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NAVRHY

Vybor pro regionalni rozvoj vyzyva Vybor pro Zivotni prostiedi, vefejné zdravi a bezpe¢nost
potravin jako vécné ptislusny vybor, aby do svého navrhu usneseni zaclenil tyto navrhy:

1.

vita sdéleni Komise o planu pro elektronické zdravotnictvi na obdobi 2012-2020

a domniva se, Ze tento plan nabizi dllezity soubor obecnych pokyni pro vnitrostatni,
regionalni a mistni orgdny ohledné toho, jak pfipravit systémy zdravotni péce v EU na
aktualni vyzvy, mezi n€Z patii starnuti populace, §ifeni chronickych onemocnéni, rostouci
poptavka po kvalitni péci a specializovanych sluzbach, nutnost uc¢inn¢js$iho vyuzivani stale
vzéacnéjSich zdrojli, omezeni byrokracie a korupce a vytvofeni stabilniho trzniho prostredi
podporujiciho inovace;

domniva se, Ze elektronické zdravotnictvi otevira velké ptilezitosti ke zlepSeni piistupu
vSech ob¢ant EU ke sluzbam zdravotni pé€e nezavisle ne jejich bydlisti, statni
ptislusnosti, pfijmu nebo socidlnimu postaveni, zdravotnimu postizeni a véku; zdliraznuje,
Ze pro upevnéni socialni a izemni soudrznosti, odstranéni nerovnosti v otazkach zdravi

a zptistupnéni preventivni zdravotni péce a lékatské pomoci ve vzdalenych, fidce
osidlenych a jinak znevyhodnénych regionech maji zdsadni vyznam zdravotni gramotnost
pacienttl, poc¢itatova gramotnost pacientll a zdravotnickych pracovniki a Siroky pfistup

k uzivatelsky vstficnéjSim IKT néstrojim podporujicim elektronické zdravotnictvi;
zastava nazor, ze v tomto ohledu sehravaji vyznamnou tlohu mistni a regionalni organy
pii Sifeni informaci, vzdélavani a organizaci Skoleni podle potifeb mistnich komunit, do
nichz zapojuji organizace obCanské spolecnosti a dobrovolnikys;

konstatuje, Ze zdravotni politika je v mnoha ¢lenskych statech v rtizné mife svéfena
regionalnim a mistnim organiim, a vita jejich aktivni zapojeni do vytvareni a realizace
projektu elektronického zdravotnictvi; zada, aby se posilila G€ast regionalnich a mistnich
organi na vytvafeni infrastruktur pro elektronické zdravotnictvi; zastava nazor, Ze fadné
fungujici, viceturovitova koncepce spravy je predpokladem k uspésnému vybudovani

a pouzivani elektronického zdravotnictvi;

zdlraziuje, Ze organizace systému zdravotni péce spada do pisobnosti ¢lenskych stati;
nicméné naléhaveé vyzyva Komisi, aby aktivnéji koordinovala opatifeni ¢lenskych statt
a podporovala jejich spolupraci, aby vyjasnila podminky a urcila spole¢né prekazky
pteshrani¢niho poskytovani zdravotni péce a posoudila efektivitu stavajicich aplikaci
elektronického zdravotnictvi, pokud jde o podporu vymény osvédéenych postupti na
urovni EU;

vyjadiuje hluboké politovani nad tim, Ze zejména kviili soucasné krizi
konkurenceschopnosti v Unii bylo navrzeno sniZeni prostiedki, jez jsou v rdmci nastroje
pro propojeni Evropy ur€eny na Sirokopasmové a digitalni sluzby; doufa, ze vyse
financovani této oblasti zlistane v programu Horizont 2020 zachovana; vybizi mistni

a regionalni organy, aby k financovani elektronického zdravotnictvi vyuZzivaly prostiedky
EU.
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