ir yra susijes su didelémis
sgnaudomis; daznai tokias paslaugas gali teikti tik tinkamai parengti sveikatos prieziiiros
specialistai, dirbantys kompetencijos centruose, todé¢l kyla specifiniai su sveikatos prieziliros

darbuotojais susij¢ i$Stkiai;

26. PAZYMI, kad Europos referencijos centry tinklai, kai bus visiskai iplétoti, suteiks galimybe
visoje Europoje kurti pajégumus specializuoty sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo srityje,
visy pirma retyjy ligy srityje, siekiant uztikrinti sveikatos priezitros kokybe ir ziniy bei

praktiniy inovacijy sklaida.
PRASO VALSTYBIU NARIU:

27. keiCiantis informacija esamuose atitinkamuose sveikatos forumuose, iSnagrinéti turinio
atzvilgiu prioritetines sritis ir procesus, reikalingus valstybiy nariy iniciatyva vykdomo
savanoriSko bendradarbiavimo plétojimui, siekiant padidinti jy sveikatos prieziiiros sistemy
veiksmingumg, prieinamuma bei atsparuma, ir nustatyti prioritetinius procesus ir preparaty
kategorijas, kuriy atZvilgiu savanoriskas bendradarbiavimas jvairiy valstybiy nariy sveikatos
prieziiiros sistemose gali sutekti pridétinés vertes, uztikrinant didesnj sveikatos technologijy

jperkamuma ir daugiau galimybiy jomis naudotis.
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Diskusijose taip pat galima:

a)

b)

d)

g)

1Snagrinéti veiksnius, kurie padeda ir trukdo savanoriSkam bendradarbiavimui siekiant
padidinti galimybes naudotis sveikatos technologijomis, sveikatos srityje, kuri priklauso

valstybiy nariy kompetencijai;

valstybéms naréms, kurios nori plétoti tokius metodus, nustatyti geriausios praktikos
sistemas, tinkamas tarpvalstybiniam ir regioniniam savanoriskam bendradarbiavimui,

siekiant padidinti galimybes taikyti inovacijas;

1Snagrinéti sprendimo budus, kaip padidinti bendradarbiavimo veiksmingumag ir geriau
numatyti potencialias galimybiy naudotis kliiitis dél naujy sveikatos technologijy

atsiradimo, be kita ko, aktyviai prisidedant prie bendro perspektyvy vertinimo;

iSnagrinéti savanorisSko dalijimosi informacija mechanizmus etape po pateikimo rinkai,
siekiant jvertinti rezultatus, jskaitant poveikj, kurj inovaciniy sveikatos technologijy

jdiegimas daro pacientams ir sveikatos priezitiros sistemoms;

dalytis informacija dél valstybiy nariy taikomy kriterijy ir procesy, susijusiy su
investicijy sveikatos technologijoms, kurios jau nebéra ekonomiskai efektyvios,

mazinimu;

jvertinti pazanga, padaryta didinant gydymo galimybes retosiomis ligomis sergantiems
ir 1étinj skausma kenciantiems pacientams, tuo pat metu pripazjstant, kad reikia islaikyti

inovacijy, turéjimo, galimybiy naudotis ir jperkamumo pusiausvyra;

iSnagrinéti sritis, kuriose savanoriskai tarpvalstybiniu lygmeniu lyginant duomenis ir
plétojant bendrus duomeny rinkimo principus laikantis duomeny apsaugos teisés akty'2
galima gauti pridétinés vertés, kartu visapusiskai gerbiant valstybiy nariy

kompetencija'?;

12 2016 m. balandzio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dé¢l
fiziniy asmeny apsaugos tvarkant asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo
(OLL119,2016 54, p. 1).

13

2015 m. gruodzio 7 d. priimtos Tarybos iSvados dél pacientams skirtos individualizuotosios

medicinos (OL C 421, 2015 12 17, p. 2).
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28. nustatyti sritis, kuriose valstybés narés galéty savanoriskai bendradarbiauti, kad biity
stiprinamas ir labiau vertinamas dalyvaujanciy valstybiy nariy sveikatos priezitiros personalas

siekiant:

a)  nagrinéti savanoriSko bendradarbiavimo galimybes ir mechanizmus, kad buty geriau
perduodamos Zinios ir jgiidziai ir toliau plétojami sveikatos priezitiros darbuotojy

pajégumai;

b)  pasinaudoti dokumentuose uzfiksuota vietos lygmens patirtimi, sukaupta savanoriskai
bendradarbiaujant itin specializuotos sveikatos prieziiiros srityje siekiant formuoti

makrolygio politika, jei taikoma;

c)  skatinti savanoriSka bendradarbiavimg etikos principais grindZziamos jdarbinimo

praktikos srityje;

d)  skatinti ir remti jrodymy dél inovaciniy praktiky perkeliamumo, jskaitant savanoriska
bendradarbiavima, pasitelkiant struktiirinj juduma itin specializuoty paslaugy srityje,

rinkimg — inovaciniy itin kokybiSky sveikatos priezitiros paslaugy sklaidos priemong;

29. atsizvelgiant | esamas jvairias informacijos praktikas farmacijos produkty rinkoje ir
pripaZjstant potencialig valstybiy nariy keitimosi informacija apie nacionaling kainodaros ir
kompensavimo politika nauda, savanoriskai dalytis didesniu informacijos apie kainodaros
susitarimus, susijusius su vaistais, kiekiu ir $iy susitarimy kontekste, siekiant didinti
skaidruma ir stiprinti atskiry valstybiy nariy jtakg derybose su pramonés sektoriumi bei

galiausiai stiprinant §iy preparaty jperkamuma visoje ES.

PRASO VALSTYBIU NARIU IR KOMISIJOS:

30. skatinti, kad nuolatines pareigas einantys specialistai ir aukStesnés studijy pakopos stazuotojai
igyty inovaciniy ir specializuoty jgudziy vykdydami sveikatos prieziliros organizacijy
savanoriSko bendradarbiavimo veiklg, kuria siekiama prisidéti prie geresniy pacienty

rezultaty, sveikatos prieziiiros tgstinumo ir stiprinant sveikatos priezitiros personala;
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31.

32.

33.

34.

35.

skatinti, kad Europos referencijos centry tinklai pasiekty savo numatytus tikslus — pacientams,
kuriems reikia itin specializuotos sveikatos prieziiiros, suteikty daugiau galimybiy ja naudotis,
kad biity jveiktos galimybiy naudotis kliiitys ir sumaZzinta nelygybé tarp Europos pilie¢iy. Tai

yra:

a) jvertinti Europos referencijos centry tinkly pasirengimg ir gebéjima atlikti vaidmenj itin
specializuotuose mokymuose ir sveikatos priezitiros specialisty testiniame profesiniame
tobuléjime, visy pirma pasitelkiant e. mokymasi, e. mokymg ir trumpalaikius mainus
siekiant sustiprinti sveikatos prieziiiros personalo pajégumus per Europos referencijos

centry tinkly sveikatos priezitiros paslaugy teikéjus ir plétoti jy Zinias ir patirtj

v —

b)  apmastyti budus, kaip buty galima paskatinti inovacinius mokslinius tyrimus labai rety
ligy srityje pasitelkiant Europos referencijos centry tinklus, sutelkti jrodymus dél
inovaciniy technologijy veiksmingumo ir surinkti palyginamus bei patikimus duomenis

18 sgveikiy pacienty registry, taip pat kitg aktualig informacija;

sudaryti palankesnes salygas bandomiesiems projektams, susijusiems su savanorisku
tarpvalstybiniu specialisty judumu, ir remti jy jgyvendinima, kaip priemon¢ sukaupti patirt] ir
plétoti pajégumus siekiant teikti inovacines ir itin specializuotas paslaugas, bendradarbiaujant

su suinteresuotaisiais asmenimis, remiantis esanciy struktiiry siilomomis galimybémis;

apsvarstyti galimybe parengti analizg ir pateikti ataskaitas, susijusias su savanoriskais
veiksmais nacionaliniu lygmeniu ir savanorisku valstybiy nariy bendradarbiavimu Europos

lygmeniu retyjy ligy srityje siekiant skatinti keistis geriausios praktikos pavyzdziais;

iSnagrinéti jrodymais pagrijstos analizes, kurioje analizuojamas paskaty poveikis inovacijoms,
vaisty, jskaitant retuosius vaistus, turéjimui, galimybéms juos gauti ir jperkamumui,

rezultatus;

apsvarstyti galimybe savanoriskai atsizvelgti ] rekomendacijas, geriausios praktikos
pavyzdZius ir rezultatus, pagristus darbu, nuveiktu pagal atitinkamus ES bendruosius
veiksmus ir eksperty darbo grupése, ir iSplatinti rezultatus jvairiais lygmenimis visoje

sveikatos prieziliros sistemoje.

10381/17 VilJAV 9
PRIEDAS DGB 2C LT



PRASO KOMISIJOS:

36. sudaryti palankesnes sglygas poreikiy jvertinimui, mainams ir bendradarbiavimui, susijusiam
su tarpvalstybiniu aukstesnés studijy pakopos mokymu ir tgstiniu profesiniu tobulé¢jimu,
inovaciniy ir itin specializuoty paslaugy srityje. Siuo atzvilgiu Testinio profesinio tobuléjimo
apzvalga (2014 m.)", atlikta konsultuojantis su valstybémis narémis ir atitinkamomis
europinio lygmens suinteresuotyjy subjekty organizacijomis, galéty buti vertingas

dokumentas, kuriuo biity galima remtis;

37. valstybiy nariy praSymu, pateikus 36 punkte nurodyta poreikiy jvertinima, apsvarstyti darnaus

vystymosi reikalavimus ir galimybiy jgyvendinima;

38. informuoti Tarybg apie 2009 m. birzelio 8 d. Tarybos rekomendacijos dé¢l retyjy ligy srities

veiksmy jgyvendinimo padétj ir tolesnius veiksmus, susijusius su 2008 m. lapkri¢io 11 d.

o .. . . . 1
Komisijos komunikatu ,,Retosios ligos*. S

14 https://ec.europa.cu/health/sites/health/files/workforce/docs/cpd _mapping_report en.pdf

15 Dok. 15775/08 COM(2008) 679 final.
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