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Budoucnost evropské zdravotni unie: Evropa, ktera pecuje, pripravuje se a chrani

zavéry Rady

PRIPOMINAJIC, ZE

1.  Pristup ke zdravotni péci a prevenci je jednim ze zakladnich prav! a v ¢lanku 168 Smlouvy
o fungovani EU se stanovi, Ze pii vymezeni a provadéni vSech politik a ¢innosti Unie je

zajistén vysoky stupen ochrany lidského zdravi.

2. Evropsky parlament, Rada Evropské unie a Komise pfijaly spole¢ny politicky zdvazek
zajistit v ramci svych pravomoci, aby mél kazdy pravo na ,,v€asny pfistup k cenove

dostupné a kvalitni preventivni a 1é¢ebné zdravotni pé&i*2.

3. Solidarita je zékladni zasadou Evropské unie a jednim z piliiQ, o n&jz by se zdravotni unie

m¢éla opirat. V tomto ohledu by ¢lenské staty mély podporovat solidaritu v oblasti zdravi.

4.  Pfi pandemii COVID-19 se ukézalo, ze EU je jednim z kli¢ovych aktért pfi feSeni
pfeshranic¢nich zdravotnich hrozeb a Ze evropsti obcané ocekavaji, Ze EU bude hrat pii
ochrané jejich zdravi a duSevni pohody i mimo krizové situace aktivnéjsi a efektivnéjsi

tlohu?.

1 Clanek 35 Listiny zakladnich prav Evropské unie, Ut vést. C 326, 26.10.2012,

s. 391, ELI: http://data.europa.eu/eli/treaty/char 2012/0j.
2 Zasada 16 evropského pilife socialnich prav (2017/C 428/09), (EUR-Lex 32017C1213(01) —
EN — EUR-Lex (europa.eu).
Evropsky parlament, Generalni feditelstvi pro komunikaci, Zalc, J., Maillard, R.,
Uncertainty/EU/hope — Public opinion in times of Covid-19 — Second round
(Nejistota/EU/nadéje — Vetejné minéni v dobé pandemie COVID-19 — Druhé kolo),
Evropsky parlament, 2020. https://data.europa.eu/doi1/10.2861/784439
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5. Ve sdéleni Komise ,,Vytvotfeni Evropské zdravotni unie: posileni odolnosti EU viici

“4 se uznava, ze silna evropska zdravotni unie bude

pieshrani¢nim zdravotnim hrozbam
chranit nas zivotni styl, nase ekonomiky 1 spolecnost. Uvadi se v ném, Ze zdravi je
piedpokladem pro fungovani nasi spolecnosti a ekonomiky a dobrych Zivotnich podminek
evropskych ob¢ant. Evropska komise piijala sdéleni nazvané ,,Evropska zdravotni unie:
spole¢né usili o zdravi lidi*, v némz shrnuje reakci Unie na pandemii COVID-19 a nasledné
prvky komplexni evropské zdravotni unie, které¢ maji zajistit, aby clenské staty byly 1épe
pfipraveny a lépe reagovaly na budouci zdravotni krize, a aby byl diiraz kladen na rovnost

v pfistupu k zdravotni péci a ochranu ob¢anti EU.

6.  Udrzitelnost naSich zdravotnickych systému stale vice ohrozuje kombinace problémi
v podob¢ starnuti obyvatelstva, vyzev v oblasti technologii a inovaci, stdvajicich a nove se
objevujicich zdravotnich hrozeb, zmény klimatu a chemickych, biologickych,
radiologickych a jadernych hrozeb ¢i bioterorismu, socioekonomickych nerovnosti,
migrace, nedostatku 1é¢ivych pripravki a zdravotnickych prostiedkd a kontextu
vyznacujiciho se rostoucim rozpoctovym tlakem. Tyto problémy jsou systémové povahy
a vyzaduji preshrani¢ni spolupraci mezi EU a jejimi ¢lenskymi stéty, jakoz

1 s mezinarodnimi partnery.

7. Nedostatek pracovnich sil ve zdravotnictvi (zejména zdravotnich sester a pracovnikli
primarni péce) je problém, kterym se zabyvaji vSechny ¢lenské staty a ktery je umocnén
demografickymi vyzvami a starnutim pracovni sily ve zdravotnictvi, nesouladem mezi
nabizenymi a poZadovanymi dovednostmi a nerovnomérnym rozloZenim pracovnich sil ve
zdravotnictvi mezi jednotlivymi zemémi i v ramci nich®. To vytvaii na pracovniky ve
zdravotnictvi znacny tlak. V zemich OECD se podil 1ékait starSich 55 let zvysil z 20 %
v roce 2000 na 35 % v roce 2019. Tento nedostatek dale znasobuji zemépisné rozdily
5,6krat méné nez v regionech, kde je jejich hustota nejvyssié. Je tieba fesit skute¢nost, Ze
dovednosti zdravotnickych pracovnikli neodpovidaji dovednostem pozadovanym
v modernim systému zdravotni péce, a to tak, aby se zohlednily vznikajici potfeby
a podpofily nové modely péce.

4 Sdéleni ((COM) 2020/724 final) Komise Evropskému parlamentu, Radé, Evropskému
hospodaiskému a socidlnimu vyboru a Vyboru regiont: Vytvoteni evropské zdravotni unie:
posileni odolnosti EU vii€i pfeshrani¢nim zdravotnim hrozbam https://eur-
lex.europa.eu/legal-content/CS/TXT/PDF/?uri=CELEX:52020DC0724.

5 Evropské komise, Generalni feditelstvi pro zdravi a bezpe¢nost potravin, The State of Health

in the EU: Synthesis Report 2023 (Stav zdravi v EU: souhrnna zprava za rok 2023), Utad

pro publikace Evropské unie, Doi:10.2875/458883.

Evropska komise, Generalni feditelstvi pro zdravi a bezpecnost potravin, State of health in

the EU — Companion report 2021 (Stav zdravi v EU — priivodni zprava 2021), Utad pro

publikace Evropské unie, 2022, https://data.europa.eu/doi/10.2875/835293.
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8. Na systémy zdravotni pé¢e mé dopad rychly vyvoj v oblasti digitalnich technologii.
Vyuzivani digitalnich nastrojti v oblasti zdravotni péce, vCetn¢ telemediciny, softwaru pro
zdravotnické prostiedky a monitorovani pacientli na dalku, jakoz i digitalni
autodiagnostiky, se zrychluje, coz ma potencial zlepsit vysledky 1é¢by pacientil a zvysit
dostupnost zdravotni péce. Soucasné s tim technologicky pokrok, jako je uméla inteligence,
poskytuje ptilezitosti pro vyzkum, tvorbu politik, shromazd’ovéni a vyuzivani dat
z realného svéta, vyvoj novych 1éCivych piipravkl a zdravotnickych prostfedkl a inovaci
v oblasti vefejného zdravi, ale nastoluje rovnéz slozité etické a spolecenské otazky, jez

vyzaduji koordinované odpovédi na vnitrostatni, evropské i mezinarodni Grovni.

9.  Zdravotni data hraji kliCovou tlohu pii zlepSovani individualni péce o pacienty, dosahovani
pokroku v 1ékafském vyzkumu a utvareni politik v oblasti vefejného zdravi. Je zasadni, aby
vyuzivani osobnich zdravotnich informaci ob¢anii bylo transparentni, aby byla zajiSténa
ochrana a bezpec€nost, a souc¢asné se zvysila informovanost s cilem posilit diivéru a podpofit
sdileni dajli v obecném zajmu. Pfinosy vyuZivéani zdravotnich dat v souladu s evropskymi
hodnotami a pravidly pro ochranu tdaji pacientd pro spolecnost jsou obrovské, véetné
potencialu pro v€asné odhalovani nemoci, personalizovanou medicinu a lepsi vysledky

v oblasti zdravotni péce.

10. Kli¢ovymi prvky pro ndkladové efektivni snizeni zat€Ze spojené s nepfenosnymi nemocemi
jsou prevence nemoci a podpora zdravi zaloZené na dikazech. Nepienosné nemoci
zpusobuji témét 90 % vSech umrti a predstavuji 77 % zatéze spojené s nemocemi v EU,
piicemz se jejich prevalence zvySuje, coZz mé negativni dopady na zdravi a Zivotni
podminky obyvatelstva, zejména na zranitelné skupiny, pracovni zaté€z pracovnikii ve
zdravotnictvi a odolnost naSich systému zdravotni péce. Kromé toho se ocekava, ze zatéz
zpusobend nékterymi nemocemi, naptiklad neurodegenerativnimi onemocnénimi, véetné
demence, se v nadchazejicich desetiletich vyrazné zvysi, coz bude mit vyznamny socialni

dopad nejen na jednotlivce, ale také na jejich rodiny, komunity, spole¢nost a pracovni silu.
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11. Neptfenosné nemoci by se mély fesit meziodvétvovym a holistickym zptisobem
s piihlédnutim k oblastem s vysokou zatézi nemoci nebo vysokou umrtnosti, a to pomoci
na diikazech zalozenych, cenové dostupnych a nédkladové efektivnich opatieni na podporu
zdravi, preventivnich ukont a strategii pro zvladani nemoci. Klicovym aspektem celkové
pohody je dusevni zdravi, které méa dopad na celou fadu odvétvi, a to jak ze socialniho, tak
finan¢niho hlediska. Podpora zdravi a prevence nemoci, véasny rozvoj psychosocidlnich
dovednosti, a to 1 na evropské trovni, jak je stanoveno v iniciativé ,,Spolecn¢ za lepsi
zdravi“, mohou prevalenci nepfenosnych nemoci snizit az o 70 %’. Z tohoto diivodu mohou
investice do podpory zdravi a prevence nemoci, jakoz i do 1écby a rehabilitace
v dlouhodobém horizontu zajistit zdravéjsi obyvatelstvo, zlepSeni zdravi a potencialu

pracovni sily a mit pro Unii hospodaisky prospéch.

12.  Kli¢ovymi prvky pro ndkladové efektivni snizeni zatéZe spojené s nepfenosnymi nemocemi
jsou prevence a zvladani nemoci zalozené na dikazech. Zatéz zpiisobenou nemocemi
zvySuji v EU pfenosné nemoci. Patii mezi n€ nové se objevujici a znovu se objevujici
infekéni nemoci a ohniska nakazy, jakoZ 1 jejich trvaly nartst. U nékterych infek¢nich
nemoci, jejichZ vyskyt klesa, navic stale neni splnén cil jejich vymyceni. Obzvlasté
znepokojivy je trvaly narist sexualné prenosnych infekci, nebot’ ovliviiuje sexualni

a reproduk¢ni zdravi, zejména u mladsich skupin obyvatelstva.

13. Neuspokojené potieby pacientil a spole¢nosti souvisejici se zdravim zahrnuji jak
neuspokojené potieby vyplyvajici z pfimého dopadu zdravotniho stavu na Zivot pacientli
(potteby pacientll), tak neuspokojené potieby vyplyvajici ze socidlnich externalit
vyvolanych zdravotnim stavem (spole¢enské potieby). Potfeby pacientli a spolecnosti se
mohou tykat zdravi, zdravotni péce a socidlniho dopadu zdravotniho stavu. Holisticky
piistup vyzaduje, aby se kromé vyvoje 1é€by povazovaly za cestu k feSeni neuspokojenych
potieb pacientil a spolecnosti souvisejicich se zdravim také prevence, diagnostika,

koordinace a organizace péce a dostupnost informaci pro pacienty.

Evropska komise, Generalni feditelstvi pro zdravi a bezpecnost potravin, Healthier together
— EU non-communicable disease initiative (Spole¢né€ za lepsi zdravi — iniciativa EU pro
nepfenosné nemoci), Utad pro publikace Evropské unie, 2022,
https://data.europa.eu/doi/10.2875/195572.
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14. 'V ramci systému zdravotni péce zaméfeného na pacienta se vyzkum a vyvoj soustifed’uji
na feSeni vysoce prioritnich neuspokojenych potieb pacientti a spolecnosti souvisejicich se
zdravim. Uvedené potieby se mohou tykat naptiklad prodlouzeni sttedni délky zivota,
kvality zivota a nakladl na zdravotni péc¢i nebo preventivnich opatieni a jejich dostupnosti.
Ackoli je vyvijeno vyznamné usili s cilem nasmérovat vyzkum a vyvoj na feSeni rychle se
meénicich potieb, stdvajici ramce pro inovace a nabidka zdravotnich ukont nejsou zcela
dostatecnou stimulaci pro feSeni prioritnich potieb souvisejicich se zdravim, a to jak

z hlediska pacientti, tak z hlediska spolec¢nosti. Diivodem této situace je nedostatek dikazt

vvvvv

vvvvvv

potieby urcit, jsou proto zapotiebi strukturované védecké dikazy. Na jejich zdklad¢ by
mélo byt mozné nasmérovat k feSeni uvedenych potieb soukromé a vefejné investice

v oblasti vyzkumu a vyvoje.

15. Prioritni potieby v oblasti zdravotni péce a inovacnich politik miize pomoci fesit nezavisla
databaze dlikazl o potifebach. Databaze by méla slouzit ke sbéru védeckych dikaza
tykajicich se konkrétnich nemoci, spole¢nych pro rizné nemoci a tykajicich se systémové
urovné, které by byly shromazd’ovéany standardizovanym zptsobem na zéklad¢ rdmce
s transparentnimi kritérii tykajicimi se potfeb. Tento rdmec by méli vypracovat nezavisli
vyzkumni pracovnici s pfihlédnutim k pfispévkiim zacastnénych stran, véetné obcant,
pacientll, poskytovatelii zdravotni péce, tviircti politik a subjektli zabyvajicich se vyvojem.
Do databaze dikazi o potiebach lze v ptislusnych ptipadech vlozit i idaje ze stavajicich
vnitrostatnich a mezinarodnich databézi, véetné databazi Eurostatu. K plnému vyuziti
potencialu, ktery ma sdileni idajl pro Sirsi pfinosy v oblasti zdravi, véetn€ vyvoje moznych
feSeni zjiSténych neuspokojenych potieb souvisejicich se zdravim spolu s podporou
vyzkumu a tvorby zdravotni politiky, mohou pfispét dalsi iniciativy, napf. iniciativa

,»1 + milion genomu*.
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16. Byly pfijaty cilené legislativni iniciativy a nelegislativni opatteni, které maji snizit riziko
nedostatku zdravotnickych prostiedkt a diagnostickych zdravotnickych prostiedkt in vitro.
Natizeni o zdravotnickych prostiedcich a natizeni diagnostickych zdravotnickych
prostiedcich in vitro jsou nezbytna k zajisténi vysoké urovné bezpecnosti a ochrany zdravi
evropskych ob¢anti a zarovei na podporu inovaci a k zajisténi hladkého fungovani
vnitiniho trhu, jelikoz vytvareji spolehlivy, transparentni, predvidatelny a udrzitelny
regulacni rdmec. Nadéle vSak pretrvavaji problémy souvisejici s provadénim natizeni
o zdravotnickych prostfedcich a natfizeni o diagnostickych zdravotnickych prostiedcich in
vitro, mezi néz patii zvySené naklady a délka postuptl posuzovani shody, zejména
u zdravotnickych prostiedkii pro vzacna onemocnéni, coz zvysuje riziko naruseni dodavek
a stazeni n¢kterych zdravotnickych prostfedka a diagnostickych zdravotnickych prostredka
in vitro pottebnych pro nalezitou péci o pacienty z trhu EU. Tyto problémy maji dopad
1 na konkurenceschopnost a inovacni kapacitu evropského odvétvi zdravotnickych
prostredk, a to zejména v piipadé malych a sttednich podnikii.

17.  Evropské stredisko pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC) odhaduje, ze v EU kazdoro¢né
zemie 35 000 osob na infekce rezistentni vii¢i antimikrobidlnim latkdm. Mezitim se
od referen¢niho roku 2019 celkova spotfeba antibakterialnich latek pro systémové pouziti
snizila pouze o 2,5 %, coz svéd¢i o pomalém pokroku pfi plnéni cile EU dosahnout

pouzivani antibiotik.

18. Nebezpeci, expozice, zranitelnd mista a rizika spojena se zménou klimatu vykazuji
v Evropé jasné a zrychlujici se trendy®. Zména klimatu vede ke zvy$enému riziku
pfenosnych 1 nepfenosnych nemoci, vytvari nova zranitelnd mista a prohlubuje stavajici
nerovnosti tim, Ze neumérné postihuje zranitelné skupiny obyvatelstva. Mezi politikami
v oblasti klimatu a vefejného zdravi mohou existovat vyznamné synergie. To by mélo byt
vnimano v souladu s pfistupem ,,jedno zdravi®, ktery uznava silnou provazanost mezi
zdravim lidi, zvifat a Zivotnim prostfedim. Aby se tyto G€inky omezily, musi Gsili
o dekarbonizaci Evropské unie, a zejména o dekarbonizaci evropskych systémi zdravotni
péce pokracovat, pficemz je nutno zohlednit dopad na dostupnost a cenovou dostupnost

zdravotni péce.

Evropské stedisko pro prevenci a kontrolu nemoci, Merk, H. Diaz Hogberg, L. Pachouras,
D. et al., Assessing the health burden of infections with antibiotic-resistant bacteria in the
EU/EEA (Posouzeni zdravotni zatéZe infekci zplisobenych bakteriemi rezistentnimi vici
antibiotikim v EU/EHP ), 2016-2020, ECDC, 2022,
https://data.europa.eu/doi/10.2900/73460

Evropska agentura pro Zivotni prostiedi, Is Europe on track towards climate resilience? -
Status of reported national adaptation actions in 2023 (Je Evropa na cesté k dosazeni
klimatické odolnosti? — Stav provadéni oznamenych vnitrostatnich adaptacnich opatieni

v roce 2023), Utad pro publikace Evropské unie, 2023,
https://data.europa.eu./doi/10.2800/112091.
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19. Pro ziskéni spolehlivych dikazl o bezpecnosti a ucinnosti intervenci a posileni Evropy jako
centra vyvoje a vyroby ma zasadni vyznam schopnost EU provadét vefejnd, mnohonérodni
klinicka hodnoceni velkého rozsahu. Béhem pandemie byl v EU zahéjen bezprecedentni
pocet akademickych klinickych hodnoceni s cilem urychlit 1écbu a prevenci onemocnéni
COVID-19. Posileni budoucich iniciativ €inngj$i koordinaci mezi ¢lenskymi staty a mezi
vnitrostatnimi etickymi vybory je klicové, jelikoz pravé nedostate¢na koordinace vedla
k tomu, Ze k mnoho klinickych hodnoceni nemélo potfebny rozsah, aby mohly ptinést
smysluplné vysledky, a k duplikaci vyzkumnych ¢innosti. Jednou z prekazek efektivniho
provadéni klinickych hodnoceni jsou navic nejasnosti ohledné rozhrani se souvisejicimi
pravnimi ptredpisy, jako jsou nafizeni o zdravotnickych prostfedcich a nafizeni
o diagnostickych zdravotnickych prostfedcich in vitro. Komise podporuje vytvoreni skupiny
MedEthicsEU s cilem prosazovat spolupraci mezi vnitrostatnimi etickymi vybory
zapojenymi do klinickych hodnoceni a podporovat pokrok v koordinaci provadéni nafizeni
o klinickych hodnocenich, jak bylo vyvinuto v ramci koordina¢ni a poradni skupiny pro
klinickd hodnoceni. Je rovnéz diilezité pokracovat v Usili, aby byl zajistén hladky pribéh
koordinovaného postupu posuzovani tykajiciho se klinickych zkousek a studii klinické

funkce.

20. Soudrzny, transparentni a ¢inny institucionalni ramec EU je kli¢em k posileni
piipravenosti a reakce na krize na trovni EU v rdmci pfistupu zohlediiujiciho veskerd rizika
a celou spolecnost v souladu se zavéry Evropské rady ze dne 21. a 22. bfezna 2024.
Prevence mimotadnych situaci v oblasti zdravi, pfipravenost a reakce na né jsou pro
piipravu na budouci krize nezbytné. Ptipravenost EU pftispiva ke globalni zdravotni
bezpecnosti a posileni ulohy EU v oblasti celosvétového zdravi. Evropska unie pfijala fadu
reforem struktury fizeni mimotfadnych situaci, které dosud nebyly pln€ provedeny
a otestovany, véetné provadéni nafizeni o vaznych preshrani¢nich zdravotnich hrozbach,
roz$ifeni mandatl strediska ECDC a Evropské agentury pro 1é¢ivé piipravky (EMA)

a zfizeni Ufadu pro pfipravenost a reakci na mimotadné situace v oblasti zdravi (HERA)
jako utvaru Evropské komise. Zprava o stavu pfipravenosti v oblasti zdravi z roku 2023
nastifiuje, jaké trovné provadéni jiz bylo dosaZeno a kde je v zajmu zajisténi jejiho fadného

provedeni tfeba pfijmout dalsi opatieni a vyvinout dalsi usili.
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21. Zdravi a dobré zivotni podminky obcanii ohrozuje nedostatek 1é¢ivych ptipravkd.
Premisténi vyroby lécivych piipravki a farmakologicky ucinnych latek do omezeného
poétu mist mimo EU zvyraznilo obavy o zabezpeéeni dodavek uvnitt EU. Reseni
zranitelnych mist v ramci dodavatelského fetézce kriticky dulezitych 1é¢ivych piipravki je
klicovym krokem pro zajisténi odolnosti systému zdravotni péce v EU. Potfeba zabyvat se
touto problematikou byla uznana v zavérech Evropské rady z ¢ervna 2023, v Granadském
prohlageni vedoucich predstaviteltit EU z Fijna 2023 a ve sdéleni Komise s nizvem ,,Re$eni
nedostatku 1é¢ivych ptipravki v EU* z téhoz mésice, v némz je navrZen soubor
kratkodobych a dlouhodobych opatieni k feseni nedostatku kriticky dulezitych 1é¢ivych

ptipravki a k lepSimu zabezpeceni jejich dodavek v EU.

22. 'V zgjmu zlepSeni ptistupu k 1écivym ptipravkiim, zdravotnickym prostiedkiim
a diagnostickym zdravotnickym prosttedkiim in vitro podle stavajiciho pravniho ramce
a jak uvedla Evropska rada ve svych zavérech ze dne 17. a 18. dubna 2024, je dulezité
zajistit preshrani¢ni pohyb zbozi, véetné strategického zbozi, jako jsou 1é¢ivé piipravky,

a zaroven fesit transparentnost v ramci dodavatelského fetézce.

23. Pro posileni udrzitelnosti a odolnosti evropskych systému zdravotni péce maji zasadni
vyznam strategické investice v oblasti zdravi. EU dava ¢lenskym statiim a zucastnénym
stranam k dispozici fadu réiznych zdroji financovani. Clenské staty se viak v souvislosti
s hleddanim moznosti financovani a ptistupem ke stavajicim financnim prostiedkiim EU
na podporu uc¢innych investic do transformace vnitrostatnich systému zdravotni péce
potykaji s problémy. Je velmi dulezité, aby pracovni programy stavajicich nastroju
financovani EU na podporu vyzkumu a inovaci a téch, které podporuji provadéni
politickych iniciativ, byly v sou€innosti s vnitrostatnimi prioritami v oblasti zdravi a aby

byla zachovany vazby mezi vyzkumem, inovacemi, politikou a finanénimi nastroji.
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RADA EVROPSKE UNIE

ZDURAZNUIE, e s ohledem na systémové vyzvy, kterym dnes nase systémy zdravotni péce &eli,

je naléhavé nutné evropskou zdravotni unii nadale rozvijet a zdokonalovat ji;

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMISI, aby se v tzké spolupraci a v souladu se

svymi pfislusnymi pravomocemi zabyvaly témito tikoly:

I.  ReSeni krize v oblasti pracovnich sil ve zdravotnictvi
VYZYVA CLENSKE STATY A EVROPSKOU KOMISI, aby:

24.  ZVAZILY UPREDNOSTNENT investic se zaméfenim na pracovniky ve zdravotnictvi
pomoci vnitrostatnich investic a vyuzitim stavajicich fondi a technické podpory EU s cilem

usnadnit cilené investice tykajici se téchto pracovnik;

25. PODPOROVALY vyvoj a zavadéni inovativnich digitalnich néstroja, které¢ mohou pomoci
zdravotnickym pracovniklim v jejich kazdodenni klinické praxi, jakoz i1 zaclenéni
digitalnich kompetenci do odborné ptipravy a dalsiho vzdélavani a rozvoj digitalni

gramotnosti v oblasti zdravi;

26. POSILILY spolupraci na urovni EU na podporu sdileni znalosti v oblasti vnitrostatnich
strategii tykajicich se pracovni sily ve zdravotnictvi mezi ¢lenskymi staty, a to v souladu
s novym ak¢énim planem pro feSeni nedostatku pracovnich sil a dovednosti, ktery byl

piedlozen v bieznu 202419, a jako doplnék k tomuto planu;

27. URCILY vhodné forum slozené z ¢lenskych statli, Komise a ziéastnénych stran, piipadné
véetné socialnich partnertt EU v odvétvi zdravotni péce, v ramci néhoZ by se projednavala

vhodna opatfeni na tirovni EU v koordinaci s opatfenimi na vnitrostatni tirovni,

10 Sdéleni Komise ((COM) 2024/131 final) Evropskému parlamentu, Radg, Evropskému
hospodaiskému a socidlnimu vyboru a Vyboru regionii: Nedostatek pracovnich sil
a dovednosti v EU: ak¢ni plan https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/CS/TXT/?uri=CELEX:52024DC0131
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VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

28.

29.

30.

31.

VYPRACOVALA komplexni ptistup v oblasti pracovnich sil ve zdravotnictvi na tirovni
EU, ktery podpofi Clenské staty a jejich strategie v souladu s ramcem WHO pro opatieni

v oblasti zdravotnictvi a zdravotnické pracovni sily v evropském regionu na obdobi
2023-2030 a Globalnim kodexem zasad WHO pro mezinarodni nédbor zdravotnického
personalu, a to s ptihlédnutim ke v§em relevantnim aspektim, jako jsou planovani

a progndzy, nabor a odborna pfiprava na vnitrostatni a mezinarodni urovni, dalsi profesni
rozvoj, udrzeni personalu, udrzeni pracovniki, udrzeni dusSevniho a fyzického zdravi
zdravotnickych pracovnikli, pracovni podminky, vyzvy spojené s kombinaci dovednosti,
celozivotni odborna ptiprava a zména kvalifikace, véetné digitalnich kompetenci a viidd¢ich

dovednosti, a schopnost rychle se vyporadat s krizovymi situacemi;

URCILA prvky, nastroje a osvédéené postupy na podporu vnitrostatnich strategii, k nimz
patii vypracovani spole¢nych cilli, vyména osvédcenych postupti a informaci, vytvareni
spole¢nych akci zohlediiujicich ziskané zkuSenosti a vysledky stavajicich a uskute¢nénych
opatfeni, véetné spolecnych opatteni, tykajicich se pracovnikii ve zdravotnictvi a lepsi

pristup ke stavajicim mechanismiim financovani EU s cilem umoznit navrhovana opattent;

POSOUDILA t¢inky pravnich ramct na trovni EU, pokud jde o regulaci kvalifikaci
zdravotnickych povolani, s cilem fesit krizi pracovnikil ve zdravotnictvi a soucasné
zachovat mobilitu zdravotnickych pracovniki, pficemz je nutno respektovat pravomoci
¢lenskych stati a Unie; Toto posouzeni by mélo vychazet z konzultaci se zdravotnickymi
organy Clenskych statll, socialnimi partnery a subjekty ob¢anské spolecnosti a mélo by

piihlédnout ke starnuti obyvatelstva a tedy 1 ke starnuti pracovni sily ve zdravotnictvi;

Ve vhodnych a nezbytnych piipadech a na zakladé vyse uvedeného posouzeni ZVAZILA
opatieni, ktera zajisti, aby tyto pravni ramce mohly posilit cile vnitrostatnich systémui
zdravotni pée a vnitrostatni strategie pro pracovniky ve zdravotnictvi v souladu se

zasadami jednotného trhu,
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I1.

ResSeni prioritnich poti‘eb v ramci politik v oblasti zdravotni péce a inovaci

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMISI, aby:

32.

33.

POSILILY synergie mezi stavajicimi a pfipravovanymi infrastrukturami a programy
v Clenskych statech a na urovni EU s cilem vytvofit nezavislou databazi dikazi
o potiebach, kterd umozni identifikovat s vyuzitim védeckého piistupu neuspokojené

potieby pacientli a spole¢nosti souvisejici se zdravim;

ZVAZILY vytvoieni dobrovolného mechanismu fizeného &lenskymi staty, ktery by slouZil
k tomu, aby byly na zéklad¢ védeckych ditkazli o potfebach souvisejicich s konkrétnimi
nemocemi a s vyuzitim transparentnich hodnoticich kritérii vyhodnocovany a prioritizovany

vvvvvv

pro konkrétni nemoci, spolecné pro riizné nemoci a tykajici se systémové urovné,

VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

34.

35.

ZVAZILA, zda je tieba vypracovat v ramci pravomoci Unie iniciativu EU pro koordinaci
a pfimou vefejnou podporu za Gcelem adekvatniho a efektivniho feSeni nejnaléhavéjsich
potieb pacientil a spolecnosti souvisejicich se zdravim. V této iniciativé by se mélo vzit

v uvahu, ze feSeni identifikovanych neuspokojenych potieb pacientii a spolecnosti
souvisejicich se zdravim mohou poskytnout riizné druhy (zdravotnich) intervenci, véetné
optimalizace 1éCby, s ptihlédnutim k potencidlu spoluprace v oblasti zdravotnickych

technologii na Grovni EU;

ZOHLEDNILA identifikované nejnaléhavéjsi potteby souvisejici se zdravim pii
stanovovani priorit pro ramcové programy EU v oblasti vyzkumu, inovaci a zdravi a pro

program EU pro zdravi, jakmile bude databdze obsahovat dostate¢né informace,

VYZYVA CLENSKE STATY, aby:

36.

37.

v ramci stavajicich for ZINTENZIVNILY dobrovolnou vyménu informaci a osvéd¢enych
postupil ohledné vnitrostatnich piistupt k politikdm v oblasti Gthrad s cilem zajistit
subjektim zabyvajicim se vyvojem v oblasti zdravotni péce predvidatelnost, pokud jde o to,
jak jsou neuspokojené potieby pacientl a spolecnosti souvisejici se zdravim zohlediiovany
v rozhodnutich o zahrnuti ndkladové efektivnich zdravotnich intervenci do vnitrostatniho

balicku hrazenych sluzeb;

pii rozhodovani o vnitrostatnim financovani vyzkumu a relevantnich pobidkach
PRIHLIZELY k identifikovanym nejnaléhavéj$im potiebam pacientt a spoleénosti

souvisejicim se zdravim,
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I11.

Prijeti opatieni v oblasti prevence nepfenosnych nemoci

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

38.

39.

40.

v souladu s piistupem ,,zdravi ve viech politikach® POSIILILY politiky EU v oblasti
podpory zdravi, véetné dusevniho zdravi, a prevence nepfenosnych nemoci, a zabyvaly se
tak skupinami nemoci odpovédnych za vice nez 80 % zatéze zplisobené nemocemi

v zemich EU a hlavnimi pfi¢inami odvratitelnych pfed¢asnych amrti'l;

PROSAZOVALY zdrava prostiedi a komunity, které podporuji a umoziuji volbu zdravého
zivotniho stylu, a aby se v této souvislosti zabyvaly konzumaci tabaku a souvisejicich
produktt a alkoholu, nezdravou stravou, nedostatkem fyzické aktivity, psychosocidlnimi

a environmentalnimi faktory v€etné¢ zmény klimatu;

POKRACOVALY v iniciativé ,,Spoleéné za lepsi zdravi — iniciativa EU pro nepienosné
nemoci* a aby ¢innost v ramci této iniciativy ZINTENZIVNOVALY postupnym
provadénim a uskuteciovanim zastieSujiciho, integrujiciho, komplexniho

a viceodvétvového piistupu na trovni EU s cilem podpofit provadéni ucinnych politik

v oblasti nepfenosnych nemoci, jako jsou mimo jiné oblasti opatieni a akéni plany
zamétené na zdravotni determinanty, onkologickd onemocnéni, kardiovaskularni nemoci,
chronicka respirani onemocnéni, diabetes, dusevni zdravi a neurologické poruchy a vzacna

onemocnéni,

Iniciativa EU ,,Spole¢n¢ za lepsi zdravi®.
https://health.ec.europa.eu/document/download/18238342-e8a8-493a-8afe-
ed44da987800_en?filename=ncd_initiative factsheet.pdf

11597/24 ek/vmu 13
PRILOHA LIFE 5 CS


https://health.ec.europa.eu/document/download/18238342-e8a8-493a-8afe-ed44da987800_en?filename=ncd_initiative_factsheet.pdf
https://health.ec.europa.eu/document/download/18238342-e8a8-493a-8afe-ed44da987800_en?filename=ncd_initiative_factsheet.pdf

VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

41.

42.

43.

44,

45.

IVv.

PRIJALA legislativni navrhy a pokradovala v praci na nelegislativnich opatfenich
oznamenych v ramci Evropského planu boje proti rakoving se zvlastnim zaméienim

na iniciativy tykajici se zdravotnich determinantii, v¢etné socialné-ekonomickych

a obchodnich determinantti, jako jsou napftiklad ozndmena legislativni a nelegislativni
opatfeni pro dosazeni Evropy bez tabaku, snizeni skodlivé konzumace alkoholu a zlepSeni

podpory zdravi prostfednictvim piistupu ke zdravé strave a fyzické aktivite;

POKRACOVALA v préci na opatienich v ramci iniciativy EU pro nepfenosné nemoci

»Spolecné za lepsi zdravi®;

ZVAZILA dalsi opatieni na zaji§téni lepsi ochrany zdravi evropskych ob¢ant pred

environmentalnimi rizikovymi faktory;

SE ZABYVALA otazkou marketingu navykovych latek smérem k détem na socidlnich
médiich a vypracovala radmec, ktery klade vétsi odpovédnost na poskytovatele socialnich
médii za reklamni propagaci zaméfenou na déti a tykajici se navykovych latek, které jsou

v Clenskych statech nezakonné;

ZVAZILA zpisoby, jak lze fesit negativni dopady intenzivniho pouzivani socilnich médii
a technologii spojenych se sledovanim obrazovky na dusevni a fyzické zdravi déti s cilem

zlepsit osobni pohodu déti v Evropé,

Uc¢inny boj proti antimikrobialni rezistenci

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

46.

47.

v rdmci pfistupu ,,jedno zdravi“ PROVEDLY doporuceni Rady o posileni opatieni EU pro

boj proti antimikrobialni rezistenci'?;

pfi monitorovani antimikrobidlni rezistence u lidi, zvifat, rostlin a zivotniho prostiedi
a spotfeby antibiotik u lidi 1 u zvitat a v ramci dohledu v téchto oblastech USILOVALY

o uplatinovani integrovanégj$iho pfistupu ,,jedno zdravi®;

12

Doporuceni Rady (2023/C 220/01) o posileni opatfeni EU pro boj proti antimikrobialni
rezistenci v ramci pfistupu ,,jedno zdravi®, Ut. vést. C 220, 22.6.2023, s. 1, https://eur-
lex.europa.eu/legal-content/CS/TXT/PDF/?uri=CELEX:32023H0622(01)
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48.

v souladu s piistupem ,,jedno zdravi“ POSILILY koordinovanou spolupréaci EU a jejich
Clenskych statil se tfetimi zemémi za uc¢elem vymeény a Sifeni osvédEenych postupii

v oblasti prevence a kontroly infekci, diagnostiky, dozoru, ptistupu k a€innym
antibiotikiim, jakoz i pouzivani antimikrobidlnich latek a dohledu nad nimi, vcetné

antibiotickych a veterinarnich 1é¢ivych ptipravk,

VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

49.

50.

v uzké spolupréci s ¢lenskymi staty a ptisluSnymi agenturami a v ramci piistupu ,,jedno
zdravi“ VYPRACOVALA pokyny na podporu ndkladové efektivnich politik zalozenych
na ditkazech s cilem snizit nepiiméfenou a nevhodnou spotfebu antimikrobiélnich latek,
jakoz 1 pokyny pro feSeni environmentalnich aspektii v narodnich ak¢nich planech proti
antimikrobialni rezistenci a pokyny pro politiky prevence infekci, zejména pro pracovniky

ve zdravotnictvi, ve veterinarni oblasti a v oblasti zivotniho prostiedi;

DALE PROZKOUMALA a ZAVEDLA unijni motivaéni pobidku (typu ,,pull) ze
stavajicich fondl EU financovanou z prostfedkti EU s cilem zlepsit inovace, vyvoj novych
antimikrobialnich latek a piistup ke stavajicim a novym antimikrobialnim latkam v souladu
s doporuc¢enim Rady o posileni opatieni EU pro boj proti antimikrobialni rezistenci v ramci

pfistupu ,,jedno zdravi®,

VYZYVA CLENSKE STATY, aby:

51.

V.

ZLEPSILY a POSILILY dohled nad antimikrobialnimi latkami a prevenci a kontrolu

infekci ve vSech souvisejicich odvétvich,

Posileni ekosystému EU pro klinicka hodnoceni

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

52.  ZRIDILY koordinaéni mechanismus, jehoz cilem by bylo prioritizovat a zefektivnit
financovani klinickych hodnoceni ze strany EU a vnitrostatnich financujicich subjekta
a ktery by mél byt v EU uplatiiovan za Gi€elem zajisténi optimalni pfipravenosti a reakce
na mimotadné situace v oblasti vefejného zdravi souvisejici s infekénimi nemocemi;
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53.

54.

55.

56.

57.

58.

ZLEPSILY veiejné databaze klinickych hodnoceni na tirovni EU, zejména propojenim
klinickych hodnoceni na portalu Evropské unie s budouci platformou EUDAMED

a pfipadné¢ dal$imi databazemi a se spolecnym cilem zlepsit viditelnost probihajicich

a budoucich klinickych hodnoceni a ptipadné zefektivnit funk¢ni programovaci rozhrani
vnitrostatnich databézi klinickych hodnoceni, a to v souladu s evropskymi hodnotami

a predpisy o ochran¢ udaji;

VYVINULY spole¢né usili EU o posileni partnerstvi vefejného a soukromého sektoru

v souvislosti s naborem do klinickych hodnoceni;

KOORDINOVALY postupy financovani klinickych hodnoceni mezi EU a vnitrostatnimi
financujicimi subjekty, pokud jde o rozsah, proces prezkumu a v odiivodnénych

a prislusnych ptipadech i zrychlené schvalovani;

POSILILY ve vsech ¢lenskych statech fizeni v oblasti vyzkumu a klinickych hodnoceni

prostiednictvim posilené koordinace regulacniho a etického prezkumu napiic ¢lenskymi

staty;

ZRIDILY evropské partnerstvi tykajici se pfipravenosti na pandemie, které ma umoznit
1épe koordinovat vyzkum a inovace v oblasti pfipravenosti na pandemie v ramci celého
odvétvi vyzkumu, vcetné konsolidace celounijni sité neustale pfipravenych mist klinickych

hodnoceni;

PODPOROVALY spolupraci na vnitrostatni trovni a mezi ¢lenskymi staty s cilem usnadnit
provadéni klinickych hodnoceni 1é¢ivych pripravkil v kombinaci se studiemi funkéni
zpisobilosti diagnostickych zdravotnickych prostiedkil in vitro nebo klinickymi zkouskami
zdravotnickych prostfedki; a aby nadale poskytovaly podporu iniciativam, jejichz cilem je
zlepSit soucinnost mezi nafizenim o diagnostickych zdravotnickych prostfedcich in vitro,
nafizenim o zdravotnickych prostfedcich a natfizenim o klinickych hodnocenich, jako je

projekt Combine,

VYZYVA CLENSKE STATY, aby:

59. ZEFEKTIVNILY zasady sbéru tidaju s cilem zlepsit pfistup, propojeni a sdileni vzorka
mezi riznymi databazemi klinického vyzkumu a udaji z klinickych hodnoceni, a to
na vnitrostatni, evropské i mezinarodni urovni a v souladu s evropskymi hodnotami
a standardy ochrany udajt,
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VI

Piijeti opatieni v oblasti pFipravenosti a pfenosnych nemoci

VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

60.

61.

62.

ZAJISTILA, zZe ptipravenost a reakce na preshrani¢ni zdravotni hrozby zlstanou

prvoradym tkolem;

ZORGANIZOVALA odvétvova cviceni nasledovana rozsahlym simulacnim cvicenim
v oblasti feSeni zdravotnich krizi v EU, do né¢hoZ by byli zapojeni vSichni relevantni aktéti
na vnitrostatni i evropské trovni, a aby pfi tom brala v potaz piistup zohlednujici veskera

rizika a celou spole¢nost;

PROVEDLA diikladné hodnoceni post-pandemického ramce EU pro fizeni mimotadnych
zdravotnich situaci a v ptipad¢ potfeby nasledn¢ vyjasnila vztahy mezi relevantnimi
subjekty podilejicimi se na zajisténi pripravenosti na krize a na jejich fizeni. Toto
hodnoceni by mélo zohlednit vysledky hodnoceni natizeni o vaznych pteshrani¢nich
zdravotnich hrozbach a pirezkumu fungovani ifadu HERA, tlohu agentury EMA a stiediska
ECDC pfi ptipravenosti na krize a jejich feSeni, jakoZ 1 vysledky odvétvovych cviceni.
Me¢élo by rovnéz posoudit nové krizové scénéfe s dopadem na vetejné zdravi, jako jsou

hrozby souvisejici se zménou klimatu a hybridni, kybernetické nebo bezpecnostni hrozby,

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

63.

64.

65.

POSILILY a PRIORITIZOVALY unijni a vnitrostatni politiky v oblasti podpory zdravi
a prevence a zvladani prenosnych nemoci, jakoz i politiky posilujici kontinuitu

pfipravenosti, véetné prevence a odolnosti spole¢nosti;

PROSAZOVALY zdrava nestigmatizujici prostfedi a angaZzované komunity, které
podporuji volbu zdravého Zivotniho stylu, a aby se v této souvislosti zabyvaly propagaci
ockovani, jakoz i1 dalSich primarnich preventivnich opatfeni za ucelem prevence prenosnych
nemoci, jako jsou sexudlné prenosné infekce, dopadu environmentalnich faktorii, migrace

a zmény klimatu;

POSILILY boj proti zavadéjicim informacim a dezinformacim v oblasti zdravi zavedenim
modeld informacnich kampani zaloZzenych na dikazech, jsou-li k dispozici, podporou
vyzkumu na toto téma a prosazovanim transparentnosti u cilenych kampani proti ockovani,

a to 1 na socialnich médiich,
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VIIL.

ZvySeni bezpecnosti dodavek 1é¢ivych pripravkii a zlepSeni pristupu k nim
a bezpecnosti dodavek zdravotnickych prostfedkii a diagnostickych zdravotnickych

prostiedkii in vitro

VYZYVA EVROPSKOU KOMISI a CLENSKE STATY, aby:

66.

67.

68.

69.

POKRACOVALY v préci na feSeni slabych &lankti dodavatelskych fetdzct kriticky
dalezitych 1€¢ivych ptipravki, mimo jiné v ramci Aliance pro kriticky dualezité 1€civé
piipravky, a aby ve vhodnych ptipadech navrhly doporuceni ke zlepSeni bezpecnosti
dodavek kriticky dilezitych 1é€ivych ptipravkl se zaméfenim na posileni jejich vyroby
v celé EU pfii soucasném zajisténi lepSiho piistupu k 1é€ivym piipravkiim ve vSech

¢lenskych statech a inovativniho a konkurenceschopného farmaceutického odvétvi;

POKRACOVALY v praci na zmirfiovani nedostatku kriticky dilezitych 1é¢ivych piipravki
v souvislosti s pfipravenosti na krize a krizovym fizenim a na feSeni slabych ¢lankt
dodavatelského fetézce kriticky dilezitych 1é&ivych piipravki v ramei Ridici skupiny pro

nedostatek 1éCivych ptipravkil stanovené v nafizeni (EU) 2022/123 1 mimo tuto skupinu;

POKRACOVALY v diisledném monitorovani v souvislosti s provadénim nafizeni

o zdravotnickych prostfedcich a nafizeni o diagnostickych zdravotnickych prostiedcich in
vitro, a zajistily tak, Ze bude dosazeno stanovenych cilil v praxi, jako je zajisténi vysoké
urovné bezpecnosti a ochrany zdravi evropskych obcantli a podpora inovaci. Méla by byt
pfijata veSkerd nezbytnd opatfeni s cilem maximalizovat dostupnost idajii o nabidce
zdravotnickych prostfedkii a poptavce po nich v celé EU v souladu s evropskymi hodnotami
a pravidly pro ochranu udaju a zajistit na tomto zakladé dostupnost prostiedkl potiebnych
pro zachovani vysoké tirovné bezpecnosti pacientll a péce o n¢, pridélit zdroje nezbytné pro
ucinné fizeni regulacniho systému a vyzvat vSechny aktéry, zejména vyrobce a ozndmené
subjekty, aby plné vyuzivaly prodlouzenych ptechodnych obdobi stanovenych v uvedenych
nafizenich a nelegislativnich opatieni k tomu, aby zajistili v€asny piechod k pouZivani

uvedenych natizeni;

POSILILY spolupréci a véasné zapojeni piisluinych organii odpovédnych za zdravotnické
prostiedky a diagnostické zdravotnické prosttedky in vitro a dalSich zacastnénych stran

do vypracovavani a plnéni environmentalnich pozadavki vztahujicich se na tyto prostiedky;
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70.

71.

72.

73.

PROSAZOVALY dobrovolnou vyménu tidaji v souladu s evropskymi hodnotami

a pravidly pro ochranu udaji za Gcelem ziskéani ptehledu o nabidce kriticky dtlezitych
1é¢ivych pripravkil a poptavce po nich na trhu EU, o misté vyroby kriticky dulezitych
1é¢ivych pripravki a jejich ucinnych latek a o slabych ¢lancich a strategickych zavislostech
v souvislosti s 1éCivymi piipravky. Nemélo by pti tom dochazet ke zdvojovani vymény

udajli mezi vnitrostatnimi organy a farmaceutickym primyslem;

VYPRACOVALY na dobrovolném zéklad¢ spolecny strategicky ptistup k vytvaieni zasob
pro piipravenost na pieshrani¢ni mimotadné situace v oblasti zdravi a na vyznamna
naruseni dodavek s nalezitym ptihlédnutim k citlivym aspektiim, jako jsou vnitrostatni
obranné zasoby, v souladu se sdélenim Komise, kterym se zavadi urad HERA, a se
sdélenim Komise o feSeni nedostatku 1é¢ivych ptipravki, a to pti zohlednéni solidarity mezi

clenskymi staty a jejich zkuSenosti;

PODPOROVALY to, aby na celosvétové tirovni existovaly rovné podminky, pokud jde
o environmentalni pravidla vztahujici se na vyrobu léCivych ptipravkl, pomocnych latek
a uc¢innych latek, a to pifi dodrzeni prava WTO (Dohoda o vladnich zakdzkach) a dalSich

mezinarodnich zavazku;

VYUZIVALY existujicich nastrojti v rimci stavajiciho pravniho ramce s cilem zlepsit
ptistup k léivym ptipravkim a zdravotnickym prostfedkiim v ¢lenskych statech, které se
potykaji s problémy, zejména v souvislosti s nizkymi objemy, jako je tomu v ptipadé
lé¢ivych piipravkil pro vzdcna onemocnéni, s dobrovolnou Gc¢asti €lenskych statl na téchto

iniciativach,

VYZYVA EVROPSKOU KOMIS], aby:

74.

ZVAZILA navrzeni aktu o kriticky diilezitych 1é¢ivych p¥ipravcich, s piihlédnutim mimo
jiné ke zjisténim Aliance pro kriticky dulezité 1é¢ivé ptipravky, a poskytla tak pravni ramec
pro feSeni slabych ¢lankt dodavatelskych fetézct kriticky dulezitych 1é¢ivych ptipravki

za ucelem posileni vyroby v EU a diverzifikace zranitelnych dodavatelskych fetézcii
kriticky dalezitych 1éCivych piipravki, coz by mohlo zahrnovat opatfeni v oblasti statni
podpory a zadavani vetejnych zakazek, pii souc¢asném respektovani pravomoci ¢lenskych
stath a prava WTO (Dohoda o vladnich zakazkach) a dalSich mezinarodnich zadvazkl

(napt. obchodnich dohod obsahujicich ptisluSné kapitoly o zadavani vetejnych zakazek);
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75. NAVRHLA komplexni plan pro 1é¢ivé piipravky s cilem pomoci pfislusnym organtim
a dal$im pfislusnym zicastnénym stranam, véetné vyrobcel, pii feseni environmentalnich
rizik zjiSténych ve vyrobnim procesu, v pfedchazejicim ¢lanku dodavatelského fetézce
a v prubeéhu celého zivotniho cyklu téchto piipravkl za ucelem zvyseni udrzitelnosti,
snizeni emisi sklenikovych plynt a splnéni environmentalnich pozadavkt vztahujicich se

na tyto piipravky;

76. POSOUDILA pietrvavajici vyzvy spojené s provadénim pravnich predpisii
o zdravotnickych prostfedcich a diagnostickych zdravotnickych prostredcich in vitro, se
zvlastnim zamétenim na efektivitu jejich provadéni, s cilem zajistit vysokou uroven
bezpecnosti a ochrany zdravi pro obcany EU a zaroven podpofit inovace a rovnéz zajistit
dostupnost prostiedkl pro malé skupiny pacientl (zejména ,,prostiedky pro vzdcna
onemocnéni® nebo ,,pediatrické prosttedky*) a zajistit vyvoj a dostupnost inovativnich
a cenové dostupnych prostiedkt v EU; zvlastni pozornost je tieba vénovat systému fizeni,
dal$im pozadavkim na zdroje a odborné znalosti, jakoz i zatézi v podobé nékladu
a administrativy spojenych s provadénim danych pravnich ptedpist, a to zejména pro malé
a stfedni podniky; a aby pfipadné pfedlozila legislativni navrh, ktery by fesil veskeré
zjisténé nedostatky ve snaze dosahnout sttednédobé a dlouhodobé udrzitelnosti regulaéniho
ramce EU a s cilem zajistit, aby byl tento ramec provadén tak, jak bylo ptivodné zamysleno

a dohodnuto, a zarucit v EU vysokou troven péce o pacienty a jejich bezpecnosti,
VYZYVA CLENSKE STATY, aby:

77.  V ramci Ridici skupiny pro nedostatek 1é¢ivych pripravki POKRACOVALY v ¢innosti

dobrovolného mechanismu solidarity EU a posoudily pfi tom vnitrostatni poZadavky;

78. POSOUDILY potiebu finan¢ni pomoci, jakoz i1 specializovanych néstrojii na podporu

udrzitelné vyroby kriticky dilezitych 1é¢ivych piipravki v EU;

79. POSILILY dobrovolnou spolupraci a urychlily regionalni iniciativy s cilem zlepgit piistup
k inovativnim 1é¢ivym ptipravkim, pficemz by mély vyhodnotit ziskané zkuSenosti, sdilet
osveédcené postupy pii spolecnych jedndnich a zvysit transparentnost a odborné znalosti

mezi spolupracujicimi ¢lenskymi staty,
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VIII.

ResSeni dopadu zmény klimatu na zdravi

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

80.

81.

82.

IX.

ve vzajemné spolupraci a v souladu s pfistupem ,,jedno zdravi“ ZAVEDLY agendu EU

v oblasti klimatu a zdravi tykajici se jak ptizptisobovani se zmén¢ klimatu, tak zmirfiovani
jejich dopadt. Tato agenda by méla zohlednit vyzkumny program EU v oblasti klimatu

a zdravi. M¢la by posoudit dopad extrémnich teplot, synergie mezi teplotou a znecisténim
ovzdusi, nemocemi pfenaSenymi vektory, extrémnimi povétrnostnimi jevy, jako jsou
povodné¢ a sucha, kvalitou vody a zabezpecenim potravin. M¢la by se také zabyvat ptinosy
zmiriyjicich opatieni pro zdravi a méla by podporovat vyvoj a dostupnost ucinnych

1ékatskych protiopatieni v reakci na infekéni onemocnéni citliva na klima;

PODPOROVALY spolupraci, pokud jde o v€asnou signalizaci zdravotnich hrozeb
souvisejicich se zménou klimatu, jejich monitorovani a reakci na né, pti¢emz koordinovana
¢innost EU muze plnit pfinosnou a dopliikovou funkei ve vztahu k ¢innosti, ktera jiz

v Clenskych statech probihd;

USILOVALY o snizeni dopadl systémt zdravotni péce na klima a Zivotni prostfedi v EU.
Cilem je zajistit, aby vnitrostatni strategie, pravni predpisy EU, stavajici nastroje a fondy
umoznily odvétvi zdravotnictvi a péce zvladnout pfechod na dekarbonizované systémy
zdravotni péce s piihlédnutim k vyznamu udrzitelnosti odvétvi zdravotni péce, dopadu

na dostupnost a cenovou dostupnost a sniZeni jeho klimatické stopy,

ZlepSeni provadécich nastroji EU

VYZYVA CLENSKE STATY a EVROPSKOU KOMIS], aby:

83. 'V ramci fidiciho vyboru programu ,,EU pro zdravi“ ZAHAJILY podrobnou diskusi
za ucelem zefektivnéni mechanismu spole¢nych akci pti feSeni budoucich trendtl v oblasti
zdravi a potieb ¢lenskych statl, pokud jde o provadéni prioritnich oblasti v rdmci evropské
zdravotni unie;
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84. POSILILY koordinaci mezi politickymi néstroji a nastroji financovani a soudasné zajistily,
aby byly dostupné finan¢ni prostfedky EU vyuZzivéany strategickym, efektivnim
a udrzitelnym zplisobem v souladu s prioritami clenskych stati v oblasti zdravi, pfi
zohlednéni technické podpory a se zaméfenim na provadéni transformaci s dlouhodobym

dopadem;

85. POSOUDILY soucasnou situaci fondti EU a pfislusny legislativni ramec s cilem 1épe sladit

financovani z EU s prioritami vnitrostatnich politik Clenskych statii v oblasti zdravi,
VYZYVA EVROPSKOU KOMISI, ABY:

86. po konzultaci s ¢lenskymi staty a s pfihlédnutim k poznatkiim ziskanym z projektu Nastroje
pro technickou podporu ZRIDILA ,,centrum zdroj& EU pro udrzitelné investice do zdravi®
s cilem poskytovat ¢lenskym statiim na vyzadéani individualn€ uzptisobenou a pro dany ucel
vhodnou podporu pii ptistupu ke stavajicim finan¢nim prostfedkiim EU a jejich vyuZzivani,
které jsou ¢lenskym statim ptidéleny pro ucely planovani, financovani a provadéni
vnitrostatnich projektd v oblasti zdravi, jez maji velky vyznam a dopad, a v souvislosti
s vnitrostatnimi reformami v oblasti zdravi a procesy transformace zdravotni péce, jakoz
1 podporu pii urovani ptilezitosti v rdmci riznych programti EU pro Gcely projekti, jejichz

cile se tykaji vétsiho poctu nastroju financovani EU a jejich priorit;

87. ZLEPSILA a aktualizovala postupy s cilem usnadnit p¥istup ke stavajicim finanénim

prostiedkiim;

88. POKRACOVALA v praci na konsolidaci iniciativ, které jiz byly zahajeny v ramci
Evropského planu boje proti rakoviné a které prokazaly svlij potencidl, s cilem zajistit

udrzitelny pokrok ve prospéch onkologickych pacienti v Evropé.
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1. Interinstitucionalni dokumenty EU

- Clanek 168 Smlouvy o fungovani Evropské unie
- evropsky pilif socialnich prav

2. Rada:

- zavéry Rady o spolecnych hodnotach a zasadach ve zdravotnich systémech Evropské unie,

schvalené dne 22. ¢ervna 2006

— zéavery Rady o investicich do budoucich evropskych pracovnikii ve zdravotnictvi: prostor pro

inovace a spolupraci, schvalené dne 7. prosince 2010

- zavery Rady: Na cesté k modernim, pruznym a udrzitelnym zdravotnim systémiim, schvalené

dne &. ¢ervence 2011

zavéry Rady o ekonomice blahobytu, schvalené dne 24. fijna 2019

zavéry Rady o posileni evropské zdravotni unie, schvalené dne 20. prosince 2021

zavéry Rady o pfistupu k 1é¢ivym ptipravkiim a zdravotnickym prostiedkiim pro silné;si

a odolnou EU, schvalené dne 15. ¢ervna 2021

doporuceni Rady o posileni opatieni EU pro boj proti antimikrobidlni rezistenci v rdmci

pfistupu ,,jedno zdravi®, ptijaté dne 13. ¢ervna 2023

zaveéry Rady o duSevnim zdravi, schvéalené dne 30. listopadu 2023

3. Evropska rada

zaveéry Evropské rady ze dne 30. ervna 2023

zavery Evropské rady ze dne 21. a 22. biezna 2024

zéavery ze zasedani Evropské rady ve dnech 17. a 18. dubna 2024
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4. Evropska komise

- navrhy Komise tykajici se reformy farmaceutickych pravnich ptedpisit EU (COM (2023)193
final a COM (2023)194 final) a sdéleni Komise Reforma farmaceutickych pravnich ptedpist
a opatieni k feSeni antimikrobidlni rezistence (COM (2023) 190 final)

- sdéleni Komise Reseni nedostatku 1é&ivych piipravki v EU, zvefejnéné dne 24. fijna 2023

(COM (2023) 672 final)

- sdéleni Komise Evropska zdravotni unie: spolecné usili o zdravi lidi, zvefejnéno dne

22. kvétna 2024, COM (2024) 266 final
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