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Arende: Europeiska revisionsrattens sarskilda rapport nr 18/2024 om EU:s

ekonomiska stod till halso- och sjukvardssystemen i utvalda partnerlander:
Insatser i linje med de dvergripande strategiska malen men problem med
samordning och hallbarhet

— Radets slutsatser (26 maj 2025)

For delegationerna bifogas radets slutsatser om Europeiska revisionsrittens sarskilda rapport nr 18/2024
EU:s ekonomiska stod till héllso- och sjukvardssystemen i utvalda partnerlinder: Insatser i linje med de
overgripande strategiska mdlen men problem med samordning och hdllbarhet, som godkédndes av

radet vid dess 4099:e mdte den 26 maj 2025.
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BILAGA

Réadets slutsatser om Europeiska revisionsrittens sirskilda rapport nr 18/2024
EU:s ekonomiska stod till hiilso- och sjukvardssystemen i utvalda partnerlinder:

Insatser i linje med de overgripande strategiska mdlen men problem med samordning och

hallbarhet

1. Radet vilkomnar Europeiska revisionsrittens sirskilda rapport nr 18/2024 om EU:s
ekonomiska stdd till hédlso- och sjukvardssystemen i utvalda partnerldnder. I rapporten
bedoms EU:s ekonomiska stod till hédlso- och sjukvard 1 partnerldnderna for
programperioderna 2007-2013 och 2014-2020 samt fram till borjan av 2024 for
perioden 2021-2027. For var och en av de tva foregaende perioderna uppgick stodet till mer
an tre miljarder euro, medan stodet for innevarande period hittills har uppgétt till mer &n

tva miljarder euro. Radet noterar slutsatserna och rekommendationerna i rapporten.

2. Radet stér fast vid sitt atagande att fullt ut genomfora strategin for global hilsa, vilket ocksa
stods av den hdga representanten, och erinrar om sina slutsatser om EU:s strategi for global
hilsa — Bittre hilsa for alla i en forinderlig vérld'. I slutsatserna efterlyser radet en hogre
ambitionsniva, med en dvergripande strategi, frdn en inriktning pa att rddda liv och minska
uppkomsten och spridningen av sjukdomar till att d&ven framja hélsa och vilméende,
inbegripet psykisk hilsa och bekdmpning av diskriminering och stigmatisering, sérskilt nér
det géller kvinnor och flickor, barn och ungdomar, édldre, personer med
funktionsnedséttningar, hbti-personer, ursprungsbefolkningar och personer och grupper 1
utsatta och marginaliserade situationer samt migranter och fordrivna befolkningsgrupper.
Rédet upprepar att global hilsa kraver effektiv multilateralism och inkluderande
fleraktorspartnerskap, som dr grundldggande pelare 1 EU:s utrikespolitik och avgdrande for att
stirka den regelbaserade virldsordningen. Radet stér ocksé fast vid sitt engagemang for

partnerskapet mellan EU och AU om global hilsa.

! ST 5908/24, 29.1.2024.
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3. Radet framhaller utvecklingssamarbetets viktiga roll pa hélso- och sjukvardsomridet samt
vikten av ett ndra samarbete pd lika villkor med partnerlédnderna for att forbattra den rittvisa
tillgdngen till hédlso- och sjukvardsprodukter och hélso- och sjukvardstjanster, stirka hélso-
och sjukvardssystemen i riktning mot allmén hilso- och sjukvérd och bidra till forebyggande
av, beredskap och insatser vid pandemier. Global hélsa dr en av hornstenarna i EU:s
utrikespolitik och omfattar bland annat hélsorelaterade Global Gateway- och Team Europe-
initiativ. Radet bekréftar EU:s och dess medlemsstaters ledande roll nér det géller att fraimja
global hilsa tillsammans med partner med utgangspunkt i solidaritet, humanitet, jadmlikhet,
jamstilldhet och respekt for de ménskliga réttigheterna. Det dr ytterst viktigt att sdkerstdlla
strategisk samstdmmighet mellan var politik och vart ekonomiska stod och partnerldndernas

prioriteringar och system.

4.  Radet erinrar om att EU:s stdd till hdlso- och sjukvard i partnerldnderna bidrar till EU:s
overgripande utvecklingspolitiska mél, som &r att minska och pa sikt utrota extrem fattigdom.
I enlighet med den internationella strategin for hilso- och sjukvérd, sarskilt FN:s mal for
héllbar utveckling 3, ger EU finansiering till sina partnerlédnders hélso- och sjukvérdssystem
genom bilaterala och regionala program, hélsorelaterade Team Europa-initiativ, FN:s
partnerorganisationer sdsom Virldshilsoorganisationen och andra multilaterala
partnerorganisationer sdsom Globala fonden for bekdmpning av aids, tuberkulos och malaria,

Gavi-alliansen och pandemifonden.

5. Radet vilkomnar revisionsréttens slutsats att EU gav stdd till olika hélso- och
sjukvérdsinsatser som svarade mot landernas behov och att EU:s finansiering bidrog till att

hilso- och sjukvardssystemen fungerade.

6.  Radet noterar revisionsrittens slutsats att tilldelningen av medel hade brister, att projektens
dndamalsenlighet begrdnsades av problem med samordningen och héallbarheten och att
overvakningen inte gav en fullstindig dverblick 6ver kommissionens verksamhet i hidlso- och

sjukvérdssektorn.

7.  Rédet noterar den begransade omfattningen av den sirskilda rapportens fordjupade analys av
EU:s hélso- och sjukvardsstdd pa filtet, som endast inbegrep tre linder: Burundi,
Demokratiska republiken Kongo och Zimbabwe. Radet noterar vidare att fokus i rapporten

ligger pa globalt stod och stod pd landsniva, men att inga regionala initiativ omfattas.

9395/25 3
BILAGA RELEX.2 SV



8.  Europeiska revisionsrittens sdrskilda rapport innehéller iakttagelser om EU:s stdd till hilso-
och sjukvard i partnerldinderna samt rekommendationer for framtida stod, ndrmare bestimt att
se till att fordelningen av medel till hédlso- och sjukvard svarar béttre mot lindernas behov,
faststilla tydliga kriterier for finansieringen av globala hélsoinitiativ, forbéttra
behovsanalysen och samordningen av distributionen av utrustning och likemedel, analysera
forvaltningskostnadernas rimlighet, undvika 6verlappningar och sékerstélla synergier,
overvaka EU-stod pé ett heltdckande sitt, framja hilso- och sjukvardssystemens hallbarhet

och fasta 6kad vikt vid underhéll av utrustning.

9.  Radet noterar kommissionens utforliga svar som bifogas den sérskilda rapporten och
vilkomnar det faktum att kommissionen helt eller delvis har godtagit samtliga
rekommendationer i rapporten. Rédet noterar de ytterligare fall som kommissionen i sina svar

pa den sarskilda rapporten lyfter fram som exempel pa bista praxis.
Se till att fordelningen av medel till héilso- och sjukviard svarar bittre mot lindernas behov

10. RAdet noterar de slutsatser i revisionsrittens rapport som belyser skillnader mellan
rangordningen av partnerldndernas behov och den geografiska fordelningen av EU:s hélso-
och sjukvardsbistdnd, samt rekommendationen att samordna och, om mgjligt, dterstélla
balansen nér det géller fordelningen av medel mellan globala initiativ, regionala initiativ och
bilateralt stod till 14nderna. Radet vilkomnar kommissionens avsikt att forbattra kriterierna for
att utveckla rangordningen av landerna och att undersoka hur rangordningen pa lampligt sitt
kan integreras i nésta programplanering. Radet betonar behovet av att pd lampligt sétt beakta
partnerldndernas behov vid fordelningen av EU:s hélso- och sjukvéardsmedel. Radet
framhaller att integreringen av globalt och regionalt stod samt stod pé landsniva ér avgdrande
for att framja hélsofrdgor genom strategin for global hilsa och genomforandet av de

hilsorelaterade Global Gateway-projekten.
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Faststill tydliga kriterier for finansieringen av globala hélsoinitiativ och forbéttra

dokumentationen av tilldelningsprocessen

11.

Radet lyfter fram vikten av att faststélla tydliga, specifika och i forekommande fall
kvantifierbara kriterier for finansiering av globala héilsoinitiativ och av att dokumentera
processen bittre, vilket betonas i revisionsrittens sdrskilda rapport. Radet noterar med
tillfredsstéllelse att kommissionen, i enlighet med kommissionens svar, redan beaktar
kvalitativa och kvantitativa faktorer vid tilldelningen av finansiering till globala hélsoinitiativ,
och vilkomnar kommissionens atagande att forbéttra dokumentationsprocessen i samarbete

med EU:s medlemsstater.

Forbittra behovsanalysen och samordningen av distributionen av utrustning och liikemedel

12.

Rédet instimmer 1 revisionsrittens slutsats att samordningen av distributionen av utrustning
och likemedel 1 partnerldnderna kan forbattras ytterligare. Radet framhaller Team Europe-
strategin for samordning av hélsorelaterad politik och verksamhet. Strategin infordes i
samband med covid-19-pandemin och genomfordes dven pa de samarbetsomraden som
analyserats. Radet noterar kommissionens svar dir man pépekar att lagerproblemen delvis
beror pa otillrdcklig finansiering frdn bade givarna och regeringarna. Rédet vilkomnar
kommissionens atagande att arbeta tillsammans med partnerlanderna for att bidra till att
faststélla deras strategier pa hdlsoomradet och ytterligare stirka deras kapacitet nér det géller

behovsanalys, planering och samordning.

Analysera forvaltningskostnadernas rimlighet

13.

Rédet noterar iakttagelsen i revisionsrittens sirskilda rapport att kostnaderna for insatser i
hélso- och sjukvérdssektorn paverkas av att ansvaret for genomforandet ligger pé flera olika
nivéer, och framhaller behovet av att skdrpa analysen av om de budgeterade
forvaltningskostnadernas dr rimliga. Radet erinrar om vikten av att f6lja regelverket och de
granser for forvaltningskostnader som déri anges, men anser att tillimpliga riktlinjer och

instruktioner kan stdrkas, och vilkomnar kommissionens anstrdngningar i detta avseende.
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Undvik éverlappningar och sikerstill synergier mellan de globala hiilsoinitiativ som far stod

14. Radet betonar vikten av att undvika dverlappningar och sékerstélla komplementaritet och
samordning av globala hélsoinitiativ for att sdkerstélla effektivitet som ett led i det
fullstdndiga genomforandet av Lusaka-agendan. Rédet lyfter fram det positiva bidraget till
synergier och komplementaritet mellan de globala hilsorelaterade Team Europe-initiativen,
erkdnner kommissionens arbete i detta avseende och vilkomnar kommissionens fornyade
insats att sdkerstdlla synergier mellan globala hélsoinitiativ som fér stod. Radet uppmanar
kommissionens avdelningar och utrikestjdnsten att tillsammans med EU-delegationerna
samarbeta med medlemsstaterna for att gora EU-finansieringen mer synlig bland

malgrupperna i partnerlanderna.

Faststill indikatorer for att 6vervaka EU-stdd till hiilso- och sjukviardssektorn pa ett

heltickande satt

15. RAdet erinrar om rekommendationen till kommissionen i revisionsrittens sarskilda rapport att
faststélla heltdckande indikatorer for EU-insatserna inom hélso- och sjukvéardssektorn och att
beddma mojligheten att tillimpa en proportionell metod for rapporteringen av EU-insatsernas
resultat ndr det géller fonder med flera givare. Rédet vdlkomnar kommissionens avsikt att
anpassa sig till befintliga indikatorer och ramar 1 linje med Lusaka-agendan. I detta avseende
framhaéller radet behovet av att se till att insatserna for att dvervaka och tilldela resultat gors i
nédra samordning med alla partner och noga vigs mot behovet av egenansvar och tillginglig
kapacitet. Radet vilkomnar ocksa kommissionens avsikt att ytterligare bedoma mojligheten
att tillimpa en proportionell metod for rapportering av evidensbaserade, gemensamt skapade,

lampliga och genusmedvetna resultat av EU-insatserna.
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Vidta atgiirder for att frimja hélso- och sjukviardssystemens hallbarhet

16.

Rédet understryker vikten av att utforma tydliga omstéllnings- och exitstrategier for att
sdkerstdlla hilso- och sjukvardssystemens héllbarhet samt framstegen mot en allmén hélso-
och sjukvard och malen for héllbar utveckling, och erkdnner Lusaka-agendans viktiga roll 1
detta avseende. Rédet framhéller att diskussionerna om hélso- och sjukvardssystem bor
involvera alla relevanta aktorer, inbegripet partnerlandernas regeringar, och uppmuntra till
mobilisering av inhemska resurser, samtidigt som det erkdnner svarigheterna med att arbeta i
utmanande miljoer. Radet vdlkomnar kommissionens pagaende arbete for att forbattra hélso-
och sjukvardssystemens hallbarhet och uppmuntrar till rationalisering av héllbarhet,
mobilisering av inhemska resurser samt ldmpliga exitstrategier i planeringen och

programplaneringen av EU:s atgédrder och Team Europe-initiativ.

Fist 6kad vikt vid underhéll av utrustning som finansierats genom projekten

17.

18.

Rédet instimmer i rekommendationen i revisionsrittens sirskilda rapport att ta med
underhéllsaspekter vid upphandlingen av utrustning och att vidta dtgirder for att bidra till att
infora en kultur och rutiner for underhall bland berdrda parter. Radet vialkomnar
kommissionens avsikt att beakta denna rekommendation i dialog med genomf6randepartner
och partnerldnder och 1 utarbetandet av kravspecifikationer for anbud som forvaltas direkt av
kommissionen. Radet 4r medvetet om utmaningarna med att fordndra beteende och kultur nir
det géller underhall av utrustning och vialkomnar kommissionens dtagande att 6ka

medvetenheten och integrera underhallsutbildning i samband med leverans av utrustning.

Rédet uppmanar kommissionen att i god tid f6lja upp genomforandet av rekommendationerna
i den sérskilda rapporten. Radet uppmanar kommissionen att analysera, identifiera och vid
behov ta itu med eventuella systemutmaningar, diar de utmaningar som identifierats i
revisionsrattens rekommendationer kan tyda pa dterkommande problem i kommissionens

programgenomforande.
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