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APIBENDRINAMOJI ATASKAITA

1. JVADAS

Rengiant §ig ataskaity atsizvelgta | pilieciy bei valdzios institucijy, asociacijy ir kity
organizacijy (toliau — suinteresuotosios Salys) pateiktas pastabas dél Komisijos iniciatyvos,
t.y. Sveikatos ir maisto saugos GD parengtos Tarybos rekomendacijos dél sustiprinto
bendradarbiavimo kovojant su ligomis, kuriy galima iSvengti skiepijant (toliau—
rekomendacija).

Pilie¢iy ir suinteresuotyjy Saliy prasyta per keturias savaites pateikti pastaby dél Komisijos
veiksmy gairiy, susijusiy su rekomendacija', paskelbty geresnio reglamentavimo portale?.

2017 m. gruodzio 21 d. — 2018 m. kovo 15 d. vyko vieSos internetinés konsultacijos?, buvo
praSoma uzpildyti ES portale pateikta klausimyna, prieinama 23-imis ES kalbomis®.
Rezultaty analiz¢ atlikta naudojantis priemone ,,DORIS Public Consultation Dashboard®, taip
pat atlikta kokybiné analiz¢.

Be to, surengtos dvi tikslinés konsultacijos su suinteresuotosiomis Salimis. Atrinkty
suinteresuotyjy Saliy’® praSyta laikotarpiu nuo 2018 m. sausio 17 d. iki 2018 m. vasario 14 d.
uzpildyti ES portale pateikta klausimyna. Sio klausimyno klausimai buvo platesni negu viesy
konsultacijy klausimyno klausimai, o rezultatai iSnagrinéti taip pat naudojantis priemone
,DORIS* ir atlikus kiekybing analizg.

2018 m. sausio 18 d.— vasario 9 d. vyko tiesioginiai suinteresuotyjy $aliy susitikimai su
Jvairiy grupiy asmenimis, atstovaujanciais sveikatos priezitros ir klinikiniy moksliniy tyrimy
specialistams, medicinos studentams, tarptautinéms organizacijoms, nevyriausybinéms
organizacijoms, pilietinei visuomenei ir vakciny pramonei.

IS viso pateikti 355 atsakymai dél Komisijos veiksmy gairiy — 90 proc. atsakymy isreikstas
nepasitikejimas skiepais.

Per vieSas konsultacijas gauti 8 894 atsakymai: 8 688 — 1S pilieCiy ir 206 — i§ suinteresuotyjy
Saliy. Kovo 14 d., likus vienai dienai iki vieSy konsultacijy pabaigos, gauta beveik
6 000 atsakymy 1§ Pranciizijos (60 proc. visy atsakymy). Beveik | visus Siy uzpildyty
klausimyny klausimus atsakyta pasirinkus atsakyma ,,neturiu nuomonés®. Sie atsakymai gali
biti siejami su jstaigos Institut pour la protection de la santé naturelle® Zinute internete, i3
kurios galima suprasti, kad Sis atsakymo variantas buvo vienintelis galimas atsakymas
atsizvelgiant | matoma klausimyno SaliSkuma skiepy atzvilgiu.

33 suinteresuotosios Salys pateiké atsakymus j tikslinés internetinés konsultacijos klausimus,
o 20 dalyvavo tiesioginiuose posédziuose.

IS viso 33 dalyviai (14 pilieciy ir 19 suinteresuotyjy Saliy) jkélé papildomy ,,pdf formato

! http://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/initiatives/ares-2017-5925775 _en.

22017 m. gruodzio 4 d. — 2018 m. sausio 1 d.

3 https://ec.europa.eu/info/consultations/open-public-consultation-strengthened-cooperation-against-vaccine-
preventable-diseases_lt#how_to_submit.

4 Klausimynas nebuvo pateiktas airiy (gély) kalba.

5 Sveikatos politikos platformos nariai; pareiskéjai sveikatos srities nevyriausybinéms organizacijoms skirtam
ES apdovanojimui gauti; suinteresuotosios Salys, atstovaujancios paskirtoms nacionalinéms rysiy palaikymo
institucijoms, dalyvaujancioms jgyvendinant ES bendrus veiksmus skiepijimo srityje; valstybiy nariy atstovai
patariamajame forume ir Europos ligy prevencijos ir kontrolés centro (ECDC) kovos su ligomis, kuriy galima
iSvengti skiepijant, tinkle.

¢ https://www.ipsn.eu/vaccins-commission-europeenne-demande-avis-15-mars.
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dokumenty dél veiksmy gairiy, o 3 suinteresuotosios Salys jy ikélé per vieSas konsultacijas. |
Siuos papildomus dokumentus bus atsizvelgta atliekant analize.

I 13 atsakymy del veiksmy gairiy ir 127 atsakymus, pateiktus per vieSas konsultacijas, nebus
atsizvelgiama dél dubliavimo, anonimiskumo, neaktualumo arba netinkamos kalbos.

Daugiau negu 25 proc. suinteresuotyjy subjekty sudaré nevyriausybinés organizacijos, taip
pat sveikatos institucijos ir profesinés asociacijos. Kalbant apie pilie¢iy atsakymus, ES
pilieciai pateiké 8 769 atsakymus — didzioji jy dalis gauta i§ Pranctzijos (78,3 proc.), taip pat
i$ Italijos (4,4 proc.) ir Belgijos (3,9 proc.). 200 atsakymy pateiké ES nepriklausanciy Saliy
pilieciai.

Sioje ataskaitoje apibendrinami visi per 4 konsultacijas gauti atsakymai. Jie sugrupuoti pagal
iniciatyvos 3 pagrindinius ramscius: 1) nepasitikéjimo skiepais problemos sprendimas; 2) ES
tvari skiepijimo politika; 3) ES lygmens koordinavimas, jskaitant suinteresuotyjy Saliy
dialogo ir indélio gerinant visuoting sveikatg skatinima.

1. IRAMSTIS. NEPASITIKEJIMO SKIEPAIS PROBLEMOS SPRENDIMAS

Per viesas konsultacijas daugiau negu 50 proc. respondenty laikési nuomonés, kad didziausia
itaka nepasitikejimui skiepais daro Salutinio poveikio baime, informacijos apie rizikg stoka,
privalomo skiepijimo reikalavimo jvedimas ir pasitikéjimo vakciny veiksmingumu lygis.

1.1. GERESNE KOMUNIKACIA VAKCINU SAUGOS IR VEIKSMINGUMO KLAUSIMAIS

Respondentai pabrézé tiesioginio bendravimo vietos lygmeniu biitinybe, jskaitant:

e | pacientus orientuoto poziiirio taikymag vykstant dialogui su sveikatos priezitiros
specialistais;

e vietos informuotumo didinimo programy kiirimg ir renginiy organizavima;

e tiesiogin] bendravimg su tévais, be kita ko, per kursus, skirtus kiidikio besilaukiantiems
tévams;

e naudojimasi patikimy tarpininky paslaugomis palaikant rySius su pazeidziamy grupiy
asmenimis (pvz., romy bendruomenés nariais ir pabégéliais);

e informuotumo apie vakciny saugos tyrimus didinimg (pvz., naudojant infografikus,
filmukus, lankstinukus);

e rémeéjy ir prieSininky diskusijos surengimg siekiant uztikrinti naudos ir rizikos
pusiausvyra;

e aktyvy duomeny apie melagingas naujienas ir interesy konfliktus tikrinima.

Pastabose dél veiksmy gairiy taip pat pritariama tam, kad buty uztikrinta geresné galimybé
gauti informacija. Beveik visi respondentai pritaré, kad mokymas darbe ir universitete” —
veiksmingiausias informacijos perdavimo sveikatos priezitiros darbuotojams biidas.

Kalbant apie ES komunikacija vakciny saugos ir veiksmingumo klausimais, daugiau negu
60 proc. pilie¢iy® ir suinteresuotyjy Saliy mano, kad ji nepakankama. Sveikatos prieZiiiros
specialistai’® atkreipé démesj j tai, kad:

7 Sios nuomonés laikési viesose ir tikslinése konsultacijose dalyvave respondentai.
8 Nejskaitant nuomonés $iuo klausimu nepateikusiy asmenuy.
? Sveikatos priezitiros specialistai, pateike atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
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e Europos vaisty agentiiros (EMA) ir Europos ligy prevencijos ir kontrolés centro (ECDC)
pateikiami internetiniai duomenys yra fragmentuoti, nepakankamai platinami ir
prieinami;

e naujausig informacijg bendroje platformoje turéty pateikti ECDC (kaip kad daro Jungtiniy
Amerikos Valstijy ligy kontrolés ir prevencijos centrai);

e ES turéty skatinti kurti nacionalines svetaines, skirtas nepasitikéjimo skiepais problemai
spresti, ir turéty propaguoti interaktyvig kampanijg skiepijimo klausimais.

Pastabose dél veiksmy gairiy teigiama, kad Komisija turéty geriau palaikyti rySius su skiepais
nepasitikin¢iy asmeny grupémis.

1.2. GERESNIS SUBJEKTU BENDRADARBIAVIMAS SPRENDZIANT NEPASITIKEJIMO SKIEPAIS
PROBLEMA

Respondentai!® ragino propaguoti skiepijimasi rekomenduojamais skiepais ir pateikti
mokslinius jrodymus, kuriais grindZiamos rekomendacijos.

Kiti sitilymai orientuoti j visuomeng¢s Svietima:

o atskirti biitiniausias vakcinas (pvz., poliomielito) nuo savanorisky (pvz., gripo);

e | skiepijimosi propagavimo veikla jtraukti moteris, kaip pagrindines vaiky ir pagyvenusiy
zmoniy slaugytojas, bei zymius asmenis;

e ant cigareCiy pakuociy spausdinti asmeny, serganciy ligomis, kuriy galima iSvengti
skiepijant, atvaizdus;

¢ didinti informuotumg apie ,,minios imuniteto* principg ir asmenin¢ atsakomybe.

Suinteresuotosios $alys!! taip pat pabrézé vakciny pramonés subjekty vaidmen;:

o teikiant skaidrig informacijg apie vakcinas, kainas ir sudedamasias dalis;
e teikiant prioritetg visuomenés sveikatai, o ne komercinei naudai;
e stiprinant mokslinius tyrimus ir plétra ir taip gerinant vakciny kokybg ir tiekima.

1.3. DIDESNE PAGALBA SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTAMS

81,33 proc. pilieCiy laikési nuomonés, kad sveikatos prieziiiros specialistams turéty biiti

geriau padedama propaguoti skiepijimasi ir kad jiems turi buti pateikiama medziaga, skirta

visuomenei informuoti.

Suinteresuotosios $alys'> mano, kad ES turéty padéti sveikatos prieZiiiros specialistams per

mokymo ir komunikacing veiklg (82 proc.), teikiant informacijg internete (79 proc.), teikiant

moksling medziaga (70 proc.) ir rengiant ES kampanijas skiepijimo klausimais (66 proc.).

Suinteresuotosios Salys taip pat sitlé:

e suteikti aiskius jgaliojimus (pvz., privalomai skiepyti didelés rizikos grupiy asmenis);

o uztikrinti, kad visi sveikatos priezitiros specialistai ir patys biity paskiepyti atitinkamomis
vakcinomis;

e gerinti darbo laiko salygas, kad biity galima daugiau bendrauti su pacientais;

e grieztinti Svietimo standartus;

10 Respondentai, pateike atsakymus per atviras vieSas konsultacijas ir tikslines konsultacijas.
! Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
12 Suinteresuotosios alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
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e rengti bendras ES rekomendacijas ir numatyti baudas uZz taisykliy nesilaikyma.

Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus per tikslines konsultacijas, laikosi nuomonegs,
kad reikia skatinti nuolatinj vaistininky Svietimg skiepijimo klausimais. Pastabose dél
veiksmy gairiy pritariama Svietimo programy tobulinimui ir sveikatos ugdymui
skaitmeninémis priemonémis.

II RAMSTIS. ES TVARI SKIEPIJIMO POLITIKA

D¢l nacionaliniy skirtumy, susijusiy su skiepijimo programy tvarumu, Salinimo
suinteresuotosios 3alys'® (81 proc.) siiilé suderinti ES taikomus skiepijimo kalendorius.

1.4. INVESTICIIOS ] E. SVEIKATA IR SKAITMENINIMA

Elektroninio skiepijimo duomeny registro sukiirimui, kaip investicijai j e. sveikatg, pritaré
daugiausia respondenty (beveik vienbalsiai)'*. Kaip galimas pranasumas nurodoma galimybé
siysti priminimo praneSimus ir sekti aprépties rodiklius.

1.5. GERESNE KOMUNIKACIJA SU VAKCINY PRAMONES SUBJEKTAIS

Pilie€iai pritaré sitilymui jpareigoti pramonés sektorius uztikrinti reikiamg vakciny tiekima
(24,55 proc.). Priesingai suinteresuotosios Salys'® pritaré vakciny paklausos nustatymui
(70,87 proc.) ir sistemingam vakciny poreikio nacionaliniy prognoziy rengimui (65,53 proc.).
Suinteresuotosios $alys'® taip pat siiilé:

e sukurti ES jsp¢jimo ir planavimo mechanizmus;

e siekiant didinti pajéguma supaprastinti ES teisés aktus dél rinkodaros leidimo suteikimo;
e skatinti vakciny pramonés subjekty ir PSO bendradarbiavima;

e steigti nacionalines ir ES lygmens vakciny gamintojy federacijas.

1.6. GERESNIS DALYVAVIMAS IGYVENDINANT VEIKSMINGAS IR TVARIAS SKIEPIJIMO
PROGRAMAS

Suinteresuotosios $alys'’ siiilé imtis naujy ES lygmens veiksmy siekiant spresti skiepijimo
programy tvarumo klausima:

e keistis su ES nepriklausanciy $aliy institucijomis informacija apie vakciny kokybe;

e tobulinti ES teisés aktus — nustatyti naujy privalomy jpareigojimy gamintojams;

o sukurti ES platformg ir pateikti rekomendacijas dé¢l nacionaliniy jgyvendinimo programy;
e atlikti farmakologinj ir ekonominj vertinima.

Visuomeninés organizacijos galéty remti tvarig skiepijimo politika:

e sukurdamos suinteresuotyjy Saliy aljansa, kad biity galima suderinti darbg ir iSklausyti
pacienty nuomong;
¢ issiaiSkindamos, kokios kliiitys trukdo skiepytis;

13 Suinteresuotosios $alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
14 Atviry vie$y konsultacijy dalyviy nuomonés $iuo klausimu nesiteirauta.

15 Suinteresuotosios alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
16 Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
17 Suinteresuotosios alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
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e sukurdamos ES skiepijimo ambasadoriy programa.

Kituose per tikslines konsultacijas pateiktuose sitilymuose minima galimybe gydytojy
uzduotis perduoti slaugytojams, skatinti darbdavius bendradarbiauti siekiant uztikrinti, kad
asmenims biity leidziama iSvykti skiepytis, taip pat perziiiréti priemoky ir mokéjimy savo
1¢Somis tvarka bei teises gauti kompensacija uz vakcinos sukeltg zala.

Viename atsakyme siiillyta remiantis Jungtinése Amerikos Valstijose veikian¢io patariamojo
imunizacijos praktikos komiteto modeliu sukurti ES techning patariamaja grupg.

Kad buty galima uztikrinti veiksmingg informacijos teikimg ir poveikio stebéseng ES

lygmeniu, respondentai sitilé:

e veiksmingiau platinti ECDC duomenis;

e jsteigti vakciny poveikio tyrimy fonda (jpareigojant vakciny pramonés subjektus
privalomai mokéti jnasus);

e sukurti ES lygmens informacing ir stebésenos sistemg siekiant sujungti duomenis apie
vakcinas.

1.7. GERESNIS SKIEPIJIMO PROPAGAVIMAS SIEKIANT DIDINTI APREPTIES RODIKLIUS

Skiepijimui propaguoti suinteresuotosios Salys sitilo:

e rengti informavimo kampanijas;

e parengti grieztg teisés akta dél skiepijimo aisSkiai nurodant visy dalyvaujanciy subjekty
atskaitomybe;

e didinti sveikatos prieziiiros specialisty skiepijimo aprépt] — raginant dalyvauti savanoriSku
pagrindu ir (arba) taikant paskatas arba nustatant privalomg reikalavima.

82 proc. kity suinteresuotyjy Saliy'® mano, jog ES turéty suformuoti bendrg poziiirj j
skiepijimo kalendorius. Jos taip pat siiilo:

¢ suderinti skiepijimo kalendorius ir politika;

e nustatyti konkre€iy asmeny grupiy stebésenos metodus;

e sukurti ES sgveikig imunizacijos informacing sistema;

e uztikrinti, kad pilieciai turéty galimybe tinkamai ir laisvai naudotis skiepijimo
programomis;

e sudaryti galimybe vaistininkams ir slaugytojams iSraSyti vakcinos recepta ir skiepyti;

e geriau suderinti sveikatos ministerijy ir ECDC / PSO veiksmus.

Suinteresuotosios $alys, pateikusios atsakymus per tikslines konsultacijas, ragino daugiau
démesio skirti paaugliy ir suaugusiyjy skiepijimui.

Suinteresuotosios Salys beveik vienbalsiai atmeté bendro modelio taikymo strategija.
Pastabose dé¢l veiksmy gairiy raginta daugiau démesio skirti vakciny keliamai zalai — be kita
ko, nustatant nepriklausomas Europos praneSimo apie vakciny Salutinj poveikj sistemas
(VAER).

18 Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
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1.8. VAKCINU TRUKUMO MAZINIMAS IR GAMYBOS PAJEGUMU DIDINIMAS

Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus per vieSas ir tikslines konsultacijas, mano, jog
pagrindinés politinés intervencijos priemonés siekiant sumazinti vakciny trikumg —
prognozés ir bendras pirkimas. 36,8 proc. pilieciy laikési nuomonés, jog svarbiausia —
uztikrinti atskiry vakciny pakankamuma.

Suinteresuotosios Salys!? siiilo ES geriau koordinuoti vakciny triikumo problemos sprendimo
veiksmus:

e sukurti jsp¢jimo sistema, kad pramonés subjektai galéty informuoti apie tikéting su
gamyba susijusios problemos atsiradima;

e nustatyti pakuociy standarta;

e skaidriai nustatyti kaing ir kiekj.

Dé¢l vakciny gamybos apimties padidinimo ir terminy sutrumpinimo suinteresuotosios $alys?’

sitilo:

e aktyviau vykdyti stebéseng ir didinti investicijas } gamybg / mokslinius tyrimus;

e i$ dalies pakeisti ES teisés aktus (pvz., supaprastinti rinkodaros leidimy suteikimo
tvarka);

e taikyti naujas technologijas ir finansines paskatas pramonés subjektams;

e stiprinti bendro pirkimo sistemg ir geriau derinti ES skiepijimo kalendorius;

e suderinti informacijg apie vakcinas, jskaitant pakuotes ir kalbg.

D¢l galimybiy uZztikrinti ES pakankamus gamybos pajégumus suinteresuotosios Salys sitilo:

e reglamentuoti vakciny gamybg ir skirti jai prioriteta;

e koordinuoti planavimo, prognozavimo, bendro pirkimo ir finansavimo mechanizmus;

e paskirti daugiamet] biudZeta nacionaliniams imunizacijos kalendoriams sudaryti ir
nustatyti epidemiologiniais tyrimais pagristg vakciny doziy plang likus bent 3 metams iki
gamybos uzsakymy pateikimo;

e jgyvendinti moksliniy tyrimy ir plétros finansavimo mechanizmus (remiantis Jungtiniy
Amerikos Valstijy Biomedicinos pazangos moksliniy tyrimy ir plétros institucijos
modeliu) dél vakciny, kurioms teikiamas prioritetas sveikatos saugumo poziiriu.

Be to, pateiktose pastabose siiloma parengti Europos rekomendacijas dél su vakcinomis
susijusio planavimo.

1.9. MOKSLINIU TYRIMU IR PLETROS REMIMAS

Suinteresuotosios $alys?! taip pat sifilo spartinti mokslinius tyrimus ir plétra:

e bendradarbiauti su GLOPID ir CEPI siekiant sukurti naujy vakciny;

e uztikrinti pramonés subjekty paramg nepriklausomiems visuomenés sveikatos subjekty
inicijuotiems vakciny srities tyrimams;

e ES lygmeniu steigti jungtines mokslo patariamasias grupes ir prieziiiros institucijas.

19 Suinteresuotosios Salys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
20 Suinteresuotosios 3alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
2l Suinteresuotosios 3alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.

6



Tarp pasitlymy ES, kuriais siekiama geriau remti naujy vakciny mokslinj vertinima, yra Sie:

e glaudziau bendradarbiauti su PSO ir JT;

e | centralizuotas rinkodaros leidimy suteikimo procediiras jtraukti nepriklausomus vakciny
bandymus;

e sukurti nacionaliniy techniniy imunizacijos eksperty patariamyjy grupiy, ES priezitiros
institucijy ir sveikatos technologijy agenttiry tinklg siekiant kurti bendras strategijas ir
keistis jrodymais;

e remti poregistraciniy tyrimy, atliekamy remiantis ES imunizacijos informacine sistema,
plétra.

2. III RAMSTIS. ES LYGMENS KOORDINAVIMAS, JSKAITANT SUINTERESUOTUJU SALIU DIALOGO
IR INDELIO GERINANT VISUOTINE SVEIKATA SKATINIMA

Suinteresuotosios Salys?? nurodé naujas ES bendradarbiavimo skiepijimo klausimais sritis:

e Dbendra reguliavimo sistema ir skaitmeniniy jrasy sistema;

e komunikacija ir Ziniasklaida;

e tarpvalstybinés kampanijos visuomenés sveikatos klausimais;

e ES vakciny tyrimy ir moksliniy tyrimy finansavimo platforma;

e ES su imunizacija susijusios informacijos ir geriausios patirties platforma.

Kaip svarbiausios moksliniy tyrimy ir plétros finansavimo priemonés nurodytos dotacijos
pagal programg ,,Horizontas 2020 (42 proc.) ir ES finansavimas veiklai pagal vieSojo ir
privaciojo sektoriy partnerystés susitarimus (33 proc.).

2.1. ES TARPVALSTYBINIU MAINU SKATINIMAS

Per tikslines konsultacijas suinteresuotosios $alys? (97 proc.) ragino Komisija koordinuoti
valstybiy nariy vykdomus geriausios patirties ir vakciny produkty mainus.

Pilie¢iai?* (55 proc.) ragino keistis geriausia patirtimi, susijusia su kompensacijy skyrimu uz
vakciny sukelta Zalg.

ES BENDRADARBIAVIMO, SUSIJUSIO SU PASIRENGIMU VISUOMENES SVEIKATOS KRIZEMS,
STIPRINIMAS

VieSose ir tikslinése konsultacijose dalyvave respondentai laikési nuomonés, kad valstybés
narés turéty bendradarbiauti su pramonés subjektais kurdamos kriziy valdymo plang, kad
galéty prognozuoti ir mazinti gaminant vakcinas kylancig rizika.

2.2. MOKSLINIU TYRIMU PASAULINIO ASPEKTO STIPRINIMAS IR VEIKSMINGUMO DIDINIMAS

Viesose ir tikslinése konsultacijose dalyvave respondentai beveik vienbalsiai pritaria tam, kad
ES veiksmai vakciny moksliniy tyrimy srityje biity jgyvendinami tiek ES, tiek kitose Salyse.

Kad visuomenés sveikatos prieziliros jstaigos, pilietiné visuomené ir vakciny pramonés
subjektai galéty bendradarbiauti moksliniy tyrimy jgyvendinimo srityje, suinteresuotosios

22 Suinteresuotosios 3alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
23 Suinteresuotosios 3alys, pateikusios atsakymus tik per tikslines konsultacijas.
24 I nuomonés $iuo klausimu nepateikusiy piliediy atsakymus neatsizvelgta.
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Salys siiilo:

e kurti eksperty tinklus arba platformas;

e sukurti reguliavimo sistemg daugiausia démesio skiriant trikumy numatymui;

e sukurti specialig ES agentiira, kuri kurty veiksmus ir nustatyty finansavima;

e kurti bendrus veiksmus bei vieSojo ir privaciojo sektoriy partneryste siekiant didinti
pasitikeéjimg ir kurti / rinkti naujus duomenis.

3. ISvADA

Apskritai 1§ konsultacijy rezultaty matyti, jog raginama nacionaliniu ir ES lygmenimis geriau
koordinuoti pastangas skiepijimo srityje. Kaip pagrindinés problemos nurodytas lygiy
galimybiy naudotis skiepijimo programomis neuztikrinimas ir nepasitikéjimas skiepais.
Pilieciai iSreiSké didesnj susiriipinimg dél imunizacijos programy saugos ir veiksmingumo,
pabrézdami skaidresniy moksliniy tyrimy ir informacijos reikalinguma.

Skiepais nepasitikintiems respondentams didziausig susirtipinimag kelia: 1) Salutinis poveikis ir
vakciny sudedamosios dalys, ii) suvokiama nepakankama vakciny sauga ir veiksmingumas,
ii1) privalomo skiepijimo reikalavimo nustatymas, iv) kompensacijy uz vakciny sukelta Zala
netaikymas, v) farmacijos pramonés finansiniai interesai, vi) skaidriy ir nuo pramonés
nepriklausomy moksliniy tyrimy nebuvimas, vii) suvokiamas vienasaliSkas informacijos apie
nauda, bet ne apie rizika, teikimas ir viii) nepasitik¢jimas valdzios institucijomis.

Nors Sios grupés sudaro didziausig respondenty dalj (daugiau negu 70 proc.), Kkiti
respondentai iniciatyvai pritare.

Pagrindiniai sitilymai, pateikti per konsultacijas, yra Sie: 1) jtraukti vaistininkus j skiepijimo
procesa, ii) jtraukti imunizacijg ] platesn¢ prevencinés sveikatos priezitiros koncepcija, iii)
daugiau démesio skirti suaugusiyjy skiepijimui, iv) uztikrinti geresn¢ galimybe ECDC ir
EMA gauti informacija ir duomenis.

Pastabose apie veiksmy gaires sutelkiamas démesys j dialogo, bendradarbiavimo ir geriausios
patirties mainy atsizvelgiant j nacionalinius ypatumus ir kompetencija reikalinguma.

Viesose ir tikslinése konsultacijose dalyvave respondentai taip pat ragino sveikatos priezitiros
specialistus aktyviau dalyvauti propaguojant skiepijima, t.y. rengti mokyma ir teikti
informacine medziagg. Pabrézta, jog svarbu Sviesti ir informuoti visuomeng skiepijimo
klausimais — imantis vietos lygmens tiesioginiy veiksmy. Plac¢iai pritarta elektroninio
skiepijimo duomeny registro sukiirimui.

Apskritai pritarta Komisijos, kaip tarpininkés Salims keiciantis su vakcinomis ir imunizacija
susijusia informacija ir geriausia patirtimi, vaidmeniui.

D¢l didelio pateikty atsakymy geografinio disbalanso Sis klausimynas statistiskai negali buti

laikomas konsultavimosi priemone. Taciau apie klausimo svarbg liudija tai, kad, palyginti su
kitomis konsultacijomis, per Sias konsultacijas gauta daug atsakymy.
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