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Statistika Spolocenstva v oblasti verejného zdravia a bezpe¢nosti a ochrany
zdravia pri praci ***|

Legislativne uznesenie Europskeho parlamentu z 13. novembra 2007 o navrhu
nariadenia Europskeho parlamentu a Rady o Statistike SpoloCenstva v oblasti verejného
zdravia a bezpe¢nosti a ochrany zdravia pri praci (KOM(2007)0046 — C6-0062/2007 —
2007/0020 (COD))

(Spolurozhodovaci postup: prvé Citanie)

Eurodpsky parlament,

so zretel'om na navrh Komisie pre Eurdpsky parlament a Radu (KOM(2007)0046),

so zretel'om na ¢lanok 251 ods. 2 a ¢lanok 285 ods. 1 Zmluvy o ES, v sulade s ktorymi
Komisia predlozila navrh Eurépskemu parlamentu (C6-0062/2007),

so zretelom na ¢lanok 51 rokovacieho poriadku,

so zretel'om na spravu Vyboru pre Zivotné prostredie, verejné zdravie a bezpecnost’
potravin a stanovisko Vyboru pre zamestnanost’ a socialne veci (A6-0365/2007),

schval'uje zmeneny a doplneny navrh Komisie;

vyzyva Komisiu, aby mu vec znovu predlozila, ak ma v imysle podstatne zmenit’ svoj
navrh alebo ho nahradit’ inym textom,;

poveruje svojho predsedu, aby tato poziciu postupil Rade a Komisii.






P6_TC1-COD(2007)0020

Pozicia Eurdpskeho parlamentu prijata v prvom ¢itani 13. novembra 2007 na ucely
prijatia nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (ES) ¢ .../2008 o $tatistike
Spolocenstva v oblasti verejného zdravia a bezpe¢nosti a ochrany zdravia pri praci

(Text s vyznamom pre EHP)

EUROPSKY PARLAMENT A RADA EUROPSKEJ UNIE,

so zretel'om na Zmluvu o zalozeni Europskeho spoloCenstva a najmé na jej ¢lanok 285 ods. 1,
so zretel'om na navrh Komisie || ,

so zretelom na stanovisko Eurépskeho hospodérskeho a socialneho vyboru?,

so zretelom na stanovisko Eurdpskeho dozorného Gradnika pre ochranu Gdajov?,

po porade s Vyborom pre Statisticky program || Vv stllade s ¢lankom 3 ods. 1 rozhodnutia Rady
|| 89/382/EHS, Euratom?,

konajuc v stlade s postupom ustanovenym v ¢lanku 251 zmluvy?,

ked’ze:

(1)  Vrozhodnuti Europskeho parlamentu a Rady ¢. 1786/2002/ES z 23. septembra 2002 0
akcnom programe Spolocenstva v oblasti verejného zdravia (2003-2008)° || sa uvadza,
Ze Statistickd Cast’ informacného systému o verejnom zdravi sa ma vypracovat’ v
spolupréci s ¢lenskymi Statmi, priCom sa podl'a potreby vyuZije Statisticky program
Spolocenstva s ciel'om podporit’ synergiu a zamedzit’ duplicite.

2 Informécie Spolocenstva o verejnom zdravi boli systematicky vypracované
prostrednictvom programov Spolocenstva v oblasti verejného zdravia. Na tomto
zéklade teraz vznikol zoznam zdravotnych ukazovatel'ov Eurdpskeho spolocenstva
(ECHI), ktory poskytuje prehl'ad o zdravotnom stave, zdravotnych faktoroch
a systémoch zdravotnej starostlivosti. S cielom spristupnit’ minimalny subor
Statistickych tidajov potrebnych na vypocet || ECHI by Statistika Spolocenstva v
oblasti zdravia mala byt’ v pripade potreby a podl’a moznosti konzistentna s vyvojom
a vysledkami || vyplyvajlcimi z ¢innosti Spolo¢enstva v oblasti verejného zdravia.

(3)  V uzneseni Rady || z 3. jtna 2002 o novej stratégii Spolo¢enstva pre oblast’
bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci (2002-2006)° bola Komisia a ¢lenské §taty
vyzvané, aby zintenzivnili prebiehajiice prace na harmonizacii Statistiky v oblasti
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pracovnych urazov a chordb z povolania s cielom ziskat’ porovnatel'né udaje, na
zéklade ktorych bude mozné objektivne vyhodnotit’ vplyv a u€innost’ opatreni
prijatych v rdmci novej stratégie Spolocenstva, ako aj v konkrétnej sekcii zdéraznit’,
e je potrebné zohladnit’ rastiici podiel Zien na pracovnom trhu a reagovat’ na ich
konkrétne potreby v stvislosti s politikami bezpeénosti a ochrany zdravia pri praci.
Okrem toho sa v odporagani Komisie ||z 19. septembra 2003 tykajicom sa
Eurdpskeho zoznamu chordb z povolania® odportiéa, aby ¢lenské $taty postupne
vypracuvali $tatistiky o chorobach z povolania v stlade s europskym zoznamom

a s pracou, ktora sa vykonava v oblasti harmonizacie eurdpskej Statistiky o chorobach
z povolania.

Na zasadnuti Eurdpskej rady v Barcelone v roku 2002 boli uznané tri hlavné zasady
pre reformu systémov zdravotnej starostlivosti: dostupnost’ pre vsetkych, vysoko
kvalitna starostlivost’ a dlhodobé finan¢na udrzatel'nost’. V oznameni Komisie || Rade,
Europskemu parlamentu, Eurépskemu hospodarskemu a socidlnemu vyboru a Vyboru
regionov z 20. aprila 2004 s ndzvom ,,Modernizacia socialnej ochrany s cielom
rozvijat’ vysoko kvalitnu, pristupnt a udrzatel'ni zdravotnt a dlhodobu starostlivost™
podpora vnutro§tatnych stratégii prostrednictvom otvorenej metddy koordinacie®
(KOM(2004)0304), sa navrhuje, aby sa zacalo pracovat’ na ur¢eni moznych
ukazovatel'ov pre spolo¢né ciele s cielom vytvorit’ systémy zdravotnej starostlivosti na
zaklade ¢innosti vykonanych v ramci akéného programu Spolocenstva v oblasti
zdravia, zdravotnej Statistiky Eurostatu a spoluprace s medzinarodnymi organizaciami.

V rozhodnuti Eurdpskeho parlamentu a Rady ¢. 1600/2002/ES z 22. jula 2002, ||
ktorym sa ustanovuije Siesty environmentalny akény program Spolodenstva? a ktoré
zahffia ¢innost’ zameranu na zivotné prostredie, zdravie a kvalitu zivota ako hlavn
prioritu, sa pozaduju definicie a vypracovanie ukazovatel'ov zdravia a zivotného
prostredia. Okrem toho v zaveroch Rady z 8. decembra 2003 sa vyzaduje, aby do
databazy Strukturalnych ukazovatel'ov, pouzitej vo vyroénej jarnej sprave Europskej
rade, boli zahrnuté ukazovatele o biodiverzite a zdravi pod nazvom ,,zivotné
prostredie®; ukazovatele o || bezpecnosti a ochrane zdravia pri préci su takisto zahrnuté
V tejto databdze pod nazvom ,,zamestnanost™. Subor ukazovatel'ov trvalo udrzateného
rozvoja, ktory prijala Komisia v roku 2005, obsahuje aj tému tykajlcu sa
ukazovatel'ov verejného zdravia

V Eur6pskom akénom plane pre Zivotné prostredie a zdravie na obdobie rokov 2004-
2010 || (KOM(2004)0416) sa uznava potreba zlepsit’ kvalitu, porovnatel'nost’ a
dostupnost’ tidajov o zdravotnom stave so zretel'om na choroby a poruchy stvisiace so
Zivotnym prostredim, s pouZitim S$tatistického programu Spolocenstva.

V uzneseni Rady || z 15. jula 2003 o podpore zamestnanosti a socialnej integracii 0sob
so zdravotnym postihnutim? boli ¢lenské $taty a Komisia vyzvané, aby zbierali
Statistické informadcie o situdcii 0sob so zdravotnym postihnutim, vratane informacii o
rozvoji sluzieb a vyhod pre tito skupinu. Okrem toho Komisia vo svojom oznameni
Rade, Europskemu parlamentu, Eurépskemu hospodarskemu a socialnemu vyboru a
Vyboru regionov z 30. oktdbra 2003 s nazvom ,, Rovnaké prilezitosti pre 0soby so
zdravotnym postihnutim — eurdpsky akény plan “ (KOM(2003)0650), rozhodla, aby sa
vytvorili kontextové ukazovatele porovnatel'né medzi jednotlivymi ¢lenskymi $tatmi s
cielom zhodnotit’ u¢innost’ svojich politik tykajacich sa 0s6b so zdravotnym
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postihnutim. Dalej uviedla, Ze by sa v najviésej moznej miere mali vyuZivat zdroje a
Struktary Eurdpskeho Statistického systému, a to najma vytvorenim harmonizovanych
modulov zistovani, s ciel'om ziskat’ medzinarodne porovnatel'né Statistické informécie
potrebné na monitorovanie pokroku.

S cielom zabezpecit’ relevantnost’ a porovnatelnost’ udajov a zamedzit’ duplicite
¢innosti je potrebné, aby Eurostat svoju Statisticku Cinnost’ v oblasti verejného zdravia
a bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci vykonaval, podl'a potreby a ak je to mozné, v
spolupraci s Organizaciou spojenych narodov a s jej Specializovanymi organizaciami,
ako napr. Svetové zdravotnicka organizacia (WHO) a Medzin&rodna organizécia prace
(MOP), ako aj s Organizéaciou pre hospodarsku spolupracu a rozvoj (OECD). Nedavno
sa napriklad v spolupréci s OECD a WHO uskuto¢nil spoloény zber $tatistickych
Udajov o systémoch zdravotnickych aétov.

Komisia (Eurostat) uz na zédklade dobrovol'nosti pravidelne zbiera od ¢lenskych Statov
Statistické tidaje o verejnom zdravi a o bezpec€nosti a ochrane zdravia pri praci. Okrem
toho o tychto oblastiach zhromazd'uje udaje aj z inych zdrojov. Tieto ¢innosti
prebiehaju v izkej spolupréci s ¢lenskymi Statmi. Najmi v pripade Statistiky v oblasti
verejného zdravia vychadza priprava a realizécia, pokial’ ide o riadenie a organizaciu,
zo Struktlry partnerstva medzi Eurostatom a ¢lenskymi Statmi. Stale vSak treba
zabezpecovat’ vacsiu presnost’, spolahlivost’, spojitost’, porovnatelnost’, pokrytie,
aktudlnost’ a v€asnost’ existujucich zberov Statistickych tidajov. Takisto je potrebné,
aby sa uskutoc¢iovali nové zbery Statistickych tidajov, ktoré boli dohodnuté a
pripraveneé s ¢lenskymi §tatmi, s cielom zabezpecit’ minimalny stubor Statistickych
udajov, ktory je potrebny na Grovni Spolo¢enstva v oblasti verejného zdravia a
bezpecnosti a ochrany zdravia pri préci.

Tvorba osobitnej Statistiky Spolocenstva sa riadi pravidlami stanovenymi v nariadeni
Rady (ES) & 322/97 zo 17. februara 1997 o Statistike Spoloc¢enstval.

Toto nariadenie zabezpecuje plné dodrziavanie prava na ochranu osobnych tdajov,
ako je stanovené v ¢lanku 8 Charty zakladnych prav Eurdpskej unie.

Smernica Eurdpskeho parlamentu a Rady || 95/46/ES z 24. oktdbra 1995 o ochrane
fyzickych 0sob pri spracovani osobnych tdajov a volnom pohybe tychto udajov? a
nariadenie Eurdpskeho parlamentu a Rady (ES) ¢. 45/2001 z 18. decembra 2000

0 ochrane jednotlivcov so zretelom na spracovanie osobnych tdajov institiiciami

a organmi Spologenstva a 0 vol'nom pohybe takychto Gidajov? sa uplatiiuju v ramci
tohto nariadenia. Statistické poziadavky, ktoré vyplyvaju z &innosti Spoloéenstva

v oblasti verejného zdravia, narodnych stratégii pre rozvoj vysoko kvalitnej, pristupnej
a udrzateI'nej zdravotnej a dlhodobej starostlivosti a stratégie Spolo¢enstva v oblasti
zdravia a bezpec€nosti a ochrany zdravia pri préci, ako aj poziadavky vznikajiace v
stvislosti so Strukturdlnymi ukazovatel'mi, ukazovatel'mi trvalo udrzate'ného rozvoja
a ECHI, a s inymi subormi ukazovatel'ov, ktoré st potrebné na monitorovanie
politickych ¢innosti a stratégii Spolocenstva a narodnych politickych ¢innosti a
stratégii v oblastiach verejného zdravia a bezpeénosti a ochrany zdravia pri praci,
predstavuju zavazny verejny zaujem.

U.v. ES L 52,22.2.1997, s. 1. Nariadenie zmenené a doplnené nariadenim Eur6pskeho
parlamentu a Rady (ES) ¢. 1882/2003 (U. v. EU L 284, 31.10.2003, s. 1).

U.v. ES L 281, 23.11.1995, s. 31. Smernica zmenen4 a doplnena nariadenim (ES)

¢. 1882/2003 ||.

U.v.ESLS8,12.1.2001, s. 1.
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Prenos dovernych Statistickych udajov sa riadi pravidlami stanovenymi v nariadeni
|| (ES) ¢. 322/97 a v nariadeni Rady (Euratom, EHS) ¢. 1588/90 z 11. jina 1990 o
prenose dovernych tatistickych udajov Statistickému tradu Eurépskych
spologenstiev®. Opatrenia prijaté v stlade s uvedenymi nariadeniami zabezpeduji
fyzicka a logicku ochranu doévernych tidajov a zabezpecuju, aby pri tvorbe a
zverejiiovani Statistiky Spolo¢enstva neprislo k ich nedovolenému spristupneniu a
pouzitiu na iné ako Statistické ucely.

Pri tvorbe a zverejiiovani Statistiky Spolo¢enstva podl’a tohto nariadenia by mali
narodné Statistické irady a Statistické tirady Spolocenstva zohl'adnit’ zdsady stanovené
v Kodexe postupov pri eurdpskej Statistike, ktory bol prijaty 24. februara 2005
Vyborom pre Statisticky program a ktory bol prilozeny k oznameniu Komisie
Europskemu parlamentu a Rade o nezavislosti, integrite a zodpovednosti narodnych
Statistickych vradov a Statistického viradu Eurépskych spolocenstiev a uvedeny

Vv odportacani Komisie z 25. maja 2005 na rovnaku tému (KOM(2005)0217).

Ked'Ze ciel’ tohto nariadenia, a to vytvorenie spolo¢ného ramca na systematicka tvorbu
Statistiky Spolocenstva o verejnom zdravi a 0 bezpecnosti a ochrane zdravia pri préci,
nie je mozné uspokojivo dosiahnut na urovni jednotlivych clenskych Stdatov a mozno ho
lepSie dosiahnut' na urovni Spolocenstva, || modze Spolocenstvo prijat’ opatrenia v
stlade so zdsadou subsidiarity podla ¢lanku 5 zmluvy. V sulade so zésadou
proporcionality podla uvedeného ¢lanku neprekracuje toto nariadenie || ramec
nevyhnutny na dosiahnutie tohto ciel’a.

Opatrenia potrebné na vykonavanie tohto nariadenia by sa mali prijat’ v stlade s
rozhodnutim Rady || 1999/468/ES z 28. juna 1999, ktorym sa ustanovujd postupy pre
vykon vykonavacich pravomoci prenesenych na Komisiu?.

Komisia by predovsetkym mala byt' || splnomocnena na urcenie definicii, tém a
clenenia (vratane premennych a klasifikacii — okrem iného podl’a moznosti a potreby
Vrdtane klasifikdcii podla pohlavia a veku), pripadnych zdrojov a poskytovanie
udajov a metaudajov (vratane referen¢nych obdobi, Casovych intervalov a lehot),
pokial’ ide oblasti uvedené v &lanku 2 ||a v prilohach I az V k tomuto nariadeniu. Je
doleZité, aby sa pohlavie a vek zahrnuli do premennych tykajucich sa élenenia,
pretoZe to umoZiiuje zohladiiovat’ vplyv rozdielnych pohlavi a rozdielneho veku na
bezpecnost’ a ochranu zdravia pri prdci. Ked'Ze tieto opatrenia maju vseobecnii
podsobnost a sU zamerané na zmenu a doplnenie nepodstatnych prvkov tohto
nariadenia, okrem iného vypustenim niektorych tychto prvkov, alebo doplnenim tohto
nariadenia o nové nepodstatné prvky, musia sa prijat’ v silade s regulaénym
postupom s kontrolou, stanovenym v ¢lanku 5a rozhodnutia 1999/468/ES.

Doplnkové financovanie zhromaZd’ovania udajov v oblasti bezpecnosti a ochrany
zdravia bude poskytnuté v rdmci programu Spolocéenstva v oblasti zamestnanosti
a sociélnej solidarity - Progress, ktory bol zriadeny rozhodnutim Eurdpskeho
parlamentu a Rady & 1672/2006/ES 7 24. oktébra 2006°. \V/ tomto ramci by sa mali
financné zdroje pouZit’ na pomoc clenskym Statom v d’alSej tvorbe vnutroStatnych
kapacit s ciel’om realizovat’ zlepSenia a pouZivat’ nové ndstroje zhromaid’ovania

U.v. ES L 151, 15.6.1990, s. 1. Nariadenie zmenené a doplnené nariadenim (ES)

¢. 1882/2003.

U.v. ES L 184, 17.7.1999, s. 23. Rozhodnutie zmenené a doplnené rozhodnutim 2006/512/ES
(U. v. EU L 200, 22.7.20086, s. 11).

U.v. EU L 315, 15.11.20086, s. 1.



Statistickych uidajov v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravia pri préci,

PRIJALI TOTO NARIADENIE:

Clanok 1
Predmet Upravy

1. Tymto nariadenim sa stanovuje spolo¢ny rdmec na systematicku tvorbu Statistiky
Spolocenstva v oblasti verejného zdravia a bezpe¢nosti a ochrany zdravia pri préaci.
Statistika sa vypraciiva v stlade s normami nestrannosti, spolahlivosti,
objektivnosti, ndkladovej hospodarnosti a ochrany dévernych Statistickych vdajov.

2. Statistika zahffia vo forme minimélneho stiboru tidajov informécie nevyhnutné na
¢innost’ Spolocenstva v oblasti verejného zdravia, na podporu narodnych stratégii pre
rozvoj vysoko kvalitnej, v§eobecne dostupnej a udrzatel'nej zdravotne;j starostlivosti
a na ¢innost’ Spolocenstva v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci.

3. Statistika poskytuje udaje pre $trukturalne ukazovatele, ukazovatele udrzatelného
rozvoja a ECHI, ako aj pre d’alsie subory ukazovatel'ov, ktoré je potrebné vypracovat’
na G¢ely monitorovania ¢innosti Spolo¢enstva v oblasti verejného zdravia a
bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci.

Clanok 2

Rozsah pdsobnosti
Clenské 3taty poskytuji Komisii (Eurostatu) Statistiku o tychto oblastiach:
- zdravotny stav a zdravotné faktory, ako je definované v prilohe I;
— zdravotna starostlivost, ako je definované v prilohe II;
— pri¢iny umrtia, ako je definované v prilohe I1I;
- pracovné Urazy, ako je definované v prilohe 1V;
- choroby z povolania a iné zdravotné problémy a ochorenia stvisiace s povolanim,

ako je definované v prilohe V.

Clanok 3
VVymedzenie pojmov

Na tcely tohto nariadenia:

a) ,,Statistika Spolocenstva“ znamena Statistiku Spolo¢enstva v zmysle definicie
uvedenej v prvej zarazke ¢lanku 2 nariadenia (ES) ¢. 322/97,

b) ,tvorba Statistiky* znamena tvorbu Statistiky v zmysle definicie uvedenej v druhej
zarazke ¢lanku 2 nariadenia (ES) ¢. 322/97;



d)

»verejné zdravie* znamena vSetky prvky tykajice sa zdravia eurépskych obcanov a
rezidentov, najma ich zdravotny stav, vratane chorobnosti a zdravotnéeho postihnutia,
faktory ovplyviujice tento zdravotny stav, potreby zdravotnej starostlivosti, zdroje
pridelené na zdravotnu starostlivost’, poskytovanie zdravotnej starostlivosti a jej
v§eobecnu dostupnost, ako aj vydavky na zdravotnu starostlivost’ a jej financovanie,
a pri¢iny amrtnosti;

,bezpecnost’ a ochrana zdravia pri praci‘ znamena vSetky prvky tykajlce sa
prevencie a ochrany zdravia a bezpecnosti pracovnikov Europskej unie pri praci pri
ich ¢innostiach v sucasnosti alebo v minulosti, najmi pokial’ ide o pracovné trazy,
choroby z povolania a iné zdravotné problémy a choroby spojené s pracou.

Clanok 4
Zdroje

Clenské §taty zostavuju tdaje tykajice se verejného zdravia a bezpeénosti a ochrany zdravia
pri préci zo zdrojov, ako su — v zavislosti od oblasti a t¢ém a od charakteristiky vnutro$tatnych
systémov — tieto:

a)

b)

existujuce alebo planované zist'ovania v domdacnostiach alebo podobné zist'ovania ¢i
moduly zistovani; alebo

existujuice alebo planované vnutrostatne administrativne zdroje alebo spravodajské
zdroje.

Clanok 5

Metodika, prirucky a pilotné zistovania

Komisia (Eurostat) vypracuje alebo v pripade potreby vylepsi ¢i aktualizuje prirucky,
usmernenia alebo odporti€ania stivisiace s ramcami, koncepciami a metodikami
tykajiicimi sa Statistiky Spolocenstva zostavenej podla tohto nariadenia.

Pri vykonavani ¢innosti uvedenych v odseku 1 sa vyuzija skdsenosti a odborné
poznatky ¢lenskych $tatov. V metddach pouzivanych pri zbere tidajov, ako aj pri
pripravnych ¢innostiach, sa zohl'adnia Specifické vlastnosti jednotlivych ¢lenskych
Statov, kapacity a existujuci zber udajov v ramci $truktar spoluprace s ¢lenskymi
Statmi, ktoré vypracovala Komisia (Eurostat). Zohl'adnia sa aj metodiky pre
pravidelny zber tidajov, tykajlci sa projektov so Statistickym rozmerom, ktoré st
realizované v ramci inych programov Spolo€enstva, ako napr. programy v oblasti
verejného zdravia alebo vyskumné programy.

Statistické metodiky a zber iidajov, ktoré sa maju vypracovat’ na zostavovanie
Statistiky v oblasti verejného zdravia a bezpe€nosti a ochrany zdravia pri praci na
urovni Spolocenstva, zohl'adnia vo vSetkych prislusnych pripadoch potrebu
koordinécie s ¢innost'ami medzinarodnych organizacii v danej oblasti s ciel'om
zabezpecit’ medzinarodnu porovnatelnost’ Statistiky a konzistentnost’ zberu udajov.
V Eurdpskej unii treba brat’ do uvahy Studie a prieskumy Eurdpskej agentiiry pre
bezpecnost’ a ochranu zdravia pri praci a Europskej naddcie pre zlepSovanie
Zivotnych a pracovnych podmienok. Mimo Eurdpskej unie treba d’alej prehlbovat’
spolupracu s OSN, a najma s MOP a WHO.



Vzdy, ked’ vzniknll nové poziadavky na idaje alebo sa zisti nedostato¢na kvalita
udajov v oblastiach uvedenych v ¢lanku 2, Komisia (Eurostat) zavedie pilotné
zistovania, ktoré uskutocnia ¢lenské Staty na zaklade dobrovol'nosti. Ciel'om tychto
pilotnych zist'ovani je vyskusat’ koncepcie a metddy a posudit’ uskutocnitel'nost’
prislusného zberu tdajov, vratane Statistickej kvality, porovnatelnosti a efektivnosti
nékladov podla zasad Kodexu postupov pri eurdpske;j Statistike. Postupy pouzivané v
tychto studiach budi dohodnuté v rdmci Struktir spolupréace s clenskymi Statmi.

Clanok 6

Prenos, spracovanie, Sirenie a uverejiiovanie udajov

Clenské $taty zasli mikroudaje alebo — v zavislosti od prislusnej oblasti a témy —
suhrnné udaje, vratane dovernych udajov podl'a ¢lanku 13 nariadenia || (ES)

¢. 322/97, a metaudaje, ktoré su pozadované podl'a tohto nariadenia a podl'a
prislusnych vykonavacich opatreni, Komisii (Eurostatu) v stlade s existujacimi
ustanoveniami Spolocenstva o prenose dovernych $tatistickych udajov, stanovenymi
v nariadeniach |[(ES) ¢&. 322/97 a (Euratom, EHS) ¢. 1588/90. Tieto ustanovenia
Spoloc¢enstva sa pouZziji na spracovanie udajov Eurostatom, pokial’ sa dané udaje
povazuju za doverné v zmysle definicie ¢lanku 13 nariadenia || (ES) ¢. 322/97.

Clenské 3taty odovzdaju udaje a metatdaje, ktoré st podl'a tohto nariadenia
pozadované v elektronickej forme, v stilade so $tandardom na vymenu udajov, na
ktorom sa dohodli Komisia a ¢lenské $taty. Udaje st poskytované v stilade so
stanovenymi lehotami a ¢asovymi intervalmi a tykaju sa stanovenych referenénych
obdobi podrla prisluSnych priloh.

Komisia (Eurostat) prijme potrebné opatrenia na zlepSenie Sirenia, dostupnosti a
dokumentacie $tatistickych informacii v sulade so zdsadami porovnatelnosti,
spolahlivosti a Statistickej dovernosti podl'a nariadenia || (ES) ¢. 322/97.

Clanok 7
Kritéria kvality a spravy o kvalite

Komisia (Eurostat) vyhodnoti kvalitu poskytnutych Gdajov.

Komisia (Eurostat) vypracuje v uzkej spolupraci s ¢lenskymi $tatmi odporucené
spolo¢né normy na zabezpecenie kvality a porovnatel'nosti poskytovanych udajov
podla zasad stanovenych v Kodexe postupov pri europskej Statistike. Tieto normy
budu uverejnené v metodickych priruc¢kach alebo usmerneniach.

Clenské $taty prijmu vietky opatrenia potrebné na zabezpeéenie ¢o najvyssej kvality
poskytnutych Gdajov.

Kazdych pit’ rokov predlozia Clenské Staty Komisii (Eurostatu) dve spravy o kvalite
poskytnutych Gdajov a o zdrojoch udajov, ktoré buda vypracované podl'a noriem
uvedenych v odseku 2. Prva sprava sa bude tykat’ Statistiky v oblasti verejného
zdravia a druha Statistiky v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci. Kazdych
pat’ rokov vypracuje Komisia (Eurostat) spravu o porovnatel'nosti Sirenych udajov.

Clanok 8



Vykonavacie opatrenia

Opatrenia potrebné na vykonavanie tohto nariadenia sa prijmu v sulade s regulacnym
postupom s kontrolou, uvedenym v ¢lanku 9 ods. 2. Pre oblasti uvedené v ¢lanku 2 opatrenia
zahrnaju:

- definicie;
— témy a Clenenie, vratane premennych a klasifikacii;
- pripadné zdroje;

— poskytovanie udajov a metatidajov, vratane referencnych obdobi, ¢asovych
intervalov a lehot.

Clanok 9
Vybor
1. Komisii pomaha Vybor pre $tatisticky program, zriadeny rozhodnutim
|| 89/382/EHS, Euratom ||.
2. Ak sa odkazuje na tento odsek, uplatrniuje sa ¢lanok 5a ods. 1 az 4 a ¢lanok 7

rozhodnutia 1999/468/ES so zretel'om na jeho ¢lanok 8.

Clanok 10

Toto nariadenie nadobtida i¢innost’ dvadsiatym diiom po jeho uverejneni v Uradnom vestniku
Eurdpskej tnie.

Toto nariadenie je zavdzné v celom rozsahu a priamo uplatnitelné vo vSetkych ¢lenskych
Statoch.

v

Za Eurdpsky parlament Za Radu
predseda predseda



PRILOHA I
Oblast: zdravotny stav a zdravotné faktory

a) Ciele

V tejto oblasti je ciel'om véas poskytovat’ Statistiku o zdravotnom stave a zdravotnych
faktoroch.

b) Rozsah pdsobnosti

Statistika v tejto oblasti sa zostavuje najma z demografickych prieskumov alebo z
prieskumnych modulov o zdravi. Na poskytovanie doplnkovych pokryti a doplnkovych
informécii alebo v pripade niektorych Specifickych tém, ako napr. chorobnost’ alebo nehody a
urazy, sa mozu pouzit’ aj Gdaje z registrov a z inych administrativnych zdrojov. V pripade
potreby budu zahrnuté osoby zijuce v tstavoch, ako aj deti do 14 rokov, ak to bude vhodné v
nadviznosti na predchadzajlice ispesné pilotné zistovania.

C) Referencné obdobia, asové intervaly a lehoty na poskytovanie udajov
Statistika sa poskytuje najmenej kazdych pit rokov; pre osobitny zber tidajov, tykajici sa
napriklad chorobnosti alebo nehdd a irazov, moze byt potrebna CastejSia periodicita; prvy

referencny rok, ¢asovy interval, lehota na poskytovanie tidajov pre kazdy zdroj a téma sa
stanovia a dohodnu v ramci vykonavacich opatreni uvedenych v ¢lanku 8.

d) Zahrnuté témy
Minimalny subor udajov, ktory ma byt poskytnuty, zahfna tieto témy:

- zdravotny stav, vratane vnimania zdravotného stavu, telesnej a psychickej funkcie a
zdravotného postihnutia, a chorobnost’,

- sledovanie akejkol’'vek choroby, ktorej vyskyt rastie alebo klesa,

- nehody a Urazy, vratane tych, ktoré savisia s bezpe¢nost'ou spotrebitel’'ov, a ujmy
spésobené poZivanim alkoholu a drog,

— faktory tykajuce sa Zivotného §tylu a zivotného prostredia, socialne faktory a faktory
tykajlce sa zamestnania,

- ochrana pred pripadnou pandémiou a prenosnymi chorobami,

— dostupnost’ a vyuZzivanie preventivnych a liecebnych zariadeni zdravotne;j
starostlivosti (demograficky prieskum),

- zakladné demografickeé a socialno-ekonomické informéacie o jednotlivcoch.

Nie je nevyhnutne, aby boli udaje o vsetkych uvedenych témach poskytované pri kazdom
poskytovani udajov. Pozadované premenné, clenenia a mikrotidaje sa vypracuju na zéklade
vysSie uvedeného zoznamu.

Ak sa pouziju zdroje zo zistovani, vyvoj nastrojov pre zistovania o zdravi, vytvaranie
odporucenych charakteristik, hodnotenie kvality navrhu zist'ovania, vzorky, vaZenia a
realizacie sa budll vykonavat’ v stlade s usmerneniami vypracovanymi s ¢lenskymi $tatmi.
Tieto Specifikacie o zozbieranych udajoch a pouzitych zistovaniach budt dohodnuté v rdmci



prislusnych vykonéavacich opatreni a budi podrobne uvedené v priru¢kach a usmerneniach.
e) Metaldaje

Pri predkladani Statistickych udajov, na ktoré sa vzt'ahuje tato oblast’, poskytnu ¢lenské Staty
pozadované metaudaje, ktoré budti dohodnuté v ramci vykonavacich opatreni (vratane tych,
ktoré sa tykaju zistovanych ukazovatel'ov), a informécie o pripadnych osobitostiach daného
¢lenského Statu, nevyhnutné pre vyklad a zostavenie porovnatelnych Statistik a ukazovatelov.



PRILOHA I

Oblast’: zdravotna starostlivost’
a) Ciele

V tejto oblasti je cielom vcas poskytovat’ Statistiku o zdravotnom stave a zdravotnych
faktoroch.

b) Rozsah pdsobnosti

Této oblast’ sa vztahuje na suhrn ¢innosti vykonavanych instituciami alebo jednotlivcami,
ktoré pouzitim lekarskych, zdravotnickych a oSetrovatel'skych znalosti a technologii sleduju
zdravotné ciele, a na prislusné administrativne a riadiace ¢innosti.

Udaje sa zostavia predov$etkym z administrativnych zdrojov.
C) Referen¢né obdobia, ¢asové intervaly a lehoty na poskytovanie Udajov

Statistika sa poskytuje ro¢ne; prvy referenény rok, ¢asovy interval, lehota na poskytovanie
udajov pre kazdy zdroj a téma sa stanovia a dohodnu v ramci vykonavacich opatreni
uvedenych v ¢lanku 8.

d) Zahrnuté témy

Minimalny sdbor Gdajov, ktory ma byt poskytnuty, zahiia tieto témy:

— zariadenia a zdroje zdravotnej starostlivosti,

— vyuZivanie zdravotne;j starostlivosti, individudlne a kolektivne sluzby,

— vydavky na zdravotnu starostlivost’ a finacovanie zdravotnej starostlivosti, a

- || ostatné prvky na podporu narodnych stratégii rozvoja kvalitnej, dostupnej a
udrzatel'nej zdravotnej starostlivosti a dlhodobej starostlivosti.

Nie je nevyhnutné, aby boli tidaje o vSetkych uvedenych témach poskytované pri kazdom
poskytovani udajov. PoZadované premenné a Clenenia sa vypracuju na zéklade vyssie
uvedenych zoznamov. Subor Gdajov sa stanovi v nadvaznosti na Medzinarodnu klasifikéaciu
zdravotnickych uctov OECD (International Classification of Health Accounts OECD) a
Medzinarodny zoznam pre prehl’ad chorobnosti v nemocniciach (International Shortlist for
Hospital Morbidity Tabulation) Svetovej zdravotnickej organizécie. Tieto Specifikacie budu
dohodnute v ramci prislusnych vykonavacich opatreni a budt podrobne uvedené v priruckach
a usmerneniach.

e) Metaldaje

Pri predkladani Statistickych udajov, na ktoré sa vzt'ahuje tato oblast’, poskytnu ¢lenské Staty
pozadované metatdaje, ktoré budi dohodnuté v ramci vykonavacich opatreni (vratane
zdrojov, definicii a spracovania), a informéacie o pripadnych osobitostiach daného ¢lenského
Statu, nevyhnutné pre vyklad a zostavenie porovnatelnych Statistik a ukazovatel'ov.



PRILOHA III
Oblast”: priciny umrti
a) Ciele
V tejto oblasti je cielom vcas poskytovat’ porovnatel'né Statistiky o pri¢inach timrtia.
b) Rozsah posobnosti

Tato oblast’ sa vztahuje na $tatistiky o pri¢inach timrtia podl'a vnuatrostatnych lekarskych
osvedceni o pri¢ine smrti so zretel'om na odporacania Svetovej zdravotnickej organizacie.
Statistika, ktora ma byt zostaven4, sa tyka najma pri¢iny, ktora Svetova zdravotnicka
organizacia definuje ako ,,chorobu alebo uraz, ktoré sposobili sled patologickych udalosti
veducich priamo k smrti, alebo okolnosti nehody ¢i nésilia, ktoré zapri¢inili smrtel'ny uraz*.
Statistika sa zostavuje pre eurépskych rezidentov a mftvo narodené deti.

c) Referencné obdobia, casové intervaly a lehoty na poskytovanie udajov

Statistika sa poskytuje roéne. Prvy referenény rok sa stanovi a dohodne v ramci vykonavacich
opatreni uvedenych v ¢lanku 8. Udaje budi predlozené najneskor v druhom roku po
referenénom roku. Predbezné alebo odhadované udaje mézu byt poskytnuté skor. V
pripadoch stvisiacich s verejnym zdravim moze byt’ dodatocne zavedeny zvlastny zber
udajov, a to bud’ pre vsetky priciny smrti, alebo pre Specifické pri¢iny smrti.

d) Zahrnuté témy

Minimalny stubor tdajov, ktory ma byt’ poskytnuty, zahifia tieto témy:
- charakteristika zomretych,

— region,

— charakteristika smrti, vratane hlavnej pri¢iny smrti.

Pozadované premenné a &lenenia sa vypracuju na zaklade vyssie uvedeného zoznamu. Udaje
o pri¢inach imrtia st stanovené v ramci Medzinarodnej Statistickej klasifikacie chorob
Svetovej zdravotnickej organizacie a vychadzaju z pravidiel Eurostatu a z odporuceni
Organizacie spojenych narodov a Svetovej zdravotnickej organizacie pre Statistiku
obyvatel’stva. Tieto Specifikicie budi dohodnuté v ramei prisluSnych vykonavacich opatreni a
budt podrobne uvedené v priru¢kach a usmerneniach.

e) Metaldaje

Pri predkladani Statistickych tdajov, na ktoré sa vztahuje tato oblast,, poskytnt ¢lenské Staty
pozadované metaudaje, ktoré budd dohodnuté v ramci vykonavacich opatreni, ako aj
informécie o pripadnych osobitostiach daného €lenského Statu, nevyhnutné pre vyklad a
zostavenie porovnatelnych Statistik a ukazovatelov.



PRILOHA IV

Oblast”: pracovné urazy
a) Ciele
V tejto oblasti je ciel'om v¢as poskytovat’ Statistiku o pracovnych urazoch.
b) Rozsah pdsobnosti

Pracovny uraz je definovany ako ,,jednotliva udalost’ v pracovnom procese, ktora vedie k
poskodeniu telesného alebo dusevného zdravia®. Zbieraju sa udaje tykajice se vSetkych
zamestnancov, smrtel'nych pracovnych tirazov a pracovnych trazov, ktoré si vyziadaju
nepritomnost’ v praci dlhsiu ako 3 dni, s pouzitim administrativnych zdrojov doplnenych
prislusnymi doplnkovymi zdrojmi. V rdmci spoluprace s Medzinarodnou organizaciou prace je
mozné zbierat’ obmedzeny podsubor zédkladnych tdajov o trazoch, ktoré si vyziadaji
nepritomnost’ v praci do Styroch dni, ak su tieto udaje dostupné.

C) Referencné obdobia, ¢asové intervaly a lehoty na poskytovanie udajov

Statistika sa poskytuje ro¢ne. Prvy referenény rok sa stanovi a dohodne v ramci vykonavacich
opatreni uvedenych v ¢lanku 8. Udaje budt predlozené najneskor v juni druhého roka po
referenénom roku. Predbezné tidaje mozu byt predlozené skor.

d) Zahrnuté témy

Minimalny subor mikroudajov, ktory ma byt’ poskytnuty, zahfia tieto témy:
- charakteristika zranenej osoby a zranenia,

- charakteristika podniku a pracoviska,

- charakteristika pracovného prostredia,

— charakteristika Urazu, vratane sledu udalosti, ktoré charakterizujt pri¢iny a okolnosti
urazu.

PoZzadované premenné a Clenenia, ako aj ich sivisiace moznosti a vazenie vzorky, sa vypracuji
na zéklade vyssie uvedeného zoznamu v ramci metodiky eurdpskej Statistiky pracovnych
urazov (ESAW). Budu dohodnuté v ramci prislusnych vykonavacich opatreni a budu podrobne
uvedené v priru¢kach a usmerneniach.

e) Metaldaje

Pri predkladani Statistickych tdajov, na ktoré sa vztahuje tato oblast’, poskytnt ¢lenské Staty
pozadované metatidaje o obyvatel'stve, ktorého sa dana Statistika tyka, nahlasené pocty
pracovnych urazov, definované v pismene b), a podla potreby charakteristiky vzorky, ako aj
informécie o vSetkych osobitostiach daného ¢lenského Statu, nevyhnutné pre vyklad a
zostavenie porovnatelnych Statistik a ukazovatelov.
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PRILOHA V
Oblast: choroby z povolania a iné zdravotné problémy a choroby spojené s pracou

a) Ciele

V tejto oblasti je cielom vcas poskytovat’ porovnatel'né Statistiky o uznanych pripadoch chorob
z povolania a inych zdravotnych problémoch a chorobach spojenych s préacou.

b) Rozsah pdsobnosti

Pripad choroby z povolania je definovany ako pripad uznany vnutro$tatnymi organmi
zodpovednymi za uznavanie chordb z povolania. Zbieraju sa udaje o chorobach z povolania a o
umrtiach v désledku choréb z povolania. Pripady zdravotného problému a choroby, ktoré su
spojeneé s povolanim, nemusia byt nevyhnutne uznané zodpovednym organom a prislusné tdaje
sa zozbieraju predovsetkym z demografickych prieskumov. Zdravotnymi problémami a
chorobami spojenymi s povolanim su tie zdravotné problémy a choroby, ktorych pric¢inou
vzniku, zhorSenia i spoloénou pri¢inou méZu byt’ pracovné podmienky. Tyka sa to fyzickych
a psychosocialnych zdravotnych problémov.

C) Referencné obdobia, asové intervaly a lehoty na poskytovanie udajov

Pre choroby z povolania sa $tatistika poskytuje ro¢ne a predklada sa najneskér v prvom
Stvrtroku druhého roka po referenénom roku. Referen¢né obdobia, Casové intervaly a lehoty na
poskytovanie zberu ostatnych udajov sa stanovia a dohodnu s ¢lenskymi Statmi.

d) Zahrnuté témy
Minimalny subor Gdajov, ktory mé byt poskytnuty, zahiia tieto témy:

- charakteristika chorej osoby vratane Udajov o pohlavi, veku a pracovnom zaradeni a
choroby alebo problémov spojenych so zdravim,

— charakteristika podniku a pracoviska vrdtane vel’kosti podniku a odvetvia, v ktorom
podnik pdsobi,

- charakteristika pri¢inného ¢initel’a alebo faktora.

Nie je nevyhnutné, aby boli tidaje o vSetkych uvedenych témach poskytované pri kazdom
poskytovani udajov. PoZadované premenné a Clenenia sa vypracuji na zdklade vyssie
uvedeného zoznamu a dohodnu sa s ¢lenskymi $tatmi.

e) Metaldaje

Pri predkladani Statistickych udajov, na ktoré sa vztahuje tato oblast’, poskytnu clenské Staty
pozadované metaudaje o obyvatel’stve, ktorého sa dana Statistika tyka, ako aj informécie o
vsetkych osobitostiach daného ¢lenského §tatu, nevyhnutné pre vyklad a zostavenie
porovnatel'nych Statistik a ukazovatel'ov.

14\ 05/11/2007 Spravodajkyna: Karin Scheele - A6-0365/2007



