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Povzetek (najvec 2 strani)

A. Potreba po ukrepanju

V ¢em je teZava in zakaj je to tezava na ravni EU?

Nalezljive bolezni, povezane z revs¢ino, in zapostavljene nalezljive bolezni ostajajo glavni vzrok smrti,
invalidnosti in slabega zdravja v Stevilnih drzavah, pri ¢emer najvecje breme nosijo drzave z nizkimi in
srednjimi dohodki. Poleg tega, delno zaradi okoljskih in podnebnih sprememb, nastaja ali se znova
pojavlja vse veC patogenov z novimi znacilnostmi, ki povzro€ajo izbruhe, kot je COVID-19. Ti se lahko
hitro razsirijo po vsem svetu in v Stevilnih drzavah, vklju¢no z Evropo, povzrocijo veliko Skode za ljudi in
gospodarstvo. Ceprav je bil na tem podro&ju doseZen precejSen napredek, zlasti glede novih terapij, pa
naras¢anje protimikrobne odpornosti zmanjSuje ucinkovitost obstojecih nacinov zdravljenja, poleg tega
razpolozljiva cepiva niso vedno dovolj ucinkovita. Potrebne so nove zdravstvene tehnologije, kot so
natan¢ni diagnosticni testi, terapevtsko zdravljenje in preventivna cepiva, da se zmanjSa breme nalezljivih
bolezni ter se ljudem omogoci zdravo in produktivno zivljenje, zlasti v najbolj ranljivi in prizadeti regiji, v
podsaharski Afriki.

Kaj bi bilo treba doseci?

Cilj partnerstva med EU in Afriko na podrocju zdravja (svetovno zdravje EDCTP3) je zmanjSati breme
nalezljivih bolezni v podsaharski Afriki ter prispevati k nadzoru novih nalezljivih bolezni po vsem svetu.
To bo dosezeno v okviru partnerstva z drzavami podsaharske Afrike na podlagi skupnega strateskega
nacrta za raziskave in inovacije, da se:

doseze napredek pri razvoju u€inkovitih novih ali izboljSanih zdravstvenih tehnologij;

uskladijo prizadevanja na podrocju raziskav in inovacij;

okrepi zmogljivost za raziskave in inovacije glede spoprijemanja z nalezljivimi boleznimi ter
izboljSa pripravljenost za raziskave in inovacije, zgodnje odkrivanje in obvladovanje (znova)
pojavljajocih se nalezljivih bolezni v podsaharski Afriki in na svetovni ravni.

Kaks$na je dodana vrednost ukrepanja na ravni EU (subsidiarnost)?

Usklajeno in skladno ukrepanje EU bo pripomoglo k odpravljanju razdrobljenosti financiranja raziskav in
inovacij, pritegnilo kriticno maso organizacij in nalozb, ki so potrebne za obravnavo tega svetovnega
zdravstvenega izziva, ter spodbudilo sodelovanje in strateski odziv na (znova) pojavljajoce se nalezljive
bolezni. Hkrati bo povecalo ucinek stroskovne uc€inkovitosti evropskih ukrepov in nalozb. Partnerstvo, ki
zmore zdruziti EU, evropske drzave, afriske drzave, druge tretje drZzave in zasebne financerje svetovnega
zdravja, bo imelo velik vpliv na svetovni ravni.

B. ReSitve

Katere so razlicne mozZnosti za dosego ciljev? Ali ima katera od njih prednost? Ce ne, zakaj ne?

Za dosego teh ciljev so bile poleg tradicionalnih razpisov za okvirne programe obravnavane naslednje Stiri
moznosti:

e skupaj nacrtovano evropsko partnerstvo;
e sofinancirano evropsko partnerstvo;




e institucionalizirano partnerstvo na podlagi ¢lena 185 PDEU;
e institucionalizirano partnerstvo na podlagi ¢lena 187 PDEU.

Prednostna moZznost je institucionalizirano partnerstvo na podlagi ¢lena 187 PDEU. To bo omogocilo
sodelovanje drzavam, ki niso ¢lanice EU oziroma pridruzene ¢lanice, npr. drzavam podsaharske Afrike in
drugim tretjim drzavam. Moznost na podlagi ¢lena 187 PDEU bo omogocila tudi sodelovanje z industrijo
in dobrodelnimi organizacijami, ki lahko pripomorejo k izvajanju skupnega nacrta za raziskave in
inovacije. Ta moznost je najprimernejSa za zbiranje sredstev in ima lahko tudi najvecji ucinek.

Kaksna so stali§¢a razli¢nih deleznikov? Kdo podpira katero moZnost?

Delezniki so soglasno podprli moznost institucionaliziranega evropskega partnerstva na podlagi ¢lena 185
ali 187 PDEU. Moznost na podlagi ¢lena 187 PDEU bi zdruzila §irsi krog javnih in zasebnih deleznikov,
kar bi pomagalo zagotoviti dolgoro¢ne zaveze, finan¢no varnost in ucinkovito organizacijsko strukturo, to
pa bi omogocilo vecji potencialni u¢inek.

C. Ucinki prednostne moznosti

Katere so koristi prednostne moZnosti (Ce obstaja, sicer glavnih moZnosti)?

Dolgoroc¢na in skladna podpora dejavnostim, omrezjem, raziskovalnim zmogljivostim in izmenjavi znanj
za raziskave in inovacije na podrocju nalezljivih bolezni med institucijami ter evropskimi drzavami in
drzavami podsaharske Afrike bo zmanjsala breme bolezni v podsaharski Afriki in omogocila boljse
obvladovanje (znova) pojavljajocih se nalezljivih bolezni v podsaharski Afriki in na svetovni ravni. Ob
osredotocenosti na klinicne raziskave bo partnerstvo omogocilo razvoj ucinkovitih zdravstvenih
tehnologij, ki so pripravljene za proizvodnjo, distribucijo in prodajo.

Kaksni so stroski prednostne moZnosti (¢e obstaja, sicer glavnih moZnosti)?

StroSki vodenja namenske izvedbene strukture bodo znaSali manj kot 6 milijonov EUR na leto, odvisno od
zneska skupnega proracuna. Za vzpostavitev strukture bo potrebnih Se 0,3 milijona EUR v enkratnem
znesku.

Kaksni so ucinki na mala in srednja podjetja ter konkuren¢nost?

Mala in srednja podjetja bodo lahko sodelovala pri razpisih partnerstva. Predvideva se, da u¢inek nanje ne
bo ni¢ drugacen od ucinka pri obicajnih razpisih za okvirne programe. Vsekakor pa precejSnje priloZnosti
— zlasti glede digitalizacije zdravstvenih tehnologij — lahko pomenijo rast sektorja MSP v Evropi in Afriki.

Ali bodo uc¢inki na nacionalne proracune in uprave veliki?

Partnerstvo bo pripomoglo k racionalizaciji porabe drzav ¢lanic v zvezi z raziskavami in inovacijami na
podrocju nalezljivih bolezni, tudi v okviru mednarodnega sodelovanja. Poleg tega bo v pomo¢ drzavam
podsaharske Afrike pri nacrtovanju proracunov za lastne nacionalne sisteme raziskav na podro¢ju zdravja.

Ali bo imela pobuda druge pomembne ucinke?

Partnerstvo bo zagotavljajo podporo raziskavam in inovacijam na podroc¢ju cepiv, diagnostike in zdravil za
nalezljive bolezni, ki prizadenejo predvsem drzave z nizkimi in srednjimi dohodki, s ¢imer bo pripomoglo
k zagotavljanju zdravega zivljenja in dobrega pocutja ljudi vseh starosti (cilj trajnostnega razvoja $t. 3) ter
k odpravi vseh oblik revs¢ine povsod po svetu (cilj trajnostnega razvoja st. 1).




Sorazmernost?

Prednostna moznost ima vse elemente za dosego ciljev in ne presega tega, kar je potrebno za reSitev
tezave.

D. Spremljanje

Kdaj se bo politika pregledala?

Politika se bo pregledala v skladu s ¢asovnico, opredeljeno v uredbi o programu Obzorje Evropa, in z
zahtevami, ki bodo navedene v zadevnem temeljnem aktu.
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