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B9-0239/2019

Europos Parlamento rezoliucija dél salyguy skaitmeninei sveikatos prieZiiiros ir slaugos
transformacijai bendrojoje skaitmeninéje rinkoje sudarymo, galiy pilieCiams suteikimo
ir sveikesnés visuomenés kairimo

(2019/2804(RSP))

Europos Parlamentas,

— atsizvelgdamas j 2018 m. balandzio 25 d. Komisijos komunikatg ,,Sudaryti salygas
skaitmeninei sveikatos prieziiiros ir slaugos transformacijai bendrojoje skaitmeninéje
rinkoje, suteikti galiy pilieCiams, kurti sveikesng visuomeng* (COM(2018) 0233),

- atsizvelgdamas | 2004 m. balandzio 30 d. Komisijos komunikatg ,,e. sveikata — Europos
pilieciams teikiamy sveikatos priezitiros paslaugy tobulinimas. Veiksmy planas siekiant
Europos e. sveikatos erdvés® (COM(2004)0356),

— atsizvelgdamas ] 2007 m. gruodzio 21 d. Komisijos tarnyby darbinj dokumenta
»~Pirmaujancios rinkos iniciatyvos veiksmy planas e. sveikatos srityje* — komunikato
,Europos pirmaujancios rinkos iniciatyva“ I priedg (COM(2007)860, SEC(2007)1730),

— atsizvelgdamas j 2008 m. liepos 2 d. Komisijos rekomendacija dél tarpvalstybinio
elektroniniy sveikatos jrasy sistemy suderinamumo (praneSta dokumentu
Nr. C(2008)3282)/,

— atsizvelgdamas j 2008 m. lapkri¢io 4 d. Komisijos komunikatg d¢l nuotolinés medicinos
naudos pacientams, sveikatos prieziiiros sistemoms ir visuomenei (COM(2008)689),

— atsizvelgdamas j 2012 m. gruodzio 6 d. Komisijos komunikatg ,,2012-2020 m.
E. sveikatos veiksmy planas. Novatoriska sveikatos priezitira XXI amZiui*
(COM(2012)0736),

— atsizvelgdamas ] 2016 m. liepos 6 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva (ES)
2016/1148 d¢l priemoniy aukStam bendram tinkly ir informaciniy sistemy saugumo
lygiui visoje Sgjungoje uztikrinti?,

— atsizvelgdamas j Europos Audito Riimy specialigjg ataskaitg Nr. 7/2019 ,,ES veiksmai
tarpvalstybinés sveikatos priezitiros srityje. Uzmojai platis, bet biitina gerinti valdyma*,

— atsizvelgdamas ] 2019 m. vasario 6 d. Komisijos rekomendacijg (ES) 2019/243 d¢l
Europos keitimosi elektroniniais sveikatos jrasais formato?,

— atsizvelgdamas ;1 2011 m. kovo 9 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva
2011/24/ES dél pacienty teisiy j tarpvalstybines sveikatos priezitiros paslaugas
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D.

jgyvendinimo?,

atsizvelgdamas j 2016 m. balandzio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamenta
(ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos tvarkant asmens duomenis ir d¢l laisvo
tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis
duomeny apsaugos reglamentas)’,

atsizvelgdamas | 2017 m. gruodzio 8 d. Tarybos iSvadas ,,Sveikata skaitmeninéje
visuomengje. Siekiant pazangos duomenimis grindZiamy inovacijy srityje sveikatos
apsaugos sektoriuje*e,

atsizvelgdamas ] klausimg Komisijai dél salygy skaitmeninei sveikatos priezitiros ir
slaugos transformacijai bendrojoje skaitmeningje rinkoje sudarymo, galiy pilie¢iams
suteikimo, sveikesnés visuomenés kiirimo (O-00000/2019 — B8-0000/2019),

atsizvelgdamas j Darbo tvarkos taisykliy 136 straipsnio 5 dalj ir 132 straipsnio 2 dalj,

atsizvelgdamas ] Aplinkos, visuomenés sveikatos ir maisto saugos komiteto pasiiilyma
dél rezoliucijos,

kadangi pradedant taikyti naujas technologijas geresnés sveikatos prieziiiros kiirimo
srityje atsiranda ir galimybiy, ir susiduriama su i$§iikiais; kadangi Europos sveikatos
priezitiros ir slaugos sistemos susiduria su didelémis problemomis, kylan¢iomis dél
visuomeneés sen¢jimo, ilgesnés gyvenimo trukmés ir nuolat maz¢jancio gimstamumo,
todél kyla susiriipinimas dél sveikatos priezitiros paslaugy teikimo ateityje tvarumo;
kadangi, kita vertus, atsirandant naujoms technologijoms randasi ir naujy galimybiy;
kadangi Siomis aplinkybémis reikalingas paradigmos pokytis, kad buity kuriamos
iniciatyvios ir atviros sveikatos prieZziiiros sistemos, kuriose didZiausias démesys bty
skiriamas geros sveikatos i§saugojimui, o ne ligy valdymui;

kadangi i$laidos sveikatos priezitrai sparciai didéja ir sudaro 9,6 proc.” visos ES BVP;
kadangi sveikatos prieZiiiros sistemos turi kuo labiau padidinti prieinamy, atspariy ir
tvariy sveikatos prieziiiros paslaugy ir ilgalaikés slaugos veiksminguma ir efektyvumg ir
uztikrinti, kad prireikus jomis galéty pasinaudoti visi asmenys, taip pat teikti naujas
paslaugas, kurios atitikty visuomenés pokycius, uztikrinti, kad visi slaugos paslaugy
teikejai teikty nepriekaistingas paslaugas ir tobulinti pacientams svarbias sritis, jskaitant
kintancius ir did¢jancius jy sveikatos priezitros ir slaugos poreikius, gerove ir
gyvenimo kokybe, kartu atsizvelgiant | pacienty skirtumus kalbant apie jy galimybes
prisijungti prie interneto, turimus skaitmeninius jgiidZius ir sveikatos rastinguma;

kadangi novatoriSki skaitmeniniai sveikatos ir slaugos sprendimai gali pagerinti ligy
prevencija ir paskatinti sveikg gyvenimo biida, pagerinti piliec¢iy gyvenimo kokybe ir
sudaryti salygas veiksmingiau organizuoti ir teikti sveikatos ir slaugos paslaugas;

kadangi duomenys, susij¢ su ES pilieciy sveikata, yra vienas i§ pagrindiniy veiksniy,

4OL L 88,2011 44, p. 45.

SOLL119,201654,p. 1.

6OL C 440,2017 12 21, p. 3.

72017 m., EBPO/ES (2018), Health at a Glance: Europa 2018. State of Health in the EU Cycle, (,,Trumpai apie
sveikatg: Europa 2018 m. Sveikatos padétis ES cikle*), OECD Publishing, Paryzius.
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lemianciy skaitmening transformacijg, jie turi biiti grieZtai saugomi nuo netinkamo
naudojimo; kadangi duomeny prieinamumas valstybése narése labai skiriasi, ir kadangi
dél nepakankamo sveikatos priezitiros sistemy sgveikumo ir rinkos susiskaidymo
pilieciai dar negali visapusiSkai pasinaudoti bendraja skaitmenine rinka;

kadangi sveikatos prieziiiros skaitmeninimas apims ne tik didesnj mobiliyjy sveikatos
programéliy naudojima, bet ir duomeny gavyba, t. y. dideliy duomeny rinkiniy analize,
kuri sudaro dirbtinio intelekto ir kompiuterio mokymosi pagrinda;

kadangi valstybés narés atsako uz sveikatos ir socialinés prieziiiros organizavima ir
teikima; kadangi Sgjunga gali remti valstybiy nariy bendradarbiavima skatinant
visuomenés sveikatg ir ligy prevencija, gerinant jy tarpvalstybiniy sveikatos paslaugy
papildomuma, taip pat remiant ir sudarant saglygas moksliniams tyrimams ir
technologinei plétrai pazangios sveikatos srityje Europoje;

kadangi didéja pacienty likesciai ir siekis stebéti savo sveikata, o taip pat atitinkamai
didé¢ja poreikis suteikti galiy pacientams jy sveikatos klausimais teikiant j naudotojus
orientuotas paslaugas ir kuriant labiau prevencinio pobiidZio, labiau individualizuotus ir
veiksmingesnius biidus asmenims bendrauti su sveikatos prieziiiros paslaugy teikéjais ir
sveikatos prieziiiros specialistais;

kadangi vykdant laipsniska visuomenés skaitmeninimg pacientai, slaugytojai ir
sveikatos prieziliros specialistai ir galbit visi sveikatos prieZitiros grandinés subjektai,
naudodami informacines technologijas ir skaitmening pacienty jrasy infrastruktiirg, vis
daZniau susidurs su sunkumais, dél kuriy kyla su asmens duomeny saugumu ir
privatumu susijusiy klausimuy;

kadangi asmens sveikatos duomenys yra itin slapto pobiidZio, jiems turéty biiti taikomi
griezti etikos reikalavimai, o pilieciai turéty duoti informuoto asmens sutikimag dél jy
rinkimo, apdorojimo, naudojimo ir saugojimo;

kadangi itin svarbu, kad pilie€iai pasitikéty asmens sveikatos duomeny rinkimo,
tvarkymo, naudojimo ir laikymo saugumu ir konfidencialumu;

kadangi kiekvienoje valstybéje naréje skiriasi skaitmeniniy sveikatos priezitiros
paslaugy sistemy jgyvendinimas ir naudojimas, pvz., kalbant apie naudojimasi
atnaujintomis technologijomis, skaitmeninei transformacijai skirta pagalbing
infrastruktiirg ir elektroniniy sveikatos jrasy naudojima teikiant sveikatos prieziiiros
paslaugas;

kadangi, siekiant skatinti sveikatos duomeny mainus ir remti naujy prevencijos
strategijy, taip pat gydymo, vaisty, medicinos priemoniy ir rezultaty mokslinius tyrimus,
Europos sveikatos duomeny erdvés kiirimas jtrauktas j siuntimg j uz sveikatg atsakingo
Komisijos nario, jgaliojamajj rasta;

kadangi mokslas, moksliniai tyrimai ir inovacijos atlieka labai svarby vaidmenj
uztikrinant Europos konkurencinguma ir atsparuma; kadangi eksponentiskai didéjant
prieinamy duomeny kiekiui ir plétojantis duomeny apdorojimui skatinama kurti
moksliniy tyrimy iniciatyvas, kurias jgyvendinant siekiama suprasti ligas ir sveikatos
sutrikimus, uzkirsti jiems kelig ir juos gydyti; kadangi duomeny valdymo metodai gali
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papildomai arba veiksmingiau padéti nustatyti prieziiiros spragas, rizikg, tendencijas ir
modelius;

kadangi Zzmoniy Zemesnés socialinés padéties poveikis sveikatai paprastai nulemia jy
didesnes sveikatos prieziiiros reikmes ir jiems taip pat gresia didesné¢ atskirties rizika dél
sveikatos prieziiiros skaitmeninimo;

Bendrosios pastabos

1.

palankiai vertina Komisijos komunikatg dél salygy skaitmeninei sveikatos prieZiiiros ir
slaugos transformacijai bendrojoje skaitmeningje rinkoje sudarymo, kuriuo siekiama
skatinti sveikatg, uzkirsti kelig ligoms ir jas kontroliuoti bei padéti patenkinti neiSgirstus
pilie¢iy poreikius, taip pat uztikrinti galimybe didinti sveikatos sistemy tvaruma ir
sudaryti pilieCiams palankesnes salygas vienodomis galimybémis naudotis aukstos
kokybés sveikatos prieziiiros paslaugomis, tinkamai panaudojant skaitmenines
inovacijas;

pazymi, kad, nors skaitmeninés sveikatos sritis teikia dideliy galimybiy, kita vertus, joje
taip pat yra daug neiSspresty klausimy, susijusiy su privatumu, saugumu ir sauga;

pabrézia, kad, siekiant visapusiskai pasinaudoti skaitmeniniy sveikatos priemoniy
teikiamomis galimybeémis, labai svarbu jgyvendinti skaitmeninés sveikatos
komponentus, visapusiskai atsizvelgiant | duomeny privatuma, sauguma, tiksluma taip,
kad buty jtraukiami pacienty poreikiai;

primena, kad ES teisés akty dél duomeny apsaugos laikymasis turi biiti iSankstiné
sveikatos prieziiiros ir slaugos transformacijos bendroje skaitmeningje rinkoje sglyga;

mano, kad Komisijos pasiiilytais veiksmais galima ne tik prisidéti prie labiau
prevencinio pobiidzio, labiau individualizuoty ir veiksmingesniy sveikatos prieziiiros
paslaugy Europos Sajungos pilieciams teikimo, Europos sveikatos ir slaugos sistemy
veiksmingumo ir lygiy galimybiy jomis naudotis didinimo bei atsparumo ir tvarumo
stiprinimo, bet ir skatinti augimg bei skatinti Europos pramong $ioje srityje, ypac
padedant kuo labiau i$naudoti skaitmeninés bendrosios rinkos potencialg placiau
naudojant skaitmeninius produktus ir paslaugas sveikatos priezitiros ir slaugos srityse,
taip pat diegiant naujas paslaugas, visy pirma atokiose ir sunkiai prieinamose vietoveése,
kuriose Siuo metu triksta medicinos darbuotojy bei teikiamos ne visos paslaugos;

laikosi nuomongés, kad vykstant skaitmeninei sveikatos priezitiros ir slaugos
transformacijai reikia remti j pilieCius orientuotas paslaugas, taip pat suteikti galiy
pilieciams atliekant aktyvesnj vaidmenj ligy prevencijos ir sveikatingumo skatinimo
srityje, be kita ko, sveikatos prieziliros ir priezitiros paslaugy ir pilie¢iy poreikiy
tenkinimo srityje; taip pat laikosi nuomoneés, kad dél Sios transformacijos turéty biiti
sudarytos salygos laikantis atitinkamy ES teisés akty vykdyti susijusiy sveikatos
priezitiros srities darbuotojy tarpusavio informacijos mainus pacienty jrasy, elektroniniy
recepty, laboratoriniy tyrimy rezultaty, medicininés apsvitos vaizdy ir iSraSymo i$
gydymo jstaigos santrauky klausimais; kartu pabrézia, kad reikia atsizvelgti ir  ty
pacienty, kurie nespéja prisitaikyti prie skaitmeninés transformacijos, poreikius; taip pat
pabrézia, kad dél skaitmeninés sveikatos priezitiros paslaugy neturéty buti kuriama
slauga be zmogiskojo kontakto;
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7.  mano, kad biitina uztikrinti pilieiy organizacijy ir tinkly bei visuomenes sveikatos
prieziiiros sistemy esminj vaidmenj skaitmeninés sveikatos apsaugos ir slaugos valdymo
ir jy politikos formavimo regioniniu, nacionaliniu ir Europos lygmeniu srityse; Siomis
aplinkybémis pabrézia didele duomeny baziy ir sveikatos prieZitiros jstaigy
bendradarbiavimo ir tarpusavio sgsajos reikSme;

8. mano, kad visuomenés sveikatos sistemos turi daugiausia galimybiy valdyti ir (arba)
priZitiréti sveikatos duomeny rinkimg, anoniminimg ir pseudoanoniminimg, saugojima
ir naudojima, kartu apsaugant pacienty privatuma ir sveikatos prieziiiros ir slaugos
sektoriy veiksminguma, prieinamumg ir tvarumg; mano, kad anoniminimas ir
pseudonanoniminimas sudaro salygas neskelbtinus duomenis naudoti moksliniy
sveikatos tyrimy tikslais, taip pat pazymi, kad pseudoanoniminimo metodai leidzia
reidentifikuoti duomeny teikéjus tais atvejais, kai jy sveikatai gresia pavojus; ragina
Komisijg remti projektus, kuriais siekiama kurti tokius metodus, taip pat technologijas,
biitinas siekiant kurti sintetinius duomenis, naudojamus dirbtinj intelekta mokyti
algoritmy;

9.  pabrézZia, kad anoniminizuoti ir pseudoanonimizuoti sveikatos duomenys galéty biiti
naudojami moksliniy sveikatos tyrimy tikslais, faktais pagristos sveikatos politikos
lgyvendinimui ir geresniam ligy supratimui bei ankstyvam jvykiy, kelian¢iy grésme
visuomengs sveikatai, nustatymui, kartu laikantis paciento konfidencialumo principy;

10. pabrézia, kad Komisijos pasitilymas del dalijimosi informacija ir duomeny valdymo yra
biitinas, kad nacionalinés sveikatos prieZiiiros sistemos biity apsaugotos nuo padariniy;

Biitinybé uZitikrinti galimybe susipaZinti su asmens sveikatos duomenimis ir jais keistis,
visapusiSkai laikantis Bendrojo duomeny apsaugos reglamento taisykliy

11. pabréZia, kad pagal Bendrojo duomeny apsaugos reglamento reikalavimus pilie€iai,
sickdami naudotis geresnémis sveikatos priezitiros paslaugomis, turi teis¢ susipazinti su
savo asmens sveikatos duomenimis ir jais keistis, ir turéty tikétis, kad galés susipazinti
su tokiais duomenimis per tinkama laika, ir kad jie bus pateikti ir ne specialistui
suprantama forma; atkreipia démesj | tai, kad neseniai priimtame Bendrajame duomeny
apsaugos reglamente iSplésta pacienty teis¢ gauti informacijg apie jy sveikatos aspektus
ir apsaugoti jy privatuma; vis délto apgailestauja, kad Reglamentu neskiriama daugiau
démesio duomeny, kaip asmens nuosavybés, klausimui ar kity naujy pacienty teisiy
kiirimui; nurodo, kad | pacientus orientuotos sistemos tikslas — gerinti pilieciy sveikata
ir kad nacionalinémis sveikatos priezitiros paslaugomis tai turi biiti uztikrinta bendros
geroveés sumetimais;

12.  mano, kad dél neskelbtiny sveikatos duomeny pobiidZio teis¢ | privatumo apsaugg turi
biiti atskirai reglamentuojama ir tai, kad tam reikia specialiy priemoniy, kad bty
iSvengta ne tik kibernetiniy iSpuoliy, bet ir netinkamo tokiy duomeny panaudojimo
paslaugas teikianciose jstaigose;

13. pripazjsta, kad yra svarbiy ekonominiy interesy, susijusiy su sveikatos ir prieziiiros
sektoriy duomeny naudojimu; todél ragina Komisijg ir valstybes nares aiskiai apibrézti
su duomeny valdymu susijusias atsakomybés sritis, diegiant naujg vie$ojo ir privaciojo
sektoriy modelj;
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

apgailestauja, kad Siuo metu daugelis Europos pilieCiy turi ribotg prieigg arba neturi
elektroninés prieigos prie savo asmens sveikatos duomeny, ypac tarpvalstybiniy
medicininés prieziiiros paslaugy teikimo atveju;

ragina Komisijg toliau gerinti kibernetinj sauguma, taip mazinant privatumo pazeidimy
ir neteiséto sveikatos duomeny naudojimo rizikg visoje Sgjungoje;

sutinka su Komisija, kad pilieciai turéty turéti saugia prieiga prie iSsamiy elektroniniy
savo sveikatos duomeny jrasy ir toliau turéty teise¢ kontroliuoti savo asmens sveikatos
duomenis ir saugiai jais dalytis su jgaliotomis Salimis, o neteiséta prieiga prie duomeny
turéty buti uzdrausta, vadovaujantis duomeny apsaugos teisés aktais;

ragina Komisijg ir toliau skatinti valstybiy nariy sveikatos prieZiiiros institucijy
bendradarbiavima, siekiant prisijungti prie viesos e. sveikatos skaitmeninés
infrastruktiiros, kad biity iSpléstas jos naudojimas, apimant ir valstybiy nariy
elektroniniy jrasy sistemy sgveikuma, prisidedant prie Europos elektroniniy sveikatos
iraSy mainy formato, kuriuo, siekiant patenkinti pacienty interesus, biity pateikta kuo
18samesn¢ informacija apie pacienty sveikatos biikle, sukiirimo ir patvirtinimo,
atsizvelgiant | ES daugiakalbyste ir nejgalius pacientus, ypa¢ kai pacientai gali naudotis
tarpvalstybiniy sveikatos prieziiiros paslaugy istekliais,;

pabrézia, kad svarbu stebéti, kaip sveikatos srityje taikomas Bendrasis duomeny
apsaugos reglamentas ir Reglamentas dél elektroninés atpazinties ir elektroniniy
operacijy patikimumo uZtikrinimo paslaugy vidaus rinkoje?;

ragina Komisijg ir valstybes nares keistis geriausia dalijimosi sveikatos duomenimis,
patirtimi, pvz., jau turima gydymo, prevencijos paslaugy ar moksliniy tyrimy tikslais,
ypatingg démesj skiriant pilieCiy privatumui, taip pat parengti Europos lygmens
standartus ir abipusiskai pripaZjstamas sertifikavimo ir (arba) akreditacijos sistemas,
1skaitant duomeny sauguma ir saugumo auditg;

ragina valstybiy nariy sveikatos prieziliros institucijas pasinaudoti ES finansavimo
priemonémis, tokiomis kaip Europos struktiiriniai ir investiciniai fondai ir Europos
strateginiy investicijy fondas, siekiant nacionaliniu ir regioniniu lygmeniu jdiegti
sgveikius elektroninius sveikatos jraSus, suteikiant pilieCiams galimybes susipazinti su
savo asmens sveikatos duomenimis, ir investuoti i solidZig ir patikimesn¢ infrastruktiira,
kuria remiama skaitmeniné transformacija ir padedama sumazinti skaitmenine atskirtj
tarp visy valstybiy nariy; siekiant suteikti geresnes galimybes gauti medicinos priezilirg
miesto ir kaimo teritorijose, taip pat pagerinti jos kokybe, ragina pasinaudoti sveikatos
iraSy skaitmeninimo teikiama nauda;

ragina Komisijg ir valstybes nares remti projektus, kuriuose naudojami realiis
duomenys, ir parengti duomeny, sukaupty nekontroliuojamoje aplinkoje, kokybés
kriterijus siekiant gauti tikroviskus duomenis, kad biity pasiekti teigiami rezultatai
sveikatos srityje; Siomis aplinkybémis taip pat ragina Komisijg parengti gaires, kuriomis
biity skatinamas antrinis duomeny naudojimas moksliniams tyrimams ir uztikrinama

82014 m. liepos 23 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) Nr. 910/2014 dél elektroninés
atpazinties ir elektroniniy operacijy patikimumo uztikrinimo paslaugy vidaus rinkoje, kuriuo panaikinama
Direktyva 1999/93/EB (OL L 257, 2014 8 28, p. 73).
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sgzininga, skaidri ir nediskriminaciné prieiga prie duomeny visoje Europoje;

22. ragina Komisijg ir valstybes nares naudoti realius duomenis reguliavimo sprendimams
del vaisty, siekiant papildyti atsitiktiniu biidu atrinkty kontroliuojamy klinikiniy tyrimy
irodymus;

23. ragina Komisijg pradéti plataus masto Europos svarstymus apie etinius aspektus,
susijusius su sveikatos apsaugos ir prieziiiros skaitmenine transformacija, aktyviai
jtraukiant pilieCius ir visus kitus sveikatos priezitiros grandinés dalyvius, siekiant
parengti etikos standartus ir taisykles, skirtas pilieciy teiséms apsaugoti, uztikrinant
saugumg tyréjams ir medicinos technologijy pramonei, visy pirma, kai tai susij¢ su
sveikatos duomeny naudojimu ir dirbtinio intelekto naudojimu;

24. ragina Komisijg ir valstybes nares uZtikrinti, kad asmens sveikatos duomenis
apdorojantiems asmenims bty tinkamai kuriami mokymai ir jgiidziai privatumo ir
saugumo klausimais, kurie atitikty vyraujancius standartus ir duomeny apsaugos
metodus; be to, ragina Komisija pradéti ES masto Svietimo kampanijg apie dalijimosi
sveikatos duomenimis naudg ir mechanizmus, kad biity galima i$sklaidyti klaidingas
nuomones ir paremti jos komunikate nurodytus veiksmus, kuriais sudaromos salygos
skaitmeninei sveikatos ir priezitiros transformacijai bendrojoje skaitmeninéje rinkoje;

Poreikis pagerinti sveikatos duomenis

25. mano, kad reikia gerinti sveikatos duomeny kokybe, standartizuoti duomeny rinkima,
skatinti Europos ligy registry sgveika ir tobulinti duomeny analize, naudojantis auksto
lygio duomeny apdorojimu ir modeliavimu, taip pat uZtikrintini, kad biity apsaugoti
konfidencialis arba neskelbtini duomenys;

26. pabrézia, kad svarbu standartizuoti sveikatos prieziliros priemoniy, pvz., m. sveikatos ir
e. sveikatos priemoniy, reglamentavima, taip uztikrinant duomeny tikslumg ir tiksluma;

27. ragina Komisijg sukurti kompetentingy institucijy, notifikuotyjy jstaigy ir vaisty bei
medicinos technologijy pramonés atstovy platforma, skirta su Medicinos prietaisy
reglamento’ taikymu skaitmeninei terapijai ir vaisty deriniams, ypatingg démesj skiriant
pradedanciyjy imoniy ir MV] poreikiams;

28. ragina Komisijg sudaryti palankesnes salygas Europos koordinuotiems veiksmams,
siekiant remti saugy keitimasi genominiais ir kitais sveikatos duomenimis ir juos susieti,
paspartinti tyréjy pazangg tiksliosios medicinos srityje ir atitinkamai nustatyti
tinkamiausius gydymo biidus, kartu uztikrinant visiska atitikt; duomeny apsaugos teisés
aktams ir etikos principams;

29. ragina Komisijg kartu su valstybémis narémis ir akredituotomis institucijomis toliau tirti
konkrecias taikomasias programas, skirtas saugiems tarpvalstybiniams sveikatos
duomeny mainams moksliniy tyrimy ir sveikatos politikos tikslais, siekiant pagerinti
ligy prevencija, diagnozavimg ir gydyma, norint padéti sveikatos priezitiros sistemoms

2017 m. balandzio 5 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2017/745 dél medicinos priemoniy,
kuriuo i§ dalies keic¢iama Direktyva 2001/83/EB, Reglamentas (EB) Nr. 178/2002 ir Reglamentas (EB)
Nr. 1223/2009, ir kuriuo panaikinamos Tarybos direktyvos 90/385/EEB ir 93/42/EEB (OL L 117,2017 5 5,

p- D).
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30.

31.

32.

TV —

mano, kad per¢jimas prie skaitmeninimo yra galimybé¢ pradéti jgyvendinti pilie¢iams
skirta plataus uzmojo gebé¢jimy stiprinimo programa, didinti medicininés prieziiiros
prieinamuma, ypac kaimo vietovése, ir stiprinti pramonés galimybes sveiko senéjimo
technologijy ir inovacijy srityje; be to, mano, kad visais sveikatos vertés grandinés
lygmenimis (pacienty, sveikatos prieziiiros specialisty, reguliavimo jstaigy, mokétojy ir
valdZios institucijy) itin svarbu skatinti plétoti iSmaniyjy sveikatos produkty ir paslaugy
jsisavinimo ir veiksmingo naudojimo jgudZzius;

mano, kad, siekiant apsaugoti visuomenés sveikatg ir suteikti galimybe gauti aukstos
kokybés vaisty, svarbiausia uztikrinti, kad reguliavimo aplinka atitikty paskirtj; taip pat
mano, kad veiksmingai naudojantis IT sistemomis visoje Europoje padidés
reglamentavimo efektyvumas; todél primygtinai ragina Komisija optimizuoti Europos
reguliavimo sistemg suderinant telematikos reguliavimo projektus, daugiausia démesio
skiriant duomeny kokybei, sgveikumui ir tarpusavio priklausomybei nuo Europos
reguliavimo sistemos;

mano, kad bendros sistemos, kuria siekiama suderinti sveikatos duomeny rinkima bei
saugojimg ir naudojimg ES, kiirimas galéty pagerinti pilie¢iams teikiamy moksliniy
tyrimy ir sveikatos paslaugy kokybe, taip pat sukurti palankesnes salygas visuotinei
prieigai;

Poreikis pagerinti skaitmenines priemones

33.

34.

35.

36.

mano, kad reikia geriau skatinti sveikatos ugdyma, uzkirsti kelig ligoms ir teikti
integruotas paslaugas, kurios atitikty Zmoniy poreikius, ypac¢ pandemijos atveju, ir
siekiant Sio tikslo suteikti svarbiausig vaidmenj Europos ligy prevencijos ir kontrolés
centrui (ECDC); ragina kurti su glaudesniu valstybiy nariy bendradarbiavimu susijusius
skaitmeninius sprendimus ir pritaikytas priemones, siekiant, kad biity iSvengta vaisty
trukumo atvejy;

mano, kad skaitmeninés sveikatos priezitiros priemon¢s, pavyzdziui, neSiojamos
pacienty informacijos kortelés, galéty biiti pritaikytos sveikatos informacijos
prieinamumo ir sveikatos rastingumo problemoms spresti, nes Siedvi sritys ypac
svarbios siekiant skatinti sveikatinguma, uZtikrinti geresn¢ ligy prevencijg ir
veiksmingesnj ligy valdyma; mano, kad tokios priemonés, jei jos sukurtos atsizvelgiant
] atitinkamy sveikatos prieZiliros specialisty, pilie¢iy ir galutiniy naudotojy indélj ir
laikantis visy atitinkamy teisés akty, leidZia uztikrinti didesnj informacijos tiksluma ir
i§samuma, kad bty galima skatinti sveikos gyvensenos jprocius ir prevencijos veikla,
taip pat padeda priimti sprendimus su sveikata susijusiose srityse ir gydymo nurodymy
laikymosi srityje;

pabrézia nacionalinio lygmens ir (arba) regiono vaidmens islaikymo svarba
organizuojant sveikatos ir slaugos sistemas, be kita ko, naudojant skaitmeninius
sprendimus ir priemones, nes jie teikia daug galimybiy ne tik gerinti sveikatos
prieziiiros paslaugy kokybe, teisingumg ir tvaruma, bet ir Zmoniy sveikatg ir gerove,
kartu suteikiant daugiau galiy pacientams;

pabréZia, kad svarbu teikti pacientams informacijg ir padéti jiems priimti prasmingus
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37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

sprendimus dél jy sveikatos; atkreipia démes;j | tai, kad skaitmeninés platformos turi biiti
patogios vartotojams, prieinamos skaitmeniniu biidu ir be kliti¢iy suteikti informacija
pacientams ir sveikatos prieziiiros specialistams jvairiomis kalbomis;

ragina Komisijg remti reguliavimo agentiiry skaitmenizavimg ir bendradarbiauti su
atitinkamais subjektais, ypa¢ su nacionalinémis sveikatos sistemomis, siekiant skatinti
glaudesnj tarpvalstybinj bendradarbiavimg ir placiau kurti skaitmeninius slaugos
modelius, slaugos namuose modelius ir pagalbines namy technologijas, kuriomis galéty
naudotis vyresnio amziaus zmongs, ir Siuos veiksmus jgyvendinti nesikésinant |
valstybiy nariy kompetencijas; Siomis aplinkybémis mano, kad Europos referencijos
centry tinklai gali buti puikios priemonés, siekiant parodyti, kaip skaitmenin¢ sveikata
gali padéti gerinti sveikatos prieZiiiros rezultatus ir gerove tarpvalstybiniu lygmeniu, nes
jomis sukuriama patikima aplinka, kurioje sveikatos prieziiiros specialistai ir pacientai
jau dirba kartu ir vykdo tarpvalstybinius sveikatos duomeny mainus, kad pasiekty savo
tikslus;

ragina Komisijg ir valstybes nares uZztikrinti, kad sveikatos prieZiiiros specialistai
atnaujinty sveikatos duomenims kaupti, analizuoti ir apsaugoti buitinus geb¢jimus ir
1gtdzius, be kita ko, nustatant sveikatos prieziiiros specialistams skirty skaitmeninés
sveikatos mokymo programy reikalavimus, kuriant konkreciy skaitmeniniy jgiidziy
mokymo visg gyvenimg centrus, didinant keitimosi atitinkama geraja patirtimi mastg,
apsvarstant galimybe rengti suderintus mokymus ir stiprinant reguliavimo jstaigy
pajégumus jvertinti pazangiuosius sveikatos prieziiiros produktus ir paslaugas sparciai
besikeiciancioje technologijy aplinkoje;

ragina Komisija bendradarbiauti su valstybémis narémis ir atitinkamomis regiony bei
vietos institucijomis kuriant tinklus, kuriuose pilieciai bity mokomi naudotis
skaitmenine sveikatos prieziiira, ir taip uZtikrinti visuoting ir visiems asmenims
prieinamg prieiga; mano, kad tam, kad §is tikslas biity pasiektas, reikia gerinti sistemy
sgveikuma ir naudotojy jgiidzius, uztikrinant auksc¢iausio lygio neskelbtiny duomeny
apsaugg ir pasitelkiant visuomenes sveikatos sistemy numatytas priemones ir
mechanizmus;

ragina Komisijg ir valstybes nares uZztikrinti, kad rengiant visas priemones, kuriomis
gerinami pilieciy skaitmeniniai jgidZiai, prieiga prie jy sveikatos duomeny ir Siy
duomeny naudojimas, biity atsizvelgiama j paZeidziamas grupes, pvz., vyresnio amziaus
piliecius, atskirt] nuo informacinés visuomeneés patirian¢ius asmenis ir nejgaliuosius;

mano, kad pilieciams reikéty sukurti teigiama skaitmeniniy priemoniy naudojimo ir
tiesioginiy konsultacijy su sveikatos prieziiiros specialistais pusiausvyrg; taip pat mano,
kad saugi prieiga prie sveikatos duomeny ir tarpvalstybinis dalijimasis jais biity
teigiamas zingsnis ] prieki;

mano, kad naujausia informacija apie pilie¢iy vartojamus vaistus turéty biiti jiems
naudinga; todél primygtinai ragina Komisijg toliau kurti skaitmening¢ informacijg apie
produktus, jskaitant elektroniniy informaciniy lapeliy naudojima, siekiant padidinti
reglamentavimo efektyvuma ir suteikti galiy pacientams naudotis naujausia informacija
apie vaistus;

ragina Komisijg padéti valstybéms naréms ir regioninés valdzios institucijoms didinti
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44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

informuotuma apie novatoriSkus vieSuosius pirkimus ir investavimo j skaitmening
pertvarka visuomenés sveikatos ir slaugos srityje galimybes ir sutelkti vieSojo ir
privaciojo sektoriy investicijas ] plataus masto skaitmeninés integruotos ir j asmenj
orientuotos sveikatos priezituros diegima;

ragina Komisijg ir valstybes nares remti pazangios sveikatos srities bandomyjy ir
parodomyjy projekty, kuriais siekiama paspartinti mokymosi kreives, masto didinima;

ragina Komisijg iSnagrinéti galimybe sukurti Europos pazangios sveikatos inovacijy
centrg, kad buty galima jvertinti ir skatinti paZangios sveikatos srities iniciatyvas ir
sukurti platformg visiems sveikatos grandinés dalyviams, kad jie galéty sudaryti
konsorciumus, siekiant jgyvendinti plataus uzmojo didelés apimties projektus;

ragina Komisijg ir valstybes nares skatinti dalytis geriausia patirtimi ir pavyzdziais, kai
buvo anksti jgyvendinti novatoriski sprendimai sveikatos prieziliros srityje, visy pirma
visapusiSkai pasinaudojant programos ,,INTERREG Europe* projektais ir jos dalijimosi
Ziniomis platforma;

ragina Komisijg nuolat stebéti, lyginti ir skatinti valstybiy nariy ir regiony dalijimasi
gergja patirtimi, kad biity kuriamos iniciatyvos jgyvendinti veiksmingas reformas ir
fiksuojama pazanga siekiant verte pagristy sveikatos prieziiiros ir tvariy sveikatos
prieziliros sistemuy;

ragina Komisijg padéti valstybéms naréms parengti ir jgyvendinti nenumatyty atvejy
strategijas, kuriose biity sprendZiama potenciali problema, kai laikinai ar nuolat néra
galimybés gauti sveikatos duomeny, dél tokiems duomenims rinkti, apdoroti ar saugoti
naudojamos infrastruktiiros, sistemy ar programings jrangos avarijos ar iSpuolio prie$
Jas,;

remia Europos ligy prevencijos ir kontrolés centro (ECDC) pastangas kurti strategijas,
kaip geriau iSnaudoti esamas kompiuterines sistemas, pasinaudojant duomenimis
uzkirsti kelig infekciniy ligy plitimui ir padéti valstybéms naréms rinkti ir tvarkyti
duomenis;

pabréZia, kad norint sékmingai pereiti prie skaitmeninés sveikatos prieziiiros reikés
tvirto politinio vadovavimo, ilgalaikés vizijos ir tvariy investicijy tiek nacionaliniu, tiek
Europos lygmenimis;

ragina Komisijg ir valstybes nares nustatyti aiSky planuojamy pokyc¢iy, kuriais siekiama
sukurti skaitmeninés sveikatos Europa, tvarkarast], kuriame biity numatyti laikotarpio
vidurio vertinimai ir nustatyti tikslai;

ragina Komisijg ir valstybes nares jgyvendinti Komisijos 2019 m. vasario mén.
pateiktas rekomendacijas dé¢l Europos keitimosi elektroniniais sveikatos jrasais formato;

ragina Komisija jtraukti Sias rekomendacijas j pasitilyma dél Europos sveikatos
duomeny erdvés;
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54. paveda Pirmininkui perduoti $ig rezoliucijg Tarybai ir Komisijai.
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