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Zadeva: Posebno porocilo Evropskega racunskega sodi$c¢a st. 07/2019 z naslovom

,=Ukrepi EU na podrocju ¢ezmejnega zdravstvenega varstva: velike
ambicije, toda treba je izboljSati upravljanje”

— Sklepi Sveta (24. oktober 2019)

V prilogi vam poSiljamo sklepe Sveta o navedeni zadevi, ki jih je Svet sprejel na seji

24. oktobra 2019.
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PRILOGA

4 W

Sklepi Sveta o Posebnem poroc¢ilu Evropskega racunskega sodisca $t. 07/2019 z naslovom
»UKrepi EU na podrocju ¢ezmejnega zdravstvenega varstva: velike ambicije, toda treba je

izboljsati upravljanje*

SVET EVROPSKE UNIJE:

1. POZDRAVLIJA Posebno porocilo Evropskega racunskega sodisc¢a st. 07/2019: ,,Ukrepi EU na
podrocju ¢ezmejnega zdravstvenega varstva: velike ambicije, toda treba je izboljsati

upravljanje®;

2. OPOZARIJA, da Direktiva 2011/24/EU o uveljavljanju pravic pacientov pri ¢ezmejnem
zdravstvenem varstvu (v nadaljnjem besedilu: direktiva o ¢ezmejnem zdravstvenem varstvu)!
drzavljanom EU zagotavlja pravico do varnega in visokokakovostnega ¢ezmejnega
zdravstvenega varstva v EU ter omogoca sodelovanje pri Stevilnih ukrepih, med drugim pri

zdravljenju redkih bolezni in ¢ezmejni izmenjavi podatkov o pacientih;

3. POLEG TEGA OPOZARIJA, da direktiva o ¢ezmejnem zdravstvenem varstvu doloca pravila
glede povracila stroSkov za zdravljenje, opravljeno v okviru ¢ezmejnega zdravstvenega
varstva, vzpostavlja nacionalne kontaktne tocke, kjer pacienti EU lahko dobijo informacije o
pravici do cezmejnega zdravstvenega varstva, in pacientom z redkimi boleznimi omogoca

dostop do zdravstvenega varstva, med drugim z razvojem evropskih referen¢nih mrez;

4.  UGOTAVLIA, da glede na posebno porocilo priblizno 200 000 pacientov na leto izkoristi
sisteme za zdravljenje v tujini, vzpostavljene z direktivo o ezmejnem zdravstvenem varstvu,

in da vecina mobilnosti pacientov poteka med sosednjimi drzavami ¢lanicami;

1 UL L 88,4.4.2011, str. 45.
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POUDARIJA, da imajo glavno odgovornost za politike javnega zdravja drzave Clanice in da bi
ukrepi EU na tem podro¢ju morali biti zasnovani tako, da dopolnjujejo in podpirajo njihove

dejavnosti;

JE SEZNANIJEN z glavnimi ugotovitvami Racunskega sodis¢a iz posebnega porocila in
njegovimi priporoc€ili Komisiji, predvsem tistimi, ki se nanasajo na potrebo po tem, da se
nacionalnim kontaktnim tockam zagotovijo dodatna podpora in smernice za boljSe obvescanje
drzavljanov EU o ¢ezmejnem zdravstvenem varstvu, boljSo pripravljenost za cezmejno
izmenjavo zdravstvenih podatkov pacientov in boljSo podporo drzavam ¢lanicam, da bi

pacientom olajSali dostop do zdravljenja redkih bolezni;

POZDRAVLIJA namero Komisije glede dodatne olajsave in razsiritve ¢ezmejne izmenjave
elektronskih zdravstvenih zapisov, kot je navedeno v sporo¢ilu z dne 25. aprila 20182 o
omogocanju digitalne preobrazbe zdravstva in zdravstvenega varstva na enotnem digitalnem

trgu, krepitvi vloge drzavljanov in oblikovanju bolj zdrave druzbe;

OPOZARIJA, da je pravni okvir, ki pacientom zagotavlja ¢ezmejno zdravstveno varstvo ter je
sestavljen iz direktive o ¢ezmejnem zdravstvenem varstvu in uredbe (ES) §t. 883/2004 o
koordinaciji sistemov socialne varnosti®, kompleksen z vidika pristojnosti EU in drzav ¢lanic,

mnoZice akterjev in zapletenih struktur v drZzavah ¢lanicah.

POZDRAVLIJA odgovor Komisije na ugotovitve Racunskega sodis¢a in pobude, ki jih je Ze
uvedla za uresnicitev zadevnih priporo€il, zlasti da je nacionalnim kontaktnim tockam
zagotovila celovite smernice, spodbujala uvajanje ¢ezmejnih izmenjav zdravstvenih podatkov

pacientov in obravnavala razli¢ne izzive, s katerimi se sooc¢ajo evropske referen¢ne mreze;

2
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Dok. 6451/18 (COM/2018/233 final).
UL L 166, 30.4.2004, str. 1.
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10. SPODBUIJA Komisijo in drzave Clanice, naj $e naprej tesno sodelujejo, da bi zagotovili
celovito izvajanje direktive o ¢ezmejnem zdravstvenem varstvu, in sicer tako, da:

— Se naprej razvijajo vseevropsko infrastrukturo za digitalne storitve e-zdravja (eHDSI), ki
omogoca prostovoljno ¢ezmejno izmenjavo zdravstvenih podatkov, kot so e-recepti in
povzetki podatkov o pacientih, ter predvsem vzpostavijo povezave med nacionalnimi
sistemi e-zdravja in infrastrukturo za digitalne storitve e-zdravja prek namenskih
nacionalnih kontaktnih tock za e-zdravje;

— Se naprej podpirajo razvoj evropskih referencnih mrez;

11. SPODBUJA Komisijo, naj:

Se naprej podpira delo nacionalnih kontaktnih tock, vzpostavljenih z Direktivo, da bi
izboljsali informacije za paciente o njihovi pravici do cezmejnega zdravstvenega
varstva, tudi s celovitimi in sistemati¢nimi informacijami o evropskih referen¢nih
mrezah;

—  poenostavi finan¢ne in upravne postopke za evropske referenéne mreze ter zmanjsa
njihovo upravno breme;

— oceni rezultate strategije za redke bolezni iz leta 2008 in preuci, ali jo je treba
posodobiti, prilagoditi ali nadomestiti;

— Se naprej razvija platforme evropskih referennih mrez, s katerimi se zagotavljajo
smernice ter izmenjuje znanje in najboljSe prakse, vklju¢no z evropsko platformo za
registre redkih bolezni, ki je namenjena povezovanju registrov v EU, kar med drugim
omogoca epidemioloske in klini¢ne raziskave redkih bolezni;

— Se naprej spremlja in ocenjuje rezultate akcijskega nacrta za e-zdravje iz leta 2012 in

izvajanje strategije za e-zdravje iz leta 2018 z vidika stroSkovne ucinkovitosti sprejetih

ukrepov in njihove trajnosti;
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12.  POZDRAVLIJA dejstvo, da mu Komisija redno poro¢a o napredku pri izvajanju direktive o
¢ezmejnem zdravstvenem varstvu, predvsem glede tokov pacientov ter delovanja evropskih
referen¢nih mrez in nacionalnih kontaktnih tock, ter SPODBUJA drzave Clanice, da pomagajo
Komisiji z zagotavljanjem informacij, ki so pomembne za pripravo navedenih porocil.
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