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ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΤΩΝ ΕΡΓΑΣΙΩΝ 

Αποστολέας: Γενική Γραμματεία του Συμβουλίου 

Αποδέκτης: Αντιπροσωπίες 

αριθ. προηγ. εγγρ.: 12913/19 FIN 636 SAN 423 SOC 662 

Θέμα: Ειδική έκθεση αριθ. 07/2019 του Ευρωπαϊκού Ελεγκτικού Συνεδρίου με 
τίτλο «Δράσεις της ΕΕ στον τομέα της διασυνοριακής υγειονομικής 
περίθαλψης: αρκετά φιλόδοξες, αλλά απαιτείται η βελτίωση της 
διαχείρισης» 

- Συμπεράσματα του Συμβουλίου (24 Οκτωβρίου 2019) 
  

Επισυνάπτονται στο παράρτημα για τις αντιπροσωπίες τα συμπεράσματα του Συμβουλίου για το 

προαναφερόμενο θέμα, όπως εγκρίθηκαν από το Συμβούλιο στις 24 Οκτωβρίου 2019. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 

 

Συμπεράσματα του Συμβουλίου σχετικά με την ειδική έκθεση αριθ. 7/2019 του Ευρωπαϊκού 

Ελεγκτικού Συνεδρίου με τίτλο 

«Δράσεις της ΕΕ στον τομέα της διασυνοριακής υγειονομικής περίθαλψης: αρκετά φιλόδοξες, 

αλλά απαιτείται η βελτίωση της διαχείρισης» 

 

ΤΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ ΤΗΣ ΕΥΡΩΠΑΪΚΗΣ ΕΝΩΣΗΣ: 

 

1. ΕΚΦΡΑΖΕΙ ΙΚΑΝΟΠΟΙΗΣΗ για την ειδική έκθεση αριθ. 7/2019 του Ευρωπαϊκού 

Ελεγκτικού Συνεδρίου: «Δράσεις της ΕΕ στον τομέα της διασυνοριακής υγειονομικής 

περίθαλψης: αρκετά φιλόδοξες, αλλά απαιτείται η βελτίωση της διαχείρισης»· 

 

2. ΥΠΕΝΘΥΜΙΖΕΙ ότι η οδηγία 2011/24/ΕΕ περί εφαρμογής των δικαιωμάτων των ασθενών 

στο πλαίσιο της διασυνοριακής υγειονομικής περίθαλψης («οδηγία για τη διασυνοριακή 

υγειονομική περίθαλψη»)1 κατοχυρώνει για τους πολίτες της ΕΕ δικαίωμα πρόσβασης σε 

ασφαλή και υψηλής ποιότητας υγειονομική περίθαλψη πέραν των εθνικών συνόρων εντός της 

ΕΕ και διευκολύνει στενότερη συνεργασία σε διάφορες δράσεις που περιλαμβάνουν, μεταξύ 

άλλων, αντιμετώπιση σπάνιων νόσων και διασυνοριακή ανταλλαγή δεδομένων των ασθενών· 

 

3. ΥΠΕΝΘΥΜΙΖΕΙ ΕΠΙΠΛΕΟΝ ότι η οδηγία για τη διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη 

θεσπίζει κανόνες σχετικά με την κάλυψη δαπανών των ασθενών για θεραπείες που 

παρέχονται στο πλαίσιο διασυνοριακής υγειονομικής περίθαλψης, δημιουργεί εθνικά σημεία 

επαφής υπεύθυνα να παρέχουν στους πολίτες της ΕΕ πληροφορίες για τα δικαιώματά τους 

σε διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη και διευκολύνει την πρόσβαση των ασθενών με 

σπάνιες νόσους στην υγειονομική περίθαλψη, μεταξύ άλλων μέσω της ανάπτυξης των 

Ευρωπαϊκών Δικτύων Αναφοράς (ΕΔΑ)· 

 

4. ΣΗΜΕΙΩΝΕΙ ότι, σύμφωνα με την ειδική έκθεση, περίπου 200 000 ασθενείς ετησίως 

επωφελούνται από τα συστήματα που τέθηκαν σε εφαρμογή βάσει της οδηγίας για τη 

διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη ώστε να τυγχάνουν θεραπείας στο εξωτερικό και ότι 

η κινητικότητα των ασθενών λαμβάνει χώρα κατά πλειοψηφία μεταξύ γειτονικών κρατών 

μελών· 

                                                 
1 ΕΕ L 88, της 04.04.2011, σ. 45 
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5. ΥΠΟΓΡΑΜΜΙΖΕΙ ότι τα κράτη μέλη φέρουν την κύρια ευθύνη για πολιτικές δημόσιας 

υγείας και ότι η ενωσιακή δράση σε αυτόν τον τομέα πρέπει να σχεδιάζεται με σκοπό να 

συμπληρώνει και να υποστηρίζει τις δραστηριότητες των κρατών μελών· 

 

6. ΣΗΜΕΙΩΝΕΙ τα κύρια πορίσματα του Ελεγκτικού Συνεδρίου που παρουσιάζονται στην 

ειδική έκθεση και τις συστάσεις του προς την Επιτροπή, ιδίως όσα αφορούν την ανάγκη να 

παρέχεται περαιτέρω στήριξη και καθοδήγηση στα εθνικά σημεία επαφής για καλύτερη 

πληροφόρηση σχετικά με τη διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη στους πολίτες της ΕΕ, 

καλύτερη προετοιμασία για διασυνοριακές ανταλλαγές δεδομένων υγείας των ασθενών και 

βελτίωση της στήριξης στα κράτη μέλη για να διευκολύνουν την πρόσβαση των ασθενών σε 

θεραπεία για σπάνιες νόσους· 

 

7. ΧΑΙΡΕΤΙΖΕΙ την πρόθεση της Επιτροπής να διευκολύνει και να επεκτείνει περαιτέρω τη 

διασυνοριακή ανταλλαγή ηλεκτρονικών μητρώων υγείας, όπως αναφέρεται στην ανακοίνωση 

της 25ης Απριλίου 20182 σχετικά με τη διευκόλυνση του ψηφιακού μετασχηματισμού του 

τομέα της υγείας και της περίθαλψης στην ψηφιακή ενιαία αγορά, την ισχυροποίηση των 

πολιτών και την ανάπτυξη μιας υγιέστερης κοινωνίας· 

 

8. ΕΦΙΣΤΑ ΤΗΝ ΠΡΟΣΟΧΗ στην πολυπλοκότητα του νομικού πλαισίου που προβλέπει 

διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη για ασθενείς, το οποίο συνίσταται στην οδηγία για 

τη διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη και τον κανονισμό (ΕΚ) αριθ. 883/2004 για τον 

συντονισμό των συστημάτων κοινωνικής ασφάλισης3, εν όψει των αρμοδιοτήτων της ΕΕ και 

των κρατών μελών, του πλήθους των δρώντων και των πολύπλοκων δομών που υφίστανται 

εντός των κρατών μελών· 

 

9. ΧΑΙΡΕΤΙΖΕΙ την απάντηση της Επιτροπής στα πορίσματα του Ελεγκτικού Συνεδρίου και τις 

πρωτοβουλίες που έχουν ήδη αναληφθεί για να υλοποιηθούν αυτές οι συστάσεις, ιδίως με 

την παροχή ολοκληρωμένης καθοδήγησης στα εθνικά σημεία επαφής, την υποστήριξη της 

ανάπτυξης διασυνοριακών ανταλλαγών δεδομένων για την υγεία των ασθενών καθώς και την 

αντιμετώπιση διάφορων προκλήσεων τις οποίες συναντούν τα ΕΔΑ· 

                                                 
2 Έγγρ. 6451/18 (COM(2018) 233 final). 
3 ΕΕ L 166, της 30.4.2004, σ. 1 



 

 

14265/19   ΧΓ/μγ/ΘΛ 4 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ LIFE.2.C  EL 
 

 

10. ΠΡΟΤΡΕΠΕΙ την Επιτροπή και τα κράτη μέλη να συνεχίσουν να συνεργάζονται στενά για 

την πλήρη υλοποίηση της οδηγίας για τη διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη, με τους εξής 

τρόπους: 

- αναπτύσσοντας περαιτέρω μια υποδομή ψηφιακών υπηρεσιών ηλεκτρονικής υγείας 

(eHDSI) σε επίπεδο ΕΕ, πράγμα που επιτρέπει τις εθελοντικές διασυνοριακές 

ανταλλαγές δεδομένων για την υγεία των ασθενών, όπως ηλεκτρονικές 

συνταγογραφήσεις και συνοπτικά ιστορικά ασθενών και, ιδίως, τη δημιουργία 

διασυνδέσεων μεταξύ εθνικών συστημάτων ηλεκτρονικής υγείας και της eHDSI 

μέσω ειδικών εθνικών σημείων επαφής για την ηλεκτρονική υγεία (NCPeH)· 

- στηρίζοντας περαιτέρω την ανάπτυξη των ΕΔΑ· 

 

11. ΠΡΟΤΡΕΠΕΙ την Επιτροπή: 

- να στηρίξει περαιτέρω το έργο των εθνικών σημείων επαφής που θεσπίζει η οδηγία, 

ώστε να βελτιώσει τις πληροφορίες που παρέχονται στους ασθενείς σχετικά με το 

δικαίωμά τους στη διασυνοριακή υγειονομική περίθαλψη, περιλαμβανομένης 

ολοκληρωμένης και συστηματικής πληροφόρησης για τα ΕΔΑ· 

- να απλουστεύσει τις οικονομικές και διοικητικές διαδικασίες για τα ΕΔΑ και να 

μειώσει τον διοικητικό τους φόρτο· 

- να αξιολογήσει τα αποτελέσματα της στρατηγικής τού 2008 για τις σπάνιες νόσους 

και να εξετάσει κατά πόσον πρέπει να επικαιροποιηθεί, να προσαρμοστεί ή να 

αντικατασταθεί· 

- να αναπτύξει περαιτέρω τις πλατφόρμες των ΕΔΑ, παρέχοντας κατευθυντήριες 

γραμμές, ανταλλαγή γνώσεων και βέλτιστων πρακτικών, περιλαμβανομένης της 

ευρωπαϊκής πλατφόρμας για τα μητρώα σπάνιων νόσων, που έχει ως στόχο να συνδέσει 

τα μητρώα στην ΕΕ και έτσι να διευκολύνει την επιδημιολογική και την κλινική έρευνα 

για σπάνιες νόσους· 

- να συνεχίσει να παρακολουθεί και να αξιολογεί τα αποτελέσματα που πέτυχε το σχέδιο 

δράσης 2012 για την ηλεκτρονική υγεία και την υλοποίηση της στρατηγικής 2018 για 

την ηλεκτρονική υγεία όσον αφορά τη σχέση κόστους/αποτελεσματικότητας των 

δράσεων που αναλήφθηκαν και τη βιωσιμότητά τους· 
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12. ΕΚΦΡΑΖΕΙ ΙΚΑΝΟΠΟΙΗΣΗ ΓΙΑ την τακτική υποβολή εκθέσεων από την Επιτροπή 

στο Συμβούλιο σχετικά με την πρόοδο της υλοποίησης της οδηγίας για τη διασυνοριακή 

υγειονομική περίθαλψη, ιδίως όσον αφορά τις ροές ασθενών και τη λειτουργία των ΕΔΑ και 

των εθνικών σημείων επαφής και ΠΡΟΤΡΕΠΕΙ τα κράτη μέλη να συντρέχουν την Επιτροπή 

παρέχοντας πληροφορίες κρίσιμες για την εκπόνηση των εκθέσεων αυτών. 
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