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1. JVADAS

Sioje ataskaitoje trumpai pateikiamos Treciosios sveikatos programos pagrindinés laikotarpio
vidurio vertinimo iSvados pagal Reglamento (ES) Nr. 282/2014' 13 straipsnio 3 dalies ¢ punkta.
Ataskaitoje taip pat pateikiami sitlymai, kaip buty galima gerinti programos jgyvendinima
likusiu programavimo laikotarpiu (2018-2020 m.). Prie ataskaitos pridedamas iSsamus
Komisijos tarnyby darbinis dokumentas.

2. KAS YRA TRECIOJI SVEIKATOS PROGRAMA?

Trelioji sveikatos programa — tai sektoriné finansiné priemoné pagal 2014-2020 m.
daugiamete finansine programg (DFP), nustatytg Reglamentu (ES) Nr. 282/2014. Ja remiantis
koordinuojama ES sveikatos politika siekiant papildyti, paremti nacionaline valstybiy nariy
politikg ir pridéti jai vertés. Kartu Sia programa visiskai paisoma valstybiy nariy autonomijos
apibrézti savo sveikatos politikg ir organizuoti bei teikti sveikatos paslaugas ir medicinos
prieZilirg savo teritorijoje. Si programa taip pat padeda jgyvendinti ES sveikatos teisés aktus.

Programos septyneriy mety biudZetas — 449,4 min. EUR, ji atitinka valstybiy nariy poreikius
pagal visa apimancius prioritetus:

» rysj tarp gyventojy sveikatos buklés ir jos indélio j ekonomikos augimg ir darbo
viety kdrimg per dalyvavimg darbo rinkoje ir darbo nasumg;

» investavimg j sveikatg kaip ekonominio klestéjimo ir socialinés sanglaudos
saltinj;

» visuomenéje kylancius isstukius (pvz., demografinis senéjimas, nelygybé, létiniy
ligy nasta, sveikatos sistemy veiksmingumas ir atsparumas).

2.1. Tikslai ir prioritetai

Programa siekiama papildyti ir remti valstybiy nariy politikg ir suteikti jai papildomos vertés.
Pagrindinis tikslas — gerinti europieliy sveikatg ir sumazinti nelygybe, ugdant sveikatg,
skatinant inovacijas, sveikatos sistemy tvarumg ir apsaugant europieCius nuo rimty
tarpvalstybiniy grésmiy sveikatai. Tai gali bati iSreikSta keturiais konkreciais tikslais:

! http://eur-lex.europa.eu/legal-

content/EN/TXT/;jsessionid=5Qj3TvyCyBgbhfLZzzBttjDGh3gyXkQWYrjhrt36mChMJJIp02XX12060916514?uri=urise
rv:0J.L .2014.086.01.0001.01.ENG
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a) skatinti sveikatingumg, uZkirsti kelig ligoms ir propaguoti sveikg gyvenseng
skatinancig aplinka;

b) apsaugoti Sgjungos pilie€ius nuo rimty tarpvalstybiniy grésmiy sveikatai;

c) prisidéti prie novatorisky, veiksmingy ir tvariy sveikatos sistemy kdrimo; ir

d) sudaryti palankesnes sglygas Sajungos pilieCiams naudotis geresne ir saugesne
sveikatos prieziura.

Programoje daugiausia démesio skiriama toms sritims, kuriose galima sukurti ES pridétine
verte ir svariai prisidéti siekiant pagrindiniy Komisijos prioritety.

SVEIKATOS PROGRAMOS INDELIS SIEKIANT KOMISIJOS PRIORITETY

Y

»ekonomikos augimas, darbo viety kdrimas ir atspari visuomené“: gyventojy
sveikata ir sveikatos prieziuros paslaugos kaip nasus ekonomikos augimo ir
darbo viety kurimo veiksnys;

,bendroji skaitmeniné rinka“: e. sveikata;

yvidaus rinka“; veiksmai, kuriais remiami ES teisés aktai dél tabako, vaisty,
medicinos priemoniy, tarpvalstybinés sveikatos prieziuros direktyva ir
sveikatos technologijy vertinimas;

Lteisingumas ir pagrindinés teisés”: kova su nelygybe sveikatos srityje;
»,migracijos” politika: veiksmai dél migranty ir pabeégéliy; ir

»,Saugumas Europoje”: pasirengimas rimtoms tarpvalstybinéms grésméms
sveikatai ir Siy grésmiy valdymas.

Programa taip pat padeda valstybéms naréms siekti jy darnaus vystymosi tiksly (DVT), visy pirma 3-iojo
DVT , Uztikrinti sveika gyvenseng ir skatinti visy amZiaus grupiy gerove’.

2.2. Programos jgyvendinimas 2014-2016 m.

Programg valdo ir jgyvendina Komisija per metines darbo programas, priimamas patvirtinus i$

valstybiy nariy atstovy sudarytam programos komitetui. Pasitelkiant daugiametj planavima

uztikrinama, kad buty jtraukiami visi teminiai prioritetai, o turimi iStekliai suderinami su

prioritetais ir veiksmais. Jgyvendinimas patikétas Vartotojy, sveikatos, Zemés Ukio ir maisto

vykdomajai agentirai (CHAFEA).

BiudZetas paskirstytas 23 teminiams prioritetams (1 pav.)
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1 pav. Biudzeto paskirstymas pagal teminius prioritetus 2014—2016 m.

Isipareigojimai pagal teminius prioritetus

Horizontaliosios veiklos sritys (jskaitant veiksmus dél migranty ir pabégeliy)
Létinés ligos (1.4 prioritetas)

Rizikos veiksniai (1.1 prioritetas)

Informacija apie sveikatg (1.6, 2.4, 3.7, 4.6 prioritetai)

ZIV/AIDS, tuberkuliozé ir hepatitas (1.3 prioritetas)

Sveikatos technologijy vertinimas (3.1 prioritetas)

Europos referencijos centry tinklai (4.1 prioritetas)

ES inovacijy partnerysté vyresniy Zmoniy aktyvumo ir sveikatos srityje (3.5
prioritetas)

Sajungos teisés aktai dél vaisty ir medicinos priemoniy (3.6 prioritetas)

Gebéjimy stiprinimas ir Sajungos teisés aktai, susije su reagavimu j sveikatos
grésmes (2.2, 2.3 prioritetai)

Sajungos teisés aktai dél kraujo, audiniy ir Igsteliy (4.5 prioritetas)

Pacienty sauga, sveikatos prieZidros kokybé ir atsparumas antimikrobinéms
medziagoms (4.3, 4.4 prioritetai)

Teisés aktai dél tabako gaminiy (1.5 prioritetas)
Retos ligos (4.2 prioritetas)

Inovacijos ir e. sveikata (3.2 prioritetas)

Patirties sutelkimo mechanizmas (3.4 prioritetas)
Sveikatos prieZidros darbuotojai (3.3 prioritetas)

Su narkotikais susijusi Zala sveikatai (1.2 prioritetas)

Veiksmai dél migranty ir pabégéliy apima kelias veiksmy sritis, pavyzdZiui, nelygybe sveikatos
srityje, létines ligas, psichikos sveikata, uzkreciamasias ligas ir informacija apie sveikata.
Vertinant kaip vieng subjektg, veiksmams dél migranty ir pabégéliy skirta 14,4 min. EUR
investicijy j visuomenés sveikatg (9,5 min. EUR finansavimas pagal horizontaligsias veiklos sritis
ir dar 3,5 mIn. EUR pagal gebéjimy stiprinimo prioritetg (2.2 prioritetas), taip pat 1,4 min. EUR
pagal informacijos apie sveikatg prioritetg (3.7 prioritetas).

Likusiais 7,8 miIn. EUR, skirtais horizontaliosioms veiklos sritims, pagal programa remiama
informaciniy technologijy priezZiGros ir licencijavimo veikla (pvz.,, Europos Komisijos
visuomenés sveikatos interneto svetainé, Sveikatos politikos platforma), komunikacija ES
sveikatos politikos klausimais ir programos rezultaty sklaida naudojant tokias priemones kaip
ES sveikatos naujienlaiSkis ir metinis ES sveikatos apdovanojimas nevyriausybinéms
organizacijoms, kurios savo misijomis svariai prisideda prie visuomenés sveikatos.



Apdovanojimas skirtas NVO, kurios padéjo kovoti su Ebolos virusu 2015 m.?, prisidéjo prie
kovos su atsparumu antimikrobinéms medziagoms 2016 m.* ir skatino skiepytis 2017 m”>.

Programoje dalyvauja 28 ES valstybés narés, taip pat dvi ELPA valstybés Norvegija ir Islandija.
Nuo 2016 m. taip pat dalyvauja Serbija ir Moldova, o nuo 2017 m. balandZio mén. prisijungé
Bosnija ir Hercegovina®. Didéjantis $aliy kandida¢iy ir galimy kandidaciy bei kaimyniniy $aliy
susidomeéjimas programa rodo, kad programa vis labiau orientuojama j Salis, nusprendusias
derinti savo sveikatos politikg su ES sveikatos politika.

3. LAIKOTARPIO VIDURIO VERTINIMAS

Atliekant 2016—2017 m. laikotarpio vidurio vertinimg daugiausia démesio buvo skiriama
teminiy prioritety svarbai, tiksly pasiekimui ir programos valdymo veiksmingumui. Taciau
vertinti ir kiti aspektai, pavyzdZiui, veiksmingas iStekliy panaudojimas, programos pridétiné
verté ES ir jos vidaus bei iSorés nuoseklumas. Vertinimas buvo grindZiamas iSorés tyrimu ir
apeémeé atviras vieSas konsultacijas, po kuriy 133 dalyviy atsakymai buvo jtraukti j galutinio
vertinimo iSvadas.

Laikantis teisineés prievolés’ laikotarpio vidurio vertinimas buvo atliktas gana ankstyvu
programos jgyvendinimo laikotarpio etapu, taiau tuo metu dar nebuvo jmanoma kiekybiskai
jvertinti, ar programos tikslai pasiekti. Pirmuyjy programos mety veiksmai®, kurie pradéti
2015 m. pradZioje, turéjo duoti tarpiniy rezultaty ne anksciau kaip 2016 m. pabaigoje. Vis délto
vertinimui pagrjsti buvo pasitelkti 29 veiksmy atvejo tyrimai (pagal astuonis teminius
prioritetus, du prioritetai vienam programos tikslui). Sie atvejy tyrimai pateiké daug jrodymu,
susijusiy su esama ir galima finansuojamy veiksmy nauda.

} 1-asis prizas skirtas Tarptautiniy medicinos veiksmy aljansui (Alliance for International Medical Action,

ALIMA), 2-asis prizas — organizacijai Concern Worldwide, o 3-iasis prizas — Ispanijos Raudonajam KryZiui.

4 1-asis prizas skirtas BEUC / Europos vartotojy organizacijai, 2-asis prizas — aljansui Alliance to Save our
Antibiotics — Compassion in world Farming — Soil Association, o 3-iasis prizas aljansui World Alliance Against
Antibiotic Resistance (WAAAR).

> Galutinis paraisky pateikimo terminas — 2017 m. birzelio 30 d.

Jy dalyvavimas nebuvo jtrauktas j laikotarpio vidurio vertinima.

Reglamento (ES) Nr. 282/2014 13 straipsnio 3 dalies ¢ punktas siekiant atlikti laikotarpio vidurio
vertinimg iki 2017 m. birZelio 30 d.

8 Dauguma veiksmy vykdomi trejus metus, iSskyrus dotacijas veiklai, viesyjy pirkimy sutartis ir kai kuriuos
vieny mety trukmés migranty projektus 2015 m. pabaigoje.
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3. 1. Rezultatai ir svarbiausi laiméjimai

Po trejy programos jgyvendinimo mety atlikus vertinimg padaryta iSvada, kad dauguma is
finansuoty veiksmy jau netrukus duos daug Zadancius rezultatus, o kai kurie dar tik pradéjo
juos duoti. Keli kiekvienos programos tiksly prioritety pavyzdziai:

3. 1. 1. Sveikatos ugdymas ir ligy prevencija

Pagal programg buvo remiamas valstybiy nariy bendradarbiavimas siekiant jgyti Ziniy ir
geriausios patirties, jomis naudotis, dalytis ir keistis. Tai atitinka Sutarties dél Europos Sgjungos
veikimo (SESV) 168 straipsnj ir padeda siekti 3-iojo DVT ,uztikrinti sveikg gyvenseng ir skatinti

visy amziaus grupiy gerove”z.

Komisija kartu su EBPO ir Europos sveikatos sistemy ir politikos stebéjimo jstaiga sutelkia savo
Zinias per Sveikatos biklés ES ciklg siekdamos stiprinti pavieniy valstybiy ir visos ES Zinias
sveikatos srityje ir padéti valstybéms naréms formuoti jrodymais grindZiama politika. Sis
pasikartojantis dvejy mety keitimosi Ziniomis ciklas apima ataskaitg ,Sveikatos apzvalga.
Europos ataskaita“’, 28 %aliy profilius, pridedama ataskaitg ir savanoridkus mainus, kuriy gali
prasyti valstybés narés.

Galiausiai gerinant informavimg apie sveikatg pagal Sveikatos buklés ES cikla BRIDGE projektu10
sutelkiamos Zinios gyventojy ir sveikatos sistemy stebésenos srityje siekiant sukurti darnig ir
integruotg ES informacijos apie sveikatg sistema.

Keitimusi geriausia patirtimi grindZziami ir kai kurie bendrai finansuojami veiksmai tokiose
jvairiose srityse kaip ZIV/AIDS ir tuberkuliozés prevencija'' arba alkoholio sukeliamos Zalos
mazinimas®2. Kiti veiksmai susije su:

a) internetinio rekomendacinio vadovo, kuriam prieglobg teiks Komisijos jungtiniy tyrimy
centras, rengimu ir tvarkymu, kad vieno langelio principu buty pateikiama nepriklausoma,
patikima ir naujausia informacija jvairiais klausimais, susijusiais su mityba, fizine veikla ir létiniy
ligy prevencija;

b) ES psichikos sveikatos ir geroves veiksmy kompasu®® — internetiniu mechanizmu, naudojamu
siekiant surinkti informacijg apie keitimgsi geriausia patirtimi ir analizuoti informacijg apie
politikos ir suinteresuotyjy subjekty veiklg psichikos sveikatos srityje;

c) Europos kraties vézio paslaugy kokybés uztikrinimo sistema™® ir Europos kraties vézio gairiy
paskelbimu®,

http://ec.europa.eu/health/state/glance_lIt

http://www.bridge-health.eu/

https://e-detecttb.eu/

http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx

http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/mental health/docs/ev 20161006 co05 en.pdf
https://ec.europa.eu/jrc/en/event/workshop/european-quality-assurance-scheme-breast-cancer-
services

http://ecibc.jrc.ec.europa.eu/european-guidelines
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http://www.bridge-health.eu/
https://e-detecttb.eu/
http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx
http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx
http://www.bridge-health.eu/
https://e-detecttb.eu/
http://www.rarha.eu/Pages/default.aspx
http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/mental_health/docs/ev_20161006_co05_en.pdf
https://ec.europa.eu/jrc/en/event/workshop/european-quality-assurance-scheme-breast-cancer-%09services
https://ec.europa.eu/jrc/en/event/workshop/european-quality-assurance-scheme-breast-cancer-%09services
http://ecibc.jrc.ec.europa.eu/european-guidelines

d) Europos véZio registry tinklu'®, teikian¢iu duomeny tarpininkavimo paslaugg siekiant
uztikrinti skirtingais tikslais naudojamo vieno Europos duomeny rinkinio vientisumga, ir

e) neseniai paskelbta antrgja Tarybos rekomendacijos dél vézio patikros Europos Sgjungoje
jgyvendinimo ataskaita®’.

3. 1. 2. Pasirengimas krizéms ir Kriziy valdymas

Veikla, kuria siekiama stiprinti gebéjimus grésmiy sveikatai srityje, padéjo iSvengti dubliavimo
ir gerinti jgidZius, sukurti pridétine verte ES ir platesnei tarptautinei bendruomenei. Si veikla
padéjo nustatyti valstybiy nariy gebéjimy triGkumus, prioritetinius veiksmus ir jgyvendinti
gebéjimy stiprinimo veiklg siekiant panaikinti Siuos trikumus, be to, buvo sukurti priemoniy
rinkiniai ir rekomendacijos, surengti mokymai ir iSbandyti ES pasirengimo bei reagavimo
mechanizmai, taip pat koordinuotos nepriklausomo kokybés uztikrinimo pratybos. Si veikla
taip pat padéjo dalytis per neseniai jvykusius protrakius jgyta patirtimi.

Per Ebolos ir Zikos virusy protrikius programa buvo naudojama siekiant remti ES finansuojamg
veiklg ir apriboti Siy grésmiy plitimg, stiprinant valstybiy nariy pasirengima ir reakcijg visy
pirma per Sveikatos saugumo komiteto veiksmus (patikra atvykstant, medicininis evakavimas,
plitimo transporte ir ligoninése prevencija).

Kity veiksmy pavyzdziai: bendro vakcinos pirkimo18 ir medicininiy kovos su uZkratu
priemoniq19 jgyvendinimas; ir Iaboratorijq20 gebéjimo greitai nustatyti naujg ar kylancia rizikg ir
uztikrinti vienodus tyrimo standartus gerinimas.

Programos galimybés ir lankstumas pasitvirtino iSméginus jg per beprecedentj pabégéliy
antpladj 2015-2016 m. Tai suteiké pagrindg kaimyninéms Salims ir Tarptautiniam migracijos
biurui dirbti kartu ir didinti informuotumg, taip pat stiprinti jsipareigojima gerinti motiny
sveikatg ir motery pabégéliy bei migranciy sveikatos prieZilirg. Programa taip pat padéjo
parengti ir jgyvendinti veiksmy gaires ir modelius siekiant gerinti paZeidZiamy migranty ir
pabégéliy galimybes Europoje gauti sveikatos priezZitrg, teikti rekomendacijas, technines
konsultacijas, rengti mokymus® sveikatos priefiGros specialistams bei teisésaugos
pareiglinams, vietos lygmeniu dirbantiems su migrantais ir (arba) pabégéliais.

16 http://www.encr.eu/

https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/major chronic_diseases/docs/2017 cancerscreening 2n
dreportimplementation en.pdf

17

18 http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/preparedness response/docs/jpa agreement medicalcou

ntermeasures _en.pdf
https://ec.europa.eu/health/preparedness_response/key_documents_en#tanchor0
http://www.emerge.rki.eu/Emerge/EN/Home/Homepage node.html

Mokymy medziaga ir kita susijusi informacija skelbiama Sveikatos politikos platformos interneto
svetainéje https://webgate.ec.europa.eu/hpf/.

19
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http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/preparedness_response/docs/jpa_agreement_medicalcountermeasures_en.pdf
http://www.encr.eu/
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/major_chronic_diseases/docs/2017_cancerscreening_2n%09dreportimplementation_en.pdf
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/major_chronic_diseases/docs/2017_cancerscreening_2n%09dreportimplementation_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/preparedness_response/docs/jpa_agreement_medicalcou%09ntermeasures_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/sites/health/files/preparedness_response/docs/jpa_agreement_medicalcou%09ntermeasures_en.pdf
http://www.emerge.rki.eu/Emerge/EN/Home/Homepage_node.html
https://webgate.ec.europa.eu/hpf/

3. 1. 3. Inovacijos sveikatos sistemose
Programa veikia uztikrinant sinergijg su kitomis ES programomis ir jvairiomis politikos kryptimis
siekiant gerinti ES islaidy efektyvumg ir kuo labiau padidinti jy poveikj:

bendri veiksmai e. sveikatos tinklui remti*® siekiant tarpvalstybiniy duomeny apie sveikata
mainy sgveikumo ir standartizacijos leidzia uztikrinti suderinamuma su Europos infrastrukturos
tinkly priemones® reikalavimais ir taip visuomenés sveikatos srityje skatinama naudoti
skaitmeniniy paslaugy infrastruktara. Bendradarbiaujant ES sveikatos technologijy vertinimo®*
jstaigoms buvo sukurtos bendros priemonés ir standartai, suteikiantys galimybe kurti didele
masto ekonomijg. Tinklo darna ir geresnis nacionalinis jsisavinimas — Siuo metu svarbiausi
bendryjy veiksmy aspektai, kuriais palaikomi svarbiausi politikos tikslai, pvz., sveikatos
priezitros prieinamumas, kokybé ir tvarumas.

3. 1. 4. Galimybé gauti geresnes ir saugesnes sveikatos prieziiiros paslaugas

Jsteigti 24 Europos retyjy ligy referencijos centry tinklai®> siekiant sutelkti daugiau kaip 300
visos Europos sveikatos priezitros paslaugy teikéjy ir 900 eksperty centry patirtj, kad ja galéty
pasinaudoti retomis ligomis sergantys pacientai, kuriems daznai sunku, o gal net nejmanoma
gauti specializuoty Ziniy ir prieZilrg netoli namy. Siekdami perzitréti paciento diagnoze ir
gydyma, koordinatoriai suSauks virtualia patariamajg jvairiy sri¢iy medicinos specialisty
valdybg naudodami tam specialiai sukurtg IT platformga ir telemedicinos priemones. Sutelkus
visos ES Zinias, patirtj ir iSteklius aukstos kokybés sveikatos priezilirg galima padaryti prieinama
visiems ir padéti sumazinti nelygybe sveikatos srityje ES valstybése narése ir tarp Siy valstybiy
nariy. Ateinanciais metais Sig sgvokg baty galima isplésti, apimant ne tik retas ligas, bet ir kitas
sunkias ligas.

Programa taip pat yra labai svarbi todél, kad joje nagrinéjamas jgytas atsparumas
antimikrobinéms medziagoms (AMR), apibréziant bendrus kovos su AMR metodus ir kovos su
infekcijomis, susijusiomis su sveikatos priezitira, kontrolés priemones laikantis esamos ES ir
tarptautines politikos, visy pirma pagal 3-iajj DVT.

3. 1. 5. ES sveikatos teisés akty jgyvendinimas

Kad bity pasiekti ES teisés akty tikslai ir numatomas poveikis, pagal juos neretai reikalaujama
padéti nuosekliai juos jgyvendinti visose valstybése narése. Jvairis pagal Sveikatos programg
remiami veiksmai grindZiami bendry standarty ir gairiy kirimu siekiant rengti ataskaitas, atlikti
auditg ir patikras, valdyti leidimy arba budrumo sistemas.

Keliais veiksmais buvo palaikomas teisés akty dél i§ Zmogaus gauty medziagy jgyvendinimas,
pavyzdziui, sukuriant IT platforma, kad tarp valstybiy nariy bty galima keistis organais; gerinti
informacijos sistemg ir virSnacionalinj dalijimasi duomenimis apie gyvy organy donoryste;
optimizuoti organy donorystés po mirties procesg ligoninése, sudarant intensyviosios

22 http://jasehn.eu/index.php/about-jasehn/background/

https://ec.europa.eu/digital-single-market/en/connecting-europe-facility
http://www.eunethta.eu/
http://ec.europa.eu/health/ern/networks It
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priezilros specialisty ir transplantacijos donory koordinatoriy bendradarbiavimo sglygas ir
tobulinti kraujo ir audiniy jstaigy patikros gaires.

Keliais veiksmais padéta parengti Tabako gaminiy direktyvos deleguotuosius ir jgyvendinimo
teisés aktus, jskaitant kelis blsimos ES atsekamumo ir saugumo poZymiy tabako gaminiy
srityje sistemos tyrimus® ir jgyvendinimo analize. |Jgyvendinant SCOPE bendrus veiksmus®’
buvo parengta mokymo programa ir gebéjimy stiprinimo bei mokymo medziaga, skirta padéti
nacionalinéms reguliavimo institucijoms jgyvendinti 2012 m. farmakologinio budrumo teisés
aktus®.

3. 2. Igyta patirtis

» Programa labai atitinka valstybiy nariy poreikius, nustatyti tikslai yra aiSkas
ir konkretiis

23 teminiai prioritetai padeda geriau sukoncentruoti programos veiksmus ir iSvengti skirtingy
tiksly sutapimo ir galimo dubliavimo. Be to, Sie teminiai prioritetai yra lankstls ir suteikia
galimybe uZztikrinti sinergija, kurios kai kuriais atvejais akivaizdZiai reikia. PavyzdZiui, tai yra
veiksmai migranty ir pabégéliy srityje, kurioje pasitvirtino programos lankstumas ir
pakankamumas. Taciau ateityje programa galéty buti nuoseklesné ir tobulesné.

Pirmuosius trejus metus finansuoti veiksmai taip pat yra susije su konkreciais programos
tikslais ir prioritetais. Juos lengviau jgyvendinti dél programos struktiros, geriau derinant jy
paciy tikslus ir rezultatus su gero programos jgyvendinimo reikalavimais. Taciau kai kuriems
veiksmams, grindziamiems platesniais prioritetais, nesusijusiais su ES teisés aktais ir (arba)
neterminuoto finansavimo mechanizmais, pavyzdZiui, dotacijomis veiklai, gali pasizyméti
nenuoseklumu ir jais gali bati nukrypta nuo jy pradiniy tiksly. Tokiais atvejais ypatingg démes;j
reikéty skirti planavimo etapu, o atitinkamus veiksmus reikéty laiku stebéti ir vertinti, kad buty
galima imtis visy reikiamy taisomyjy priemoniy.

» Programos valdymo veiksmingumas geréja

Programa restruktdrizuota atsizvelgiant j patirtj, jgyta jgyvendinant dvi ankstesnes programas
(pirmoji jgyvendinta 2002—2007 m., o antroji — 2008—2013 m.). Jos tikslai buvo nustatyti labai
aiSkiai ir praktiskai, paskelbiant, kokius rezultatus tikimasi pasiekti, ir nurodant pazangos
vertinimo rodiklius.

2 https://ec.europa.eu/health/tobacco/key documents en#anchor0

http://www.scopejointaction.eu/
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/files/eudralex/vol-1/reg 2010 1235/reg 2010 1235 It.pdf
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Metinés darbo programos parengiamos pagal preliminary daugiametj planavimg, kuris atitinka
Programos reglamente nustatytus konkrecius kriterijus (Il priedas). Metiniy darbo programy
apibréZzimo procesas vyksta sklandZiai, o su valstybémis narémis konsultuojamasi paisant
aiSkumo, skaidrumo ir teisingumo principy. Daugiametis planavimas pasitvirtino kaip vertinga
priemoné, padedanti susidaryti labiau strateginj laikotarpio vidurio planavimo vaizdg ir
sklandZiau priimti metines darbo programas ir apriboti pakeitimy skai¢iy. Taciau
suinteresuotosios Salys nori turéti daugiau galimybiy, kurios padéty nustatyti metinius
prioritetus ir reikalingus daugiamecius bei metinius veiksmus.

Komisija ragina visas 28 ES valstybes nares ir kitas trecigsias Salis dalyvauti programoje. Pagal
programg jos gali naudotis iSimtiniais naudingumo kriterijais, be to, pagal jg teikiamas iki
80 proc. bendras finansavimas visiems susijusiems subjektams. Bendras finansavimas
teikiamas ypac palankiomis sglygomis, jei dalis viso biudzeto pervedama veiksmams salyse,
kuriose yra mazos BNP%. Iki $iol i§imtiniai naudingumo kriterijai nebuvo veiksmingi. Ta¢iau,
nepaisant sudétingy ekonominiy aplinkybiy ir dideliy kliG¢iy uZtikrinant likusj bendra
finansavimg, programa vis dar pritraukia beveik tiek pat dalyviy is saliy, kuriose yra mazos
BNP, kaip ir pagal ankstesne programa.

>» Jrodytas programos veiksmingumas ir lankstumas atsiZvelgiant j

atsirandancius poreikius, pavyzdziui, pabégeéliy krize 2015 m. vasarg, tai buvo
didelis indélis j Komisijos migracijos politika.

Be to, pagal programa buvo remiamas pirmasis naujai jsteigto Europos solidarumo korpuso,
skleidZiancio Europos solidarumo ir humanitariniy veiksmy vertybes, jgyvendinimo etapas. Per
Europos solidarumo korpusg Europos jaunimas ne tik teiks paramg tada, kai jos reikia, bet ir
gilins savo patirtj, kultirinj suvokima, suzinos pagalbos teikimo kitiems verte ir stiprins savo
kaip europieciy tapatybés jausma.

» Gerinamas efektyvumas

Ribotas programos biudZetas pagrjstas griezta pagrindiniy tiksly ir prioritety, suderinty su
pagrindiniais Komisijos prioritetais, atranka. Tuo remiantis, dauguma |éSy buvo skirta j
rezultatus orientuotiems veiksmams, susijusiems su Siuolaikine sveikatos politika, inovacijy
skatinimu sveikatos ir sveikatos priezilros srityje ir tinkamy priemoniy, metody ir mokymo
uztikrinimu siekiant didesnés saugos ir saugumo ES.

Tarpvalstybiniy grésmiy sveikatai tikslui (2) ir galimybés gauti geresnes ir saugesnes sveikatos
priezilros paslaugas tikslui (4) skirtas santykinai mazZesnis finansavimas. Taciau uZtikrinama jy
ir Europos ligy prevencijos ir kontrolés centro rizikos vertinimy sinergija, renkami ir
analizuojami epidemiologiniai duomenys ir AMR. Valstybiy nariy atstovai e. apklausose ir
daugelis sveikatos srities suinteresuotyjy Saliy per viesas konsultacijas kaip prioritetus nurodé

29 . . . .
Bendrosios nacionalinés pajamos.
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platesnes temines sritis, kaip antai sveikatos ugdyma ir sveikatos sistemas, ir joms skirtas
didZiausias finansavimas. Sveikatos ugdymas apima veiksmus tokiose srityse kaip rizikos
veiksniai, létinés ligos ir informacija apie sveikatg, sveikatos sistemos, jskaitant sveikatos
technologijy vertinima.

| programa jtraukti programiniai rodikliai ir veiksmy lygmeniu vykdoma stebésena, taip pat
investuojama | strategine sklaidos veiklg. Tai yra lemiami veiksmai reaguojant j ankstesnes
rekomendacijas, taciau dar reikia tobuléti ir spartinti pazanga.

Be to, programos administravimo iSlaidos yra nedidelés, palyginti su kity panasSiy Komisijos
programy administravimo iSlaidomis. Administravimo islaidos sudaro vos 9 proc. viso biudzeto.

» Taisykléems ir procediroms taikytos supaprastinimo priemonés, jskaitant
elektroniniy priemoniy naudojimg teikiant ir vertinant pasitilymus, dotacijy
valdymg, e. stebéseng ir e. ataskaity teikimg. Nors Siems poky&iams i pradziy reikia
daugiau istekliy siekiant sukurti ir iSméginti priemones, pareiskéjy ir dotacijy gavéjy
pasitenkinimo lygis pateisina Sias pastangas, o finansinés naudos tikimasi ateinanciais metais.

» Maza programa, turinti didele Europos pridétine verte

Bendradarbiavimas ES lygmeniu ir pasirengimo plany bei reagavimo j grésmes sveikatai
koordinavimas yra vienas i$ stipriausiy ir Zinomiausiy programos Europos pridétinés vertés
aspekty. Veikla, kuria siekiama stiprinti gebéjimus grésmiy sveikatai srityje, padéjo isvengti
dubliavimo ir gerinti jgtdzius, sukurti pridétine verte ES ir platesnei tarptautinei
bendruomenei. Si veikla padéjo nustatyti valstybiy nariy gebéjimy trikumus ir prioritetinius
veiksmus ir jgyvendinti gebéjimy stiprinimo veiklg Siems trikumams panaikinti. Be to, buvo
parengtos priemonés ir gairés, organizuotas mokymas ir iSbandyti ES pasirengimo ir reagavimo
mechanizmai, taip pat nepriklausomo kokybés uztikrinimo pratybos, kuriy metu buvo
dalijamasi per neseniai jvykusius protrikius ir pabégéliy krizes jgyta patirtimi.

Programa taip pat padeda valstybéms naréms stiprinti savo gebéjimus kitose srityse: Ziniy,
praktinés patirties ir iStekliy sutelkimas visoje ES suteikia pilieCiams vienodas galimybes gauti
aukstos kokybés sveikatos priezilrg ir mazinti nelygybe sveikatos srityje ES valstybése narése ir
tarp valstybiy nariy. PavyzdZiui, tai daroma pasitelkiant 24 Europos retyjy ligy referencijos
centry tinklus, kuriuose artimiausiu metu bity galima kaupti patirtj ir apie kitas sunkias ligas.
Taip pat pasitelkiamas ES sveikatos technologijy vertinimo jstaigy tarpusavio
bendradarbiavimas, kad bity sukurtos bendros priemonés ir standartai, kuriais remiami tokie
svarbiausi politikos tikslai kaip sveikatos priezitros prieinamumas, kokybé ir tvarumas, kartu
sidlant didelés masto ekonomijos galimybes. Kitas pavyzdys — e. sveikatos tinklui teikiama
parama sgveikumui ir standartizacijai gerinti, kuri yra reikalinga siekiant tarp valstybiy keistis
sveikatos duomenimis ir skatinti skaitmeniniy paslaugy infrastruktirg visuomenés sveikatos
srityje.
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Bendradarbiavimas, Ziniy panaudojimas ir dalijimasis jomis turi didele Europos pridétine verte:
palyginamy duomeny apie sveikatos padétj kiekvienoje i§ 28 ES valstybiy nariy rinkimas ir
analizé (3aliy profiliai) padeda plétoti politinj dialogg ir priimti pagrjstus sprendimus sveikatos
politikos srityje. ES pridétine verte kuria ir keitimasis geriausia patirtimi sveikatos ugdymo ir
ligy prevencijos srityje bei Sios patirties jgyvendinimas, nes tai gali padéti valstybéms naréms
jgyvendinant reformas, kuriomis siekiama jveikti jy sveikatos sistemoms dél demografiniy
pokyciy kylancias grésmes, taip pat nasta, atsirandancia dél neuzkreciamuyjy ligy ir kity létiniy
ligy.

» Darnus darbas ir sinergijos plétojimas

Programa atitinka pagrindinius Komisijos prioritetus pagal SESV 168 straipsnj ir DVT, be to, ja
siekiama kuo didesnés sinergijos su kitomis ES politikos kryptimis ir finansinémis priemonémis,
kaip antai programa ,Horizontas 2020,

Programa ir toliau iSlieka ypatinga tuo, kad ji orientuota j bendradarbiavimg sveikatos politikos
srityje. Joje panaudojami moksliniy tyrimy rezultatai, kurie iSbandomi realioje aplinkoje,
glaudziai bendradarbiaujant su kompetentingomis valstybiy nariy valdZios institucijomis.
Tikslas — padéti valstybéms naréms formuoti ir jgyvendinti savo politikg, kad blty sukurta
tvirta socialiné Europa, kartu atsizvelgiant j biudZeto suvarZzymus ir sistemos reformos
poreikius.

Siekiant stiprinti Siuos efektyvius veiksmus ir jtraukti juos j valstybiy nariy nacionaline
sveikatos politika, pagal programg reikéty toliau skatinti bendradarbiavimg su Europos
struktdriniu fondu ir Europos investiciniu fondu® bei kitomis ES finansinémis priemonémis.
Veiksmingai taikant tokias didelio masto finansines priemones galima padaryti didesnj poveikj
nei vien pacia programa, nes kaupiamos zinios ir kuriami stebésenos ir jgyvendinimo gebéjimai
ir remiamos inovacijos bei investicijy j sveikatg veiksmingumas.

4. KAIP GALIMA PAGERINTI PROGRAMOS JGYVENDINIMA

Atlikusi antrosios sveikatos programos ex-post vertinimg, Komisija émési darbo su trim
pagrindiniais Treliosios sveikatos programos aspektais, kaip nurodyta jos 2016 m.
geguiés meén. Europos Parlamentui ir Tarybai pateiktoje ataskaitoje®". Siais jsipareigojimais
siekta:

a) gerinti stebéseng, ataskaity teikima ir sklaidos veiksmus;

30 https://ec.europa.eu/health/health structural funds/used for health It

COM(2016) 243 final, skelbiama adresu http://ec.europa.eu/health/programme/policy/2008-
2013/evaluation_en.

31
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b) skatinti visy valstybiy nariy ir kity dalyvaujanciy valstybiy dalyvavimg, bendradarbiauti su
visomis valstybémis narémis, visy pirma tomis, kuriy visuomenés sveikatos poreikiai didesni; ir

c) kurti sinergijg su pagrindiniais Komisijos prioritetais bei kitomis programomis.

Sie aspektai vis dar svarbis ir jgyvendinant programa Siose srityse bus dirbama toliau. Visy
pirma tai pasakytina apie rezultaty sklaidg — tai sritis, kurioje reikia kuo labiau paspartinti
darba.

Be to, kaip buvo silloma laikotarpio vidurio vertinime, programoje ir toliau reikéty skirti
daugiausia démesio tiems klausimams, kuriuos sprendziant galima sukurti Europos pridétine
verte. Sios sritys daugiausia susijusios su tikslais apsaugoti nuo tarpvalstybiniy grésmiy
sveikatai ir galimybe gauti geresnes ir saugesnes sveikatos priezitros paslaugas. Kalbant apie
sveikatos ugdymo ir ligy prevencijos prioritetus, Komisija dabar stengiasi apibrézti konkrecius
valstybiy nariy poreikius®, kad, integruojant geriausig patirtj j nacionaline politikg, bty galima
pasiekti numatomus rezultatus ir padaryti poveikj gyventojy sveikatai ir sveikatos sistemy
tvarumui.

Bus pagerintos sgsajos su DVT ir platesne Komisijos bei ES politikos darbotvarke siekiant geriau
nustatyti prioritetinius veiksmus ir didinti poveikj. Sis poZilris taip pat galéty pagerinti
programos matomumg ir sustiprinti jos vaidmenj tarptautinéje srityje, nepaisant nedidelio jos
biudZeto.

Galimiems pareiskéjams Europos pridétinés vertés kriterijus galima bdty dar labiau
supaprastinti ir padaryti taip, kad juos blty galima lengviau suprasti, pateikiant konkrecius
pavyzdZzius.

5. ISVADA

Laikotarpio vidurio vertinimas buvo teigiamas, jj atlikus nustatyta, kad programa jgyvendinama
tinkamai. Visi teminiai prioritetai iSlieka svarbus, daugumos veiksmy rezultatai yra naudingi,
sukuria didele Europos pridétine verte, visy pirma kriziy valdymo ir saugos bei saugumo
Europoje srityse.

Atviros vieSos konsultacijos pritraukeé jvairiy suinteresuotyjy saliy démes;j ir buvo sulaukta
didelio palaikymo nuolatiniam bendradarbiavimui per programa, visy pirma tokiose srityse
kaip sveikatos ugdymas, ligy prevencija ir e. sveikata.

32 http://ec.europa.eu/newsroom/sante/newsletter-specific-archive-

issue.cfm?newsletter service id=327&newsletter issue id=2820&page=1&fullDate=Fri%2017%20Mar%202017&
lang=default
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