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NÁVRHY

Výbor pro regionální rozvoj vyzývá Výbor pro životní prostředí, veřejné zdraví a bezpečnost 
potravin jako věcně příslušný výbor, aby do svého návrhu usnesení začlenil tyto návrhy:

1. vítá sdělení Komise o plánu pro elektronické zdravotnictví na období 2012–2020 
a domnívá se, že tento plán nabízí důležitý soubor obecných pokynů pro vnitrostátní, 
regionální a místní orgány ohledně toho, jak připravit systémy zdravotní péče v EU na 
aktuální výzvy, mezi něž patří stárnutí populace, šíření chronických onemocnění, rostoucí 
poptávka po kvalitní péči a specializovaných službách, nutnost účinnějšího využívání stále 
vzácnějších zdrojů, omezení byrokracie a korupce a vytvoření stabilního tržního prostředí 
podporujícího inovace;

2. domnívá se, že elektronické zdravotnictví otevírá velké příležitosti ke zlepšení přístupu 
všech občanů EU ke službám zdravotní péče nezávisle ne jejich bydlišti, státní 
příslušnosti, příjmu nebo sociálnímu postavení, zdravotnímu postižení a věku; zdůrazňuje, 
že pro upevnění sociální a územní soudržnosti, odstranění nerovnosti v otázkách zdraví 
a zpřístupnění preventivní zdravotní péče a lékařské pomoci ve vzdálených, řídce 
osídlených a jinak znevýhodněných regionech mají zásadní význam zdravotní gramotnost 
pacientů, počítačová gramotnost pacientů a zdravotnických pracovníků a široký přístup 
k uživatelsky vstřícnějším IKT nástrojům podporujícím elektronické zdravotnictví; 
zastává názor, že v tomto ohledu sehrávají významnou úlohu místní a regionální orgány 
při šíření informací, vzdělávání a organizaci školení podle potřeb místních komunit, do 
nichž zapojují organizace občanské společnosti a dobrovolníky;

3. konstatuje, že zdravotní politika je v mnoha členských státech v různé míře svěřena 
regionálním a místním orgánům, a vítá jejich aktivní zapojení do vytváření a realizace 
projektu elektronického zdravotnictví; žádá, aby se posílila účast regionálních a místních 
orgánů na vytváření infrastruktur pro elektronické zdravotnictví; zastává názor, že řádně 
fungující, víceúrovňová koncepce správy je předpokladem k úspěšnému vybudování 
a používání elektronického zdravotnictví;

4. zdůrazňuje, že organizace systémů zdravotní péče spadá do působnosti členských států;
nicméně naléhavě vyzývá Komisi, aby aktivněji koordinovala opatření členských států 
a podporovala jejich spolupráci, aby vyjasnila podmínky a určila společné překážky 
přeshraničního poskytování zdravotní péče a posoudila efektivitu stávajících aplikací 
elektronického zdravotnictví, pokud jde o podporu výměny osvědčených postupů na 
úrovni EU;

5. vyjadřuje hluboké politování nad tím, že zejména kvůli současné krizi 
konkurenceschopnosti v Unii bylo navrženo snížení prostředků, jež jsou v rámci nástroje 
pro propojení Evropy určeny na širokopásmové a digitální služby; doufá, že výše 
financování této oblasti zůstane v programu Horizont 2020 zachována; vybízí místní 
a regionální orgány, aby k financování elektronického zdravotnictví využívaly prostředky 
EU.


