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Poprawka  1 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 1 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając komunikat Komisji 

Europejskiej COM(2010) 128 oraz 

dokumenty SEC(2010) 380, 381 i 382 

dotyczące roli UE w kontekście zdrowia 

na świecie, 

Or. en 

 

Poprawka  2 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 3 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając konkluzje Rady w sprawie 

roli UE w kontekście zdrowia na świecie z 

3011. posiedzenia Rady do Spraw 

Zagranicznych, które odbyło się dnia 10 

maja 2010 r. w Brukseli, 

Or. en 

 

Poprawka  3 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 4 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając Inicjatywę przejrzystości 
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w branżach wydobywczych (EITI) oraz 

sprawozdanie Sierra Leone z 2011 r. 

dotyczące postępu prac w zakresie EITI, 

sprawozdanie Liberii z 2012 r. dotyczące 

postępu prac w zakresie EITI oraz 

sprawozdanie Gwinei z 2012 r. dotyczące 

postępu prac w zakresie EITI, 

Or. en 

 

Poprawka  4 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 5 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając oświadczenie WHO z dnia 

9 maja 2015 r. w sprawie końca epidemii 

gorączki krwotocznej Ebola w Liberii; 

Or. en 

 

Poprawka  5 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 5 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając oświadczenie Światowej 

Organizacji Zdrowia (WHO) z dnia 9 

maja 2015 r. w sprawie końca epidemii 

wirusa Ebola w Liberii; 

Or. fr 

 

Poprawka  6 

Norbert Neuser 
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Projekt rezolucji 

Umocowanie 6 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając rozporządzenie (UE) nr 

1291/2013 z dnia 11 grudnia 2013 r. 

ustanawiające „Horyzont 2020” – 

program ramowy w zakresie badań 

naukowych i innowacji (2014–2020), 

Or. en 

 

Poprawka  7 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 8 a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając Międzynarodowe przepisy 

zdrowotne (IHR) WHO z 2005 r. (WA 

32.1), 

Or. en 

 

Poprawka  8 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 8 b (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając francuski program 

reagowania „Sieć instytucji publicznego w 

Afryce Zachodniej”, 

Or. en 
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Poprawka  9 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Umocowanie 8 c (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 - uwzględniając zalecenia z konsultacji 

WHO dotyczących chorób odzwierzęcych, 

z dnia 5 maja 2004 r., 

Or. en 

 

Poprawka  10 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw A 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

A. mając na uwadze, że luki w zakresie 

zdrowia i edukacji, szczególnie w 

dziedzinie edukacji zdrowotnej, mają 

charakter strukturalny w trzech krajach 

objętych epidemią (Sierra Leone, Liberia, 

Gwinea), które są także jednymi spośród 

ostatnich w rankingu UNDP w zakresie 

wskaźnika rozwoju społecznego i w 

których około 80 % ludności żyje w 

skrajnym ubóstwie; 

A. mając na uwadze, że luki w zakresie 

zdrowia, w tym w dziedzinie przeszkolenia 

personelu medycznego oraz edukacji 

zdrowotnej, mają charakter strukturalny w 

trzech krajach objętych epidemią (Sierra 

Leone, Liberia, Gwinea), które są także 

jednymi spośród ostatnich w rankingu 

UNDP w zakresie wskaźnika rozwoju 

społecznego i w których około 80 % 

ludności żyje w skrajnym ubóstwie; 

Or. fr 

 

Poprawka  11 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw A 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

A. mając na uwadze, że luki w zakresie A. mając na uwadze, że luki w zakresie 
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zdrowia i edukacji, szczególnie w 

dziedzinie edukacji zdrowotnej, mają 

charakter strukturalny w trzech krajach 

objętych epidemią (Sierra Leone, Liberia, 

Gwinea), które są także jednymi spośród 

ostatnich w rankingu UNDP w zakresie 

wskaźnika rozwoju społecznego i w 

których około 80% ludności żyje w 

skrajnym ubóstwie; 

zdrowia i edukacji, szczególnie w 

dziedzinie edukacji zdrowotnej, mają 

charakter strukturalny w trzech krajach 

objętych epidemią (Sierra Leone, Liberia, 

Gwinea), które są także jednymi spośród 

ostatnich w rankingu UNDP w zakresie 

wskaźnika rozwoju społecznego i w 

których około 80% ludności żyje w 

skrajnym ubóstwie; mając również na 

uwadze, że nierówności mają niekorzystny 

wpływ na opiekę zdrowotną i zdrowie; 

Or. en 

 

Poprawka  12 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw B 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast w Liberii brak nowych 

zakażeń od miesiąca pozwala jednak mieć 

nadzieję – z zachowaniem wszelkiej 

należytej ostrożności – na zażegnanie 

epidemii; 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast w Liberii Światowa 

Organizacja Zdrowia ogłosiła w sobotę 9 

maja koniec epidemii wirusa Ebola po 

tym, jak w ciągu 42 dni nie stwierdzono 

nowych przypadków choroby; 

Or. fr 

 

Poprawka  13 

Davor Ivo Stier 

 

Projekt rezolucji 

Motyw B 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast w Liberii brak nowych 

zakażeń od miesiąca pozwala jednak mieć 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast dnia 9 maja Liberia 

została uznana przez WHO za wolną od 
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nadzieję – z zachowaniem wszelkiej 

należytej ostrożności – na zażegnanie 

epidemii; 

zakażeń wirusem Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  14 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw B 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast w Liberii brak nowych 

zakażeń od miesiąca pozwala jednak mieć 

nadzieję – z zachowaniem wszelkiej 

należytej ostrożności – na zażegnanie 

epidemii; 

B. mając na uwadze, że kryzys nadal zbiera 

żniwo w wielu regionach Gwinei i Sierra 

Leone, natomiast w Liberii brak nowych 

zakażeń od miesiąca pozwala jednak mieć 

nadzieję – z zachowaniem wszelkiej 

należytej ostrożności – na zażegnanie 

epidemii; mając na uwadze, że pomimo tej 

nadziei nowe przypadki zachorowań 

świadczą o zdolności wirusa do 

utrzymywania się przez tygodnie, a nawet 

miesiące po wyzdrowieniu w 

immunologicznie uprzywilejowanych 

częściach ciała, takich jak ośrodkowy 

układ nerwowy, gonady i chrząstka 

stawowa; mając na uwadze, że wirusa 

Ebola stwierdzono w nasieniu i w cieczy 

wodnistej oka rekonwalescentów; mając 

na uwadze wystąpienie pojedynczych 

ewidentnych przypadków zarażenia drogą 

płciową, co wskazuje na trudności z 

eliminacją wirusa i z ustaleniem 

momentu, kiedy kraje można rzeczywiście 

uznać za wolne od wirusa Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  15 

Norbert Neuser 

 



 

AM\1061265PL.doc 9/78 PE552.141v01-00 

 PL 

Projekt rezolucji 

Motyw B a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ba. mając na uwadze, że wciąż zbyt mało 

wiadomo o występowaniu wirusa Ebola u 

żywicieli w środowisku naturalnym, 

przenoszeniu go z żywicieli w środowisku 

naturalnym, przenoszeniu między ludźmi, 

potencjale mutacji wirusa, przebiegu 

infekcji, sposobach skutecznego 

wpływania na przebieg infekcji, 

późniejszych komplikacjach i 

długoterminowych następstwach, czasie, 

w którym rekonwalescenci mogą zarażać 

wirusem, itp.; mając na uwadze, że nadal 

ogólnie nie dość wiadomo o chorobach 

odzwierzęcych w środowiskach 

tropikalnych, takich jak region Lofa w 

Afryce Zachodniej, mogących 

potencjalnie doprowadzić do groźnych 

pandemii; mając na uwadze, że również 

badania etnograficzne są przydatne dla 

zrozumienia, jak funkcjonują 

społeczności i jak trafić do osób z różnych 

kultur; 

Or. en 

 

Poprawka  16 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw B a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ba. mając na uwadze, że powszechna 

niewiedza oraz dominujące 

niezrozumienie przyczyn i skutków 

gorączki krwotocznej Ebola przyczyniły 

się do jej rozprzestrzenienia; 

Or. en 
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Poprawka  17 

Ivan Jakovčić 

 

Projekt rezolucji 

Motyw C 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

C. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola jest kryzysem systemowym 

na szczeblu lokalnym i regionalnym, lecz 

również w zakresie globalnego 

zarządzania; 

C. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola jest kryzysem systemowym 

na szczeblu lokalnym i regionalnym, a 

także w zakresie krajowego i globalnego 

zarządzania; 

Or. hr 

 

Poprawka  18 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw C a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ca. mając na uwadze, że w wielu krajach 

Afryki systemy opieki zdrowotnej i 

edukacji uległy pogorszeniu w związku z 

realizacją programów dostosowania 

strukturalnego narzuconych przez MFW i 

Bank Światowy, wymagających cięć 

budżetowych w sektorze publicznym; 

Or. en 

 

Poprawka  19 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw C b (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Cb. mając na uwadze, że wybuch epidemii 

gorączki krwotocznej Ebola w Afryce 

Zachodniej wykazał, iż lokalne i krajowe 

systemy opieki zdrowotnej krajów o 

niskich dochodach nie mają środków lub 

odporności niezbędnych do zareagowania 

na epidemię choroby zakaźnej, takiej jak 

gorączka krwotoczna Ebola; mając na 

uwadze, że wzmocnienie systemów opieki 

zdrowotnej na świecie stało się w związku 

z tym integralną częścią zarządzania 

zdrowiem na świecie; 

Or. en 

 

Poprawka  20 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

D. mając na uwadze, że epidemia 

spowodowała w trzech wspomnianych 

krajach śmierć ponad 10 699 osób – dane z 

dnia 14 kwietnia 2015 r. – i ma poważne 

konsekwencje dla wzrostu gospodarczego 

tych państw; 

D. mając na uwadze, że epidemia 

spowodowała w trzech wspomnianych 

krajach śmierć ponad 11 000 osób – dane z 

dnia 6 maja 2015 r.; 

Or. fr 

 

Poprawka  21 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

D. mając na uwadze, że epidemia D. mając na uwadze, że epidemia 
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spowodowała w trzech wspomnianych 

krajach śmierć ponad 10 699 osób – dane z 

dnia 14 kwietnia 2015 r. – i ma poważne 

konsekwencje dla wzrostu gospodarczego 

tych państw; 

spowodowała w trzech wspomnianych 

krajach śmierć ponad 10 699 osób – dane z 

dnia 14 kwietnia 2015 r. – i ma poważne 

konsekwencje dla rozwoju gospodarczego i 

społecznego tych państw; 

Or. fr 

 

Poprawka  22 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Da. mając na uwadze rolę kultury i 

tradycyjnych zwyczajów w zarządzaniu 

kryzysem związanym z wirusem Ebola[1]; 

 [1] Na przykład zwyczaje zakazujące 

palenia zwłok. 

Or. fr 

 

Poprawka  23 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Db. mając na uwadze, że, w 

najtrudniejszej sytuacji znalazły się 

kobiety i dzieci; 

Or. fr 

 

Poprawka  24 

Maurice Ponga 
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Projekt rezolucji 

Motyw D a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Da. mając na uwadze, że epidemia 

gorączki krwotocznej Ebola, która 

dotknęła Afrykę Zachodnią, jest 

największą i najbardziej złożoną epidemią 

w całej historii tej choroby; mając na 

uwadze, że Światowa Organizacja 

Zdrowia (WHO) została pierwotnie 

powiadomiona o epidemii gorączki 

krwotocznej Ebola w dniu 23 marca 

2014 r., jednak dopiero w dniu 8 sierpnia 

utworzony w oparciu o międzynarodowe 

przepisy zdrowotne Komitet ds. Sytuacji 

Nadzwyczajnych uznał ją za sytuację 

nadzwyczajną stanowiącą zagrożenie dla 

zdrowia publicznego o zasięgu 

międzynarodowym; mając na uwadze, że 

przed wybuchem tej epidemii nie 

uznawano eboli za poważne wyzwanie dla 

zdrowia publicznego; 

Or. fr 

 

Poprawka  25 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Da. mając na uwadze, że liczba zgonów 

jest wyższa wśród kobiet niż wśród 

mężczyzn, a coraz więcej dowodów 

wskazuje na ogromny wpływ choroby na 

kobiety, głównie ze względu na pełnione 

przez nie role matek, opiekunek, 

pracownic opieki zdrowotnej, 

pielęgniarek, osób prowadzących handel 

transgraniczny i występujących jako 

podmioty gospodarcze w sektorze rolnym i 

nieformalnym; 
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Or. en 

 

Poprawka  26 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Db. mając na uwadze, że pełniona 

tradycyjnie przez kobiety rola opiekunek 

osób starszych, dzieci i chorych skutkuje 

bezpośrednim narażeniem kobiet na 

zarażenie się wirusem; 

Or. en 

 

Poprawka  27 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Dc. mając na uwadze, że podobnie jak w 

wielu innych sytuacjach wyjątkowych 

dotyczących zdrowia dorastające 

dziewczęta i młode kobiety należą w chwili 

wybuchu epidemii do najbardziej 

marginalizowanych i zagrożonych grup; 

Or. en 

 

Poprawka  28 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D d (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Dd. mając na uwadze, że epidemia 

stanowi poważne zagrożenie dla 

zaangażowania kobiet w działalność 

gospodarczą i dotyka kobiet poprzez 

pozbawienie ich źródeł utrzymania, 

osłabienie produktywności w rolnictwie, 

strat w handlu (w szczególności handlu 

transgranicznym), małych 

przedsiębiorstwach i sektorze usług, 

prowadząc do większego narażenia na 

ubóstwo i choroby; 

Or. en 

 

Poprawka  29 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D e (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 De. mając na uwadze, że osłabienie 

systemów opieki zdrowotnej ze względu na 

epidemię doprowadziło do wzrostu liczby 

przypadków zgonów okołoporodowych 

oraz ograniczenia zakresu opieki przed- i 

poporodowej, a świadczeniodawcy często 

niechętnie zapewniają opiekę kobietom 

ciężarnym ze względu na ich wysoką 

podatność na wirusa; 

Or. en 

 

Poprawka  30 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D f (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Df. mając na uwadze, że pogłębiło się 

zróżnicowanie sytuacji kobiet i mężczyzn 

pod względem edukacji, co ma związek z 

zamykaniem szkół i wzrostem liczby 

dziewcząt przerywających edukację; 

Or. en 

 

Poprawka  31 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Da. mając na uwadze, że skalę katastrofy 

można przypisać szeregowi czynników, w 

tym: politycznej niezdolności dotkniętych 

nią krajów do ogłoszenia alarmu; 

niewłaściwie przygotowanej reakcji 

społeczności międzynarodowej; 

niekorzystnemu wpływowi zamknięcia 

granic i wprowadzenia ograniczeń na 

ludzi; nieskuteczności nadzoru i 

mechanizmów alarmowych; powolnej i 

niedostosowanej reakcji, kiedy w końcu 

zmobilizowano pomoc; uderzającemu 

brakowi przywództwa ze strony WHO; 

brakowi działań badawczo-rozwojowych 

dotyczących leków, wyrobów 

diagnostycznych i szczepionek; 

Or. en 

 

Poprawka  32 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D b (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Db. mając na uwadze, że na gorączkę 

krwotoczną Ebola zmarło prawie 500 

pracowników medycznych w Gwinei, 

Liberii i Sierra Leone, krajach 

borykających się z poważnym niedoborem 

personelu medycznego jeszcze przed 

wybuchem kryzysu związanego z wirusem 

Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  33 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw D c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Dc. mając na uwadze, że ze względu na 

konieczność zagwarantowania dalszego 

dostępu do opieki medycznej osobom 

cierpiącym na choroby inne niż gorączka 

krwotoczna Ebola oraz wymagającym 

takiej opieki z innych przyczyn (malaria, 

choroby przewlekłe, opieka położnicza 

itd.) niezbędne jest wdrożenie 

rygorystycznej polityki ochrony placówek i 

pracowników medycznych, szczególnie na 

obszarach, na których mogą oni mieć 

kontakt z pacjentami; 

Or. en 

 

Poprawka  34 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw E 
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Projekt rezolucji Poprawka 

E. mając na uwadze, że próby 

opanowania kryzysu związanego z 

wirusem Ebola uwypukliły inne zjawisko, 

nazwane przez organizację Lekarze bez 

Granic „kryzysem w kryzysie”, którego 

skutkiem było unikanie szpitali przez 

osoby cierpiące z powodu choroby innej 

niż wirus Ebola z obawy przed zarażeniem 

się tym wirusem; 

skreślony 

Or. fr 

 

Poprawka  35 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw E 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

E. mając na uwadze, że próby opanowania 

kryzysu związanego z wirusem Ebola 

uwypukliły inne zjawisko, nazwane przez 

organizację Lekarze bez Granic „kryzysem 

w kryzysie”, którego skutkiem było 

unikanie szpitali przez osoby cierpiące z 

powodu choroby innej niż wirus Ebola z 

obawy przed zarażeniem się tym wirusem; 

E. mając na uwadze, że próby opanowania 

kryzysu związanego z wirusem Ebola 

uwypukliły inne zjawisko, nazwane przez 

organizację Lekarze bez Granic „kryzysem 

w kryzysie”, którego skutkiem było 

unikanie szpitali przez osoby cierpiące z 

powodu choroby innej niż wirus Ebola z 

obawy przed zarażeniem się tym wirusem; 

mając na uwadze, że jednocześnie szpitale 

i personel medyczny nie są wstanie 

zajmować się innymi chorobami ze 

względu na mobilizację środków do walki 

z epidemią gorączki krwotocznej Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  36 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Motyw E a (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Ea. mając na uwadze, że wielu 

rekonwalescentów musi zmagać się ze 

stygmatyzacją ze strony zarówno 

krewnych, jak i społeczeństwa; mając na 

uwadze, że sytuacja ta szczególnie dotyka 

dzieci, które straciły jednego lub oboje 

rodziców i z których wiele zostało 

odrzuconych przez pozostałych przy życiu 

krewnych z obawy przed zakażeniem; 

Or. en 

 

Poprawka  37 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw E a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ea. mając na uwadze potrzebę integracji 

epidemiologii, zdrowia publicznego i nauk 

społecznych w celu wyciągnięcia 

właściwych wniosków z epidemii gorączki 

krwotocznej Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  38 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw F 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

F. mając na uwadze, że w pierwszych 

miesiącach kryzysu związanego z wirusem 

Ebola pozarządowe organizacje 

humanitarne, a w szczególności Lekarze 

bez Granic oraz Czerwony Krzyż, były 

F. mając na uwadze, że w pierwszych 

miesiącach kryzysu związanego z wirusem 

Ebola pozarządowe organizacje 

humanitarne, a w szczególności Lekarze 

bez Granic oraz Czerwony Krzyż, były 
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najbardziej skuteczne, najlepiej 

poinformowane i najbardziej 

doświadczone, a zatem znajdowały się w 

najlepszym położeniu, by odegrać 
pierwszoplanową rolę w walce z wirusem; 

najbardziej skuteczne, najlepiej 

poinformowane i najbardziej 

doświadczone, i dzięki temu odegrały 

pierwszoplanową rolę w walce z wirusem; 

Or. fr 

 

Poprawka  39 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw F 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

F. mając na uwadze, że w pierwszych 

miesiącach kryzysu związanego z wirusem 

Ebola pozarządowe organizacje 

humanitarne, a w szczególności Lekarze 

bez Granic oraz Czerwony Krzyż, były 

najbardziej skuteczne, najlepiej 

poinformowane i najbardziej 

doświadczone, a zatem znajdowały się w 

najlepszym położeniu, by odegrać 

pierwszoplanową rolę w walce z wirusem; 

F. mając na uwadze, że w pierwszych 

miesiącach kryzysu związanego z wirusem 

Ebola pozarządowe organizacje 

humanitarne, a w szczególności Lekarze 

bez Granic, Emergency oraz Czerwony 

Krzyż, były najbardziej skuteczne, 

najlepiej poinformowane i najbardziej 

doświadczone, a zatem znajdowały się w 

najlepszym położeniu, by odegrać 

pierwszoplanową rolę w walce z wirusem; 

Or. en 

 

Poprawka  40 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw F a (nowe) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Fa. mając na uwadze, że wirus Ebola to 

nie tylko katastrofa w dziedzinie zdrowia 

publicznego, ale również zjawisko, które 

wywrze długotrwały wpływ 

psychologiczny, społeczny i gospodarczy 

na kraje dotknięte wirusem; 
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Or. en 

 

Poprawka  41 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw F b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Fb. mając na uwadze, że po śmierci 

krewnego utrzymują się związane z 

wirusem Ebola plotki i strach w 

odniesieniu do kobiet i dziewcząt; mając 

na uwadze, że utrata rodziców skutkuje 

rosnącą liczbą sierot, które doświadczają 

trudności z ponowną integracją ze swoimi 

rodzinami i społecznościami i które mogą 

spotkać się z odrzuceniem i stygmatyzacją; 

Or. en 

 

Poprawka  42 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw F c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Fc. mając na uwadze, że zamykanie szkół 

i widoczna wśród osieroconych dzieci 

tendencja do przyjmowania roli opiekuna 

w gospodarstwach domowych stwarzają 

zagrożenie zaistnienia „straconego 

pokolenia” dzieci przez długi czas 

pozbawionych formalnej edukacji; 

Or. en 

 

Poprawka  43 

Maurice Ponga 
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Projekt rezolucji 

Motyw G 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

G. mając na uwadze, że dzięki ich 

umiejętnościom praktycznym, nie mówiąc 

już o zdolności do działania w ramach 

sieci, organizacje humanitarne udowodniły, 

że w razie potrzeby na początkowym 

etapie kryzysu są lepiej przystosowane i 

bardziej skuteczne niż „podmioty 

instytucjonalne”; 

G. mając na uwadze, że dzięki ich 

umiejętnościom praktycznym, nie mówiąc 

już o zdolności do działania w ramach 

sieci, organizacje humanitarne udowodniły, 

że w razie potrzeby na początkowym 

etapie kryzysu są bardzo dobrze 

przystosowane i skuteczne; 

Or. fr 

 

Poprawka  44 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw G a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ga. mając na uwadze, że próby 

opanowania kryzysu związanego z 

wirusem Ebola uwypukliły inne zjawisko, 

nazwane przez organizację Lekarze bez 

Granic „kryzysem w kryzysie”, którego 

skutkiem było unikanie szpitali przez 

osoby cierpiące z powodu choroby innej 

niż wirus Ebola z obawy przed zarażeniem 

się tym wirusem; 

Or. fr 

 

Poprawka  45 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw H 
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Projekt rezolucji Poprawka 

H. mając na uwadze udowodniony 

potencjał, jakim w zakresie wprowadzania 

skutecznych rozwiązań logistycznych 

dysponuje Światowy Program 

Żywnościowy ONZ, który w przyszłości 

mógłby być przydatny również w 

dziedzinie systemów ostrzegania i 

reagowania; 

skreślony 

Or. fr 

 

Poprawka  46 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw H a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ha. mając na uwadze, że Unia 

Europejska i jej państwa członkowskie 

przyznały ponad 1,3 mld EUR na walkę z 

wirusem Ebola, a do kwoty tej należy 

doliczyć pomoc udzieloną w naturze 

bezpośrednio krajom dotkniętym 

epidemią;  

Or. fr 

 

Poprawka  47 

Davor Ivo Stier 

 

Projekt rezolucji 

Motyw H a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ha. mając na uwadze, że Unia 

Europejska i jej państwa członkowskie 

udostępniły ponad 1,39 mld EUR z myślą 

o ograniczeniu rozprzestrzeniania się 
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epidemii gorączki krwotocznej Ebola w 

Afryce Zachodniej; 

Or. en 

 

Poprawka  48 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Motyw H a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ha. mając na uwadze, że bezpieczeństwo 

personelu medycznego jest koniecznym 

elementem międzynarodowej mobilizacji 

pracowników służby zdrowia; 

Or. fr 

 

Poprawka  49 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw I 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

I. mając na uwadze mianowanie przez 

Radę Europejską koordynatora UE ds. 

wirusa Ebola; 

I. mając na uwadze mianowanie przez 

Radę Europejską w dniu 23 października 

2014 r. koordynatora UE ds. wirusa Ebola 

w osobie komisarza Christosa Stylianidesa 

odpowiedzialnego za pomoc humanitarną 

i zarządzanie kryzysowe; mając na 

uwadze, że komisarz Stylianides udał się 

do najbardziej poszkodowanych krajów w 

dniu 12 listopada 2014 r. w towarzystwie 

komisarza ds. zdrowia Vytenisa 

Andriukaitisa; 

Or. fr 
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Poprawka  50 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw I 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

I. mając na uwadze mianowanie przez 

Radę Europejską koordynatora UE ds. 

wirusa Ebola; 

I. mając na uwadze mianowanie przez 

Radę Europejską koordynatora UE ds. 

wirusa Ebola w październiku 2014 r.; 

Or. en 

 

Poprawka  51 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw I a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ia. mając na uwadze, że europejska 

pomoc nadzwyczajna w przypadku 

pandemii gorączki krwotocznej Ebola 

mogła być lepsza również dlatego, że 

brakowało szybkiej pomocy technicznej na 

miejscu, zaś gotowość państw 

członkowskich do współpracy oraz 

centralna koordynacja na poziomie UE 

były niedostateczne; 

Or. en 

 

Poprawka  52 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Motyw J a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ja. uwzględniając wydane przez WHO 

wytyczne dla programów szczepień w 
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regionie Afryki w kontekście gorączki 

krwotocznej Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  53 

Tomáš Zdechovský 

 

Projekt rezolucji 

Motyw K 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

K. mając na uwadze deklarację WHO z 

kwietnia 2015 r., w której przyznano, że 

„świat i WHO nie są przygotowane na 

radzenie sobie z długotrwałą epidemią”; 

K. mając na uwadze deklarację WHO z 

kwietnia 2015 r., w której przyznano, że 

„świat i WHO nie są dobrze przygotowane 

na radzenie sobie z długotrwałą epidemią”; 

Or. en 

 

Poprawka  54 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw K a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ka. mając na uwadze, że polityka 

dostosowania strukturalnego MFW jest w 

pewnej mierze odpowiedzialna za 

załamanie się systemów opieki zdrowotnej 

w Afryce Zachodniej; 

Or. en 

 

Poprawka  55 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw L a (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 La. mając na uwadze, że dostęp do 

lekarstw to kluczowy aspekt prawa do 

zdrowia; 

Or. en 

 

Poprawka  56 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz 

 

Projekt rezolucji 

Motyw L b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Lb. mając na uwadze, że 2 mld ludzi na 

świecie nie ma dostępu do szczepień lub 

do leczenia potrzebnego, by pozostać przy 

życiu i zachować zdrowie; 

Or. en 

 

Poprawka  57 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw M 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

M. mając na uwadze, że dostęp do leków 

oraz badań naukowych i rozwoju w 

dziedzinie zdrowia powinien służyć 

wyłącznie potrzebom pacjentów, zarówno 

w Europie, jak i w krajach rozwijających 

się; 

M. mając na uwadze, że osoby zarażone 

muszą korzystać z lekarstw, a program 
badań naukowych powinien zostać 

określony przez panel naukowy UE ds. 

zdrowia ustanowiony w ramach programu 

„Horyzont 2020”; 

Or. en 
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Poprawka  58 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw M 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

M. mając na uwadze, że dostęp do leków 

oraz badań naukowych i rozwoju w 

dziedzinie zdrowia powinien służyć 

wyłącznie potrzebom pacjentów, zarówno 

w Europie, jak i w krajach rozwijających 

się; 

M. mając na uwadze, że dostęp do leków 

oraz badań naukowych i rozwoju w 

dziedzinie zdrowia powinien służyć przede 

wszystkim potrzebom pacjentów, zarówno 

w Europie, jak i w krajach rozwijających 

się; 

Or. fr 

 

Poprawka  59 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Motyw M a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ma. mając na uwadze, że inicjatywa w 

zakresie leków innowacyjnych (ILI) to 

największe na świecie partnerstwo 

publiczno-prywatne w dziedzinie nauk 

przyrodniczych, dysponujące budżetem w 

wysokości 3,3 mld EUR na okres 2014-

2024, z czego 1,638 mld EUR pochodzi z 

programu „Horyzont 2020”; 

Or. en 

 

Poprawka  60 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Motyw N 
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Projekt rezolucji Poprawka 

N. mając na uwadze, że należy jak 

najszybciej ustanowić solidny system 
opieki zdrowotnej we wszystkich krajach 

rozwijających się; 

N. mając na uwadze, że ze względu na 

wstrząs związany z epidemią gorączki 

krwotocznej Ebola podupadło zaufanie do 

placówek medycznych, personel medyczny 

obawia się ponownego podjęcia 

obowiązków, a społeczności zubożały i 

stały się podejrzliwie, zaś ponowne 

zapewnienie podstawowych świadczeń 

zdrowotnych jest palącą potrzebą; mając 

na uwadze, że równie ważne jest 

ustanowienie solidnego systemu opieki 

zdrowotnej we wszystkich krajach 

rozwijających się, co wymaga również 

odpowiedniego przeszkolenia miejscowego 

personelu medycznego; 

Or. en 

 

Poprawka  61 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Motyw N 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

N. mając na uwadze, że należy jak 

najszybciej ustanowić solidny system 

opieki zdrowotnej we wszystkich krajach 

rozwijających się; 

N. mając na uwadze, że należy jak 

najszybciej ustanowić solidny system 

opieki zdrowotnej obejmujący wspólne 

ponoszenie ryzyka we wszystkich krajach 

rozwijających się; 

Or. fr 

 

Poprawka  62 

Ivan Jakovčić 

 

Projekt rezolucji 

Motyw N 



 

PE552.141v01-00 30/78 AM\1061265PL.doc 

PL 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

N. mając na uwadze, że należy jak 

najszybciej ustanowić solidny system 

opieki zdrowotnej we wszystkich krajach 

rozwijających się; 

N. mając na uwadze, że należy jak 

najszybciej ustanowić solidny i skuteczny 

system opieki zdrowotnej we wszystkich 

krajach rozwijających się; 

Or. hr 

 

Poprawka  63 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw O 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

O. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola doprowadził kraje nim 

dotknięte do recesji; 

O. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola doprowadził kraje nim 

dotknięte do recesji, a według danych 

Banku Światowego w samym tylko 2015 r. 

PKB trzech najbardziej poszkodowanych 

krajów spadło o 2 mld USD; 

Or. fr 

 

Poprawka  64 

Ivan Jakovčić 

 

Projekt rezolucji 

Motyw O 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

O. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola doprowadził kraje nim 

dotknięte do recesji; 

O. mając na uwadze, że kryzys związany z 

wirusem Ebola doprowadził kraje nim 

dotknięte do pogłębionej recesji; 

Or. hr 
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Poprawka  65 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Motyw Q 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

Q. mając na uwadze, że niektóre 

organizacje pozarządowe wezwały Bank 

Światowy do zgromadzenia kwoty około 

1,7 mld USD, aby pomóc tym krajom 

poprawić w trwały sposób ich 

infrastrukturę zdrowotną; 

skreślony 

Or. fr 

 

Poprawka  66 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ra. mając na uwadze, że w systemach 

opieki zdrowotnej w Liberii, Sierra Leone 

i Gwinei istnieją poważne luki oraz że już 

przed wybuchem epidemii w tych trzech 

krajach notowano najwyższe na świecie 

wskaźniki przedwczesnej umieralności 

dorosłych i umieralności dzieci w wieku 

poniżej pięciu lat, głównie w wyniku 

możliwych do wyleczenia schorzeń, takich 

jak biegunka, malaria, komplikacje 

okołoporodowe i szereg innych; mając na 

uwadze, że liczba personelu medycznego i 

placówek medycznych należy tam do 

najniższych na świecie; mając na uwadze, 

że zdolność tych krajów do uporania się z 

epidemią należy zasadniczo uznać za 

niewystarczającą; 

Or. en 
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Poprawka  67 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rb. mając na uwadze, że dobre praktyki 

higieniczne są niezbędne i skuteczne pod 

względem zapobiegania przenoszeniu 

chorób drogą fekalno-oralną; mając 

jednak na uwadze, że w wymienionych 

trzech krajach brakuje wystarczająco 

sprawnych systemów wodno-

kanalizacyjnych; mając na uwadze, że 

urządzenia sanitarne należy uznać za 

element zrównoważonego systemu opieki 

zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  68 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rc. mając na uwadze, że eksperci 

medyczni, badacze, społeczność 

międzynarodowa, a w szczególności Unia 

Europejska wskazali na brak 

funkcjonujących systemów opieki 

zdrowotnej jako na głównych powód, 

który uniemożliwił powstrzymanie 

epidemii na wczesnym etapie, a zatem 

powód wyjaśniający skalę epidemii, oraz 

że należy się obawiać równie wysokiej 

śmiertelności w przypadku wystąpienia 

innej epidemii; 

Or. en 

 



 

AM\1061265PL.doc 33/78 PE552.141v01-00 

 PL 

Poprawka  69 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R d (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rd. mając na uwadze, że wysoka 

przedstawiciel/ wiceprzewodnicząca 

Komisji Federica Mogherini, europejski 

komisarz ds. pomocy humanitarnej i 

koordynator UE ds. wirusa Ebola 

Christos Stylianides, europejski komisarz 

ds. współpracy międzynarodowej i rozwoju 

Neven Mimica, posłowie do Parlamentu 

Europejskiego, rządy i parlamentarzyści 

państw członkowskich wielokrotnie 

wzywali do wzmocnienia systemów opieki 

zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  70 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R e (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Re. mając na uwadze, że Unia Europejska 

jest największym darczyńcą w zakresie 

pomocy rozwojowej na świecie; mając na 

uwadze, że UE przeznaczyła prawie 1,4 

mld EUR na walkę z kryzysem związanym 

z wirusem Ebola; mając na uwadze, że 

kwota ta umożliwia UE negocjowanie z 

krajami partnerskimi i innymi 

darczyńcami skutecznego wsparcia 

rozwoju kompleksowych krajowych 

systemów opieki zdrowotnej, opartego na 

spójnej, integracyjnej i uwzględniającej 

potrzeby strategii; 

Or. en 
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Poprawka  71 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R f (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rf. mając na uwadze, że w 11. 

Europejskim Funduszu Rozwoju 

wzmocnienie systemów opieki zdrowotnej 

oraz usług wodno-kanalizacyjnych należą 

do sektorów głównych tylko w odniesieniu 

do Gwinei, nie zaś w odniesieniu do 

Liberii i Sierra Leone; 

Or. en 

 

Poprawka  72 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R g (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rg. mając na uwadze, że komunikat 

Komisji z 2010 z. przedstawia 

kompleksową i całościową, opartą na 

potrzebach globalną strategię zdrowotną, 

która została zaaprobowana przez 

państwa członkowskie; 

Or. en 

 

Poprawka  73 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R h (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Rh. mając na uwadze, że Liberia, Sierra 

Leone i Gwinea to kraje obfitujące w 

surowce naturalne, takie jak rudy żelaza, 

diamenty, złoto, boksyty, drewno itd.; 

Or. en 

 

Poprawka  74 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R i (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ri. mając na uwadze, że nie wszystkie 

państwa w pełni wdrożyły IHR; mając na 

uwadze, że IHR powinny zostać poddane 

przeglądowi w świetle doświadczeń 

zgromadzonych podczas niedawnej 

epidemii gorączki krwotocznej Ebola; 

mając na uwadze, że jedna zarażona 

osoba, która przybyła do Lagos na 

pokładzie samolotu, dała początek 

łańcuchowi zakażeń obejmującemu 19 

osób, z których 7 zmarło; mając na 

uwadze, że artykuł naukowy z 1982 r. 

wskazuje, że co najmniej od tamtego czasu 

gorączka krwotoczna Ebola występowała 

w Afryce Zachodniej; mając na uwadze, 

że najprawdopodobniej zwiększona 

obecnie mobilność osób także z obszarów 

oddalonych doprowadziła do szybkiego 

rozprzestrzeniania się łańcucha Ebola, 

mnożenia się łańcuchów zakażeń i w 

efekcie do epidemii na dużą skalę; 

Or. en 

 

Poprawka  75 

Norbert Neuser 
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Projekt rezolucji 

Motyw R j (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rj. mając na uwadze, że niewiele 

wiadomo o potencjalnie niebezpiecznych 

chorobach odzwierzęcych występujących 

w tropikalnym lesie deszczowym 

liberyjskiego regionu Lofa oraz w 

obszarach przy granicy ze Sierra Leone i 

Gwineą; mając na uwadze, że 70% chorób 

zakaźnych występujących u zwierząt ma 

potencjał zoonotyczny, tj. w pewnych 

okolicznościach mogą one zostać 

przeniesione na ludzi; 

Or. en 

 

Poprawka  76 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R k (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Rk. mając na uwadze, że praktyki 

żywieniowe i rolne, wylesianie i handel 

zwierzętami lub produktami pochodzenia 

zwierzęcego prowadzą do powstawania 

nowo ewoluujących chorób 

odzwierzęcych, takich jak ptasia grypa, 

gorączka krwotoczna Ebola i HIV; 

Or. en 

 

Poprawka  77 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R l (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 Rl. mając na uwadze, że WHO zaleca 

koordynację działań sektora zdrowia 

publicznego i weterynarii; 

Or. en 

 

Poprawka  78 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ra. mając na uwadze delegację Komisji 

Rozwoju udającą się w listopadzie do 

Sierra Leone; 

Or. en 

 

Poprawka  79 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Motyw R a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 Ra. mając na uwadze, że pielęgniarki 

stanowią większość personelu 

medycznego, który został zarażony 

wirusem i zmarł w wyniku zarażenia; 

mając na uwadze, że kryzys humanitarny 

wyczerpał możliwości placówek, urządzeń 

i personelu medycznego; 

Or. en 
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Poprawka  80 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 1 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

1. wyraża ubolewanie z powodu 

ograniczonej mobilizacji, a nawet braku 
reakcji społeczności międzynarodowej w 

pierwszych miesiącach kryzysu; 

1. podkreśla mobilizację i zaangażowanie 

Unii Europejskiej i jej państw 

członkowskich już od marca 2014 r., 

służące wsparciu powstrzymania 

rozprzestrzeniania się wirusa Ebola, lecz 

jednocześnie ubolewa nad powolnością 
reakcji międzynarodowej na ten kryzys w 

jego pierwszych miesiącach; 

Or. fr 

 

Poprawka  81 

Davor Ivo Stier 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 1 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

1. wyraża ubolewanie z powodu 

ograniczonej mobilizacji, a nawet braku 

reakcji społeczności międzynarodowej w 

pierwszych miesiącach kryzysu; 

1. wyraża ubolewanie z powodu 

ograniczonej mobilizacji, a nawet braku 

reakcji społeczności międzynarodowej w 

pierwszych miesiącach kryzysu; zauważa, 

że choć Komisja była zaangażowana od 

samego początku kryzysu, reakcja państw 

członkowskich była początkowo powolna; 

w tym względzie z zadowoleniem 

przyjmuje i popiera aktualne zwiększanie 

wkładu finansowego UE i jej państw 

członkowskich w obszarach pomocy 

humanitarnej i rozwojowej, logistyki i 

badań w odpowiedzi na kryzys; 

Or. en 
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Poprawka  82 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków i opracowanie skutecznych 

metod zwalczania ogólnoświatowych 

kryzysów zdrowotnych; 

2. apeluje do wszystkich zainteresowanych 

podmiotów, w szczególności do rządów 

krajów rozwijających się, instytucji 

europejskich i organizacji 
międzynarodowych, o wyciągnięcie 

wniosków i opracowanie skutecznych 

metod zwalczania ogólnoświatowych 

kryzysów zdrowotnych; 

Or. fr 

 

Poprawka  83 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków i opracowanie skutecznych 

metod zwalczania ogólnoświatowych 

kryzysów zdrowotnych; 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków, w tym w odniesieniu do 

niekorzystnego wpływu, jaki na sektor 

opieki zdrowotnej w krajach 

rozwijających się wywierają warunki 

stawiane przez MFW i Bank Światowy w 

związku z instrumentami dostosowania 

strukturalnego, oraz o opracowanie 

skutecznych metod zwalczania 

międzynarodowych kryzysów 

zdrowotnych; 

Or. en 

 

Poprawka  84 

Ignazio Corrao 



 

PE552.141v01-00 40/78 AM\1061265PL.doc 

PL 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków i opracowanie skutecznych 

metod zwalczania ogólnoświatowych 

kryzysów zdrowotnych; 

2. apeluje do krajów UE i decydentów w 

organizacjach międzynarodowych o 

wyciągnięcie wniosków i opracowanie 

skutecznych metod szybkiego zwalczania 

międzynarodowych kryzysów 

zdrowotnych; 

Or. en 

 

Poprawka  85 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków i opracowanie skutecznych 

metod zwalczania ogólnoświatowych 

kryzysów zdrowotnych; 

2. apeluje do decydentów w organizacjach 

międzynarodowych o wyciągnięcie 

wniosków z tego kryzysu i opracowanie 

skutecznych metod zwalczania 

ogólnoświatowych kryzysów zdrowotnych; 

Or. fr 

 

Poprawka  86 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2a. w tym kontekście odnotowuje 

ogłoszenie w dniu 18 maja 2015 r. przez 

dyrektor WHO reformy, a w szczególności 

utworzenie nowego programu 

ratunkowego i światowej rezerwy 
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pracowników możliwej do wysłania w 

trybie pilnym w teren oraz udostępnienie 

nowego specjalnego funduszu rezerwy 

awaryjnej w kwocie 100 mln USD; z 

zadowoleniem przyjmuje zobowiązanie do 

zwiększenia budżetu Światowej 

Organizacji Zdrowia w ciągu najbliższych 

dwóch lat budżetu o 10%, do wysokości 

4,5 mld USD; 

Or. fr 

 

Poprawka  87 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2a. apeluje o uwzględniającą sprawy płci 

politykę w obszarze rozwoju, która 

powinna zwracać uwagę na aspekt płci w 

odniesieniu do oddziaływania epidemii 

gorączki krwotocznej Ebola i wysiłków 

zmierzających do naprawy sytuacji; 

reakcja powinna uwzględniać zasadnicze 

braki pod względem reprezentacji kobiet, 

dostępu do opieki zdrowotnej i usług oraz 

utraty źródeł utrzymania, jednocześnie 

dostrzegając potencjał kobiet jako 

podmiotów zmian w procesie powrotu do 

normalności po epidemii Eboli; 

Or. en 

 

Poprawka  88 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 b (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 2b. podkreśla potrzebę dostępu do danych 

społeczno-gospodarczych w rozbiciu 

według kryterium płci, które pomogą w 

kształtowaniu polityki i programowaniu 

oraz w opracowaniu uwzględniających 

aspekt płci strategii w odniesieniu do 

niekorzystnego wpływu epidemii gorączki 

krwotocznej Ebola na kobiety i 

dziewczęta; 

Or. en 

 

Poprawka  89 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2c. kładzie nacisk na znaczenie 

zaangażowania kobiet w reagowanie na 

epidemię gorączki krwotocznej Ebola, w 

tym w działania podnoszące świadomość 

choroby i rozmowy o jej zapobieganiu i 

eliminacji; 

Or. en 

 

Poprawka  90 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2a. wzywa wspólnotę międzynarodową do 

wspierania kampanii informacyjnych i 

edukacyjnych w odnośnych krajach, a 

zwłaszcza w krajach wysokiego ryzyka w 
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regionie, w celu uświadamiania, jakich 

ryzykownych zachowań należy unikać, 

oraz szerzenia prawidłowych informacji, 

dzięki którym będzie można ograniczyć 

ryzyko zakażenia, a które jednocześnie nie 

będą kolidować z miejscowymi 

zwyczajami; 

Or. en 

 

Poprawka  91 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2b. wyraża zaniepokojenie tym, że ze 

względu na wysoki poziom analfabetyzmu 

informacje dotyczące gorączki 

krwotocznej Ebola i jej rozprzestrzeniania 

się nie docierają do wszystkich; podkreśla 

znaczenie alternatywnych środków 

rozpowszechniania informacji, na 

przykład przekazywania większej ilości 

informacji przez radio; dostrzega 

charakterystyczny dla obszarów 

dotkniętych epidemią brak zaufania do 

władz i podkreśla znaczenie świadczenia 

podstawowej opieki medycznej także na 

terenach wiejskich; 

Or. en 

 

Poprawka  92 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 2 c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 2c. z zadowoleniem przyjmuje 
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zaangażowanie wszelkich humanitarnych 

organizacji pozarządowych – w 

szczególności Lekarzy bez Granic, 

Emergency i Czerwonego Krzyża – i 

dziękuje im za ich pracę; 

Or. en 

 

Poprawka  93 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 3 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 

przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne 

zwłaszcza w dziedzinie opieki zdrowotnej, 

a także podstawowe wsparcie na rzecz 

ożywienia gospodarczego tych trzech 

państw; 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej w 

perspektywie długoterminowej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 

przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne 

zwłaszcza w dziedzinie opieki zdrowotnej, 

przede wszystkim organizacji systemów 

opieki zdrowotnej i zarządzania nimi, 

nadzoru sanitarnego i informacji w 

dziedzinie zdrowia czy też systemów 

zaopatrzenia w leki, a także podstawowe 

wsparcie na rzecz ożywienia 

gospodarczego tych trzech państw; 

Or. fr 

 

Poprawka  94 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 3 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 
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przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne 

zwłaszcza w dziedzinie opieki zdrowotnej, 

a także podstawowe wsparcie na rzecz 

ożywienia gospodarczego tych trzech 

państw; 

przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne w 

dziedzinie opieki zdrowotnej, dobrego 

rządzenia na poziomie krajowym i 

budowania państwowości, a także 

podstawowe wsparcie na rzecz ożywienia 

gospodarczego tych trzech państw; 

Or. en 

 

Poprawka  95 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 3 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 

przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne 

zwłaszcza w dziedzinie opieki zdrowotnej, 

a także podstawowe wsparcie na rzecz 

ożywienia gospodarczego tych trzech 

państw; 

3. uważa, że reakcja Unii Europejskiej, 

wykraczająca poza pomoc udzielaną w 

trybie doraźnym, będzie musiała polegać 

przede wszystkim na pomocy rozwojowej, 

co obejmuje inwestycje potrzebne w 

dziedzinie opieki zdrowotnej w celu 

wspierania odporności, a także 

podstawowe wsparcie na rzecz ożywienia 

gospodarczego tych trzech państw; 

Or. fr 

 

Poprawka  96 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 3 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 3a. apeluje do władz o wzięcie pod uwagę 

wniosków dotyczących zjawiska 

stygmatyzacji i o wykorzystanie ich w 

przypadku wystąpienia podobnego kryzysu 

humanitarnego; 
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Or. en 

 

Poprawka  97 

Judith Sargentini, Heidi Hautala, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 3 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 3a. przypomina również o znaczeniu 

zapobiegania konfliktom, gdyż konflikty i 

niestabilność mają bardzo negatywny 

wpływ na systemy opieki zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  98 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

4. wzywa do powołania europejskiego 

zespołu szybkiego reagowania, złożonego 

z ekspertów, grup wsparcia 

laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie; podkreśla w szczególności wartość 

dodaną, jaką UE mogłaby wnieść w 

dziedzinie „kontroli wykrywających na 

granicy”, zarówno na morzu, jak i na 

lądzie, natomiast amerykańskie organy 

zdrowia publicznego celują w badaniach 

przesiewowych w portach lotniczych i ten 

rodzaj ekspertyzy UE mogłaby 

upowszechnić i również z niej skorzystać; 

4. wzywa do powołania europejskiego 

zespołu szybkiego reagowania, złożonego 

z ekspertów, grup wsparcia 

laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie; 

Or. en 
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Poprawka  99 

Ivan Jakovčić 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

4. wzywa do powołania europejskiego 

zespołu szybkiego reagowania, złożonego 

z ekspertów, grup wsparcia 

laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie; podkreśla w szczególności wartość 

dodaną, jaką UE mogłaby wnieść w 

dziedzinie „kontroli wykrywających na 

granicy”, zarówno na morzu, jak i na 

lądzie, natomiast amerykańskie organy 

zdrowia publicznego celują w badaniach 

przesiewowych w portach lotniczych i ten 

rodzaj ekspertyzy UE mogłaby 

upowszechnić i również z niej skorzystać; 

4. wzywa do powołania stałego 

europejskiego zespołu szybkiego 

reagowania, złożonego z ekspertów, grup 

wsparcia laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie; podkreśla w szczególności wartość 

dodaną, jaką UE mogłaby wnieść w 

dziedzinie badań przesiewowych na 

granicach lądowych i morskich, podczas 

gdy amerykańskie organy zdrowia 

publicznego celują w badaniach 

przesiewowych w portach lotniczych, a 

Unia mogłaby upowszechniać tę wiedzę 

specjalistyczną i również z niej skorzystać; 

Or. hr 

Poprawka  100 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

4. wzywa do powołania europejskiego 

zespołu szybkiego reagowania, złożonego 

z ekspertów, grup wsparcia 

laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie; podkreśla w szczególności wartość 

dodaną, jaką UE mogłaby wnieść w 

dziedzinie „kontroli wykrywających na 

granicy”, zarówno na morzu, jak i na 

lądzie, natomiast amerykańskie organy 

zdrowia publicznego celują w badaniach 

przesiewowych w portach lotniczych i ten 

4. wzywa do powołania europejskiego 

zespołu szybkiego reagowania, złożonego 

z ekspertów, grup wsparcia 

laboratoryjnego, epidemiologów i 

infrastruktury logistycznej, która mogłaby 

być wykorzystana w jak najkrótszym 

czasie i obejmowałaby m.in. mobilne 

laboratoria; podkreśla w szczególności 

wartość dodaną, jaką UE mogłaby wnieść 

w dziedzinie „kontroli wykrywających na 

granicy”, zarówno na morzu, jak i na 

lądzie, natomiast amerykańskie organy 

zdrowia publicznego celują w badaniach 
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rodzaj ekspertyzy UE mogłaby 

upowszechnić i również z niej skorzystać; 

przesiewowych w portach lotniczych i ten 

rodzaj ekspertyzy UE mogłaby 

upowszechnić i również z niej skorzystać; 

Or. fr 

 

Poprawka  101 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 4a. wzywa również Unię Europejską do 

wsparcia wdrożenia sieci punktów 

kontrolnych w krajach rozwijających się, 

aby umożliwić jak najszybsze wykrywanie 

nowych przypadków chorób zakaźnych 

mogących przerodzić się w pandemię i 

utworzyć siatkę ostrzegawczą pokrywającą 

terytoria tych krajów; 

Or. fr 

 

Poprawka  102 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 4b. uznaje konieczność wspierania 

nawiązywania współpracy między Unią 

Europejską i jej państwami 

członkowskimi a krajami rozwijającymi 

się, w szczególności z Afryki Zachodniej, 

w zakresie szkolenia personelu 

medycznego; 

Or. fr 
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Poprawka  103 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 4a. podkreśla znaczenie wzmacniania 

systemów ochrony i szybkiej ewakuacji 

pracowników międzynarodowej służby 

zdrowia; 

Or. fr 

 

Poprawka  104 

Aldo Patriciello 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 4a. wzywa do udzielenia większego 

wsparcia finansowego organizacjom 

pozarządowym, które są na pierwszej linii 

frontu walki z epidemią; 

Or. it 

 

Poprawka  105 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 4 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 4a. apeluje o ustanowienie mechanizmu 

ochrony socjalnej dla ciężko dotkniętych 

kobiet, a także programu zorientowanego 

na sieroty, które utraciły rodziców w 

wyniku epidemii gorączki krwotocznej 

Ebola; 
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Or. en 

 

Poprawka  106 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 5 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

5. wzywa Komisję do wspierania tych 

trzech państw w ustanawianiu krajowych 

systemów opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do opieki zdrowotnej 

wszystkim obywatelom; 

5. ubolewa, że dostosowania i reformy 

wdrożone w przeszłości w celu spełnienia 

warunków uzyskania pomocy przyczyniły 

się w najbardziej dotkniętych krajach do 

osłabienia zdolności rządów do 

zapewnienia usług publicznych, w tym w 

systemie opieki zdrowotnej; ubolewa 

również, że spuścizna niesprawiedliwej 

polityki i praktyk rozwojowych przyczyniła 

się do powszechnej atmosfery nieufności; 
wzywa Komisję do wspierania tych trzech 

państw w ustanawianiu krajowych 

systemów opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do opieki zdrowotnej 

wszystkim obywatelom; w szczególności 

wyraża opinię, że budowa odpornego 

systemu opieki zdrowotnej w długim 

terminie wymaga m.in.: (i) 

zainwestowania środków w podstawowe 

publiczne świadczenia zdrowotne w celu 

wzmocnienia nadzoru nad chorobami i 

ograniczenia ryzyka przenoszenia się 

infekcji; (ii) zagwarantowania bezpiecznej 

opieki wysokiej jakości przez zwiększenie 

środków przeznaczonych na adekwatne 

szkolenie, nadzorowanie i wynagradzanie 

personelu medycznego, a także przez 

zapewnienie dostępu do bezpiecznych 

leków; (iii) zaangażowania miejscowych 

zainteresowanych stron i społeczności w 

reagowanie kryzysowe i planowanie 

rozwoju w celu odbudowy zaufania do 

sektora opieki zdrowotnej; 
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Or. en 

 

Poprawka  107 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 5 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

5. wzywa Komisję do wspierania tych 

trzech państw w ustanawianiu krajowych 

systemów opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do opieki zdrowotnej 

wszystkim obywatelom; 

5. wzywa Komisję do wspierania tych 

trzech państw w ustanawianiu krajowych 

systemów publicznej opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do publicznej opieki 

zdrowotnej wszystkim obywatelom; 

apeluje do międzynarodowych 

darczyńców, zwłaszcza do Komisji 

Europejskiej i państw członkowskich UE 

o zwiększenie oficjalnej pomocy 

rozwojowej (ODA) dla tych krajów w 

formie systemów krajowych, takich jak 

wsparcie budżetowe na budowę 

odpornych systemów opieki zdrowotnej, w 

tym wsparcie takich krajów w 

planowaniu, pokryciu kosztów i tworzeniu 

funkcjonujących placówek medycznych i 

szpitali okręgowych zaspokajających 

potrzeby zdrowotne, a także powiązanych 

z systemami konsultacji; 

Or. en 

 

Poprawka  108 

Beatriz Becerra Basterrechea 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 5 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

5. wzywa Komisję do wspierania tych 

trzech państw w ustanawianiu krajowych 

5. wzywa Komisję do wspierania tych 

trzech państw w ustanawianiu krajowych 
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systemów opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do opieki zdrowotnej 

wszystkim obywatelom; 

systemów opieki zdrowotnej 

zaspokajających ich podstawowe potrzeby 

zdrowotne oraz w rozwijaniu infrastruktury 

zapewniającej dostęp do opieki zdrowotnej 

wszystkim obywatelom, ze szczególnym 

naciskiem na politykę uwzględniającą 

aspekt płci; 

Or. en 

 

Poprawka  109 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 5 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 5a. uważa w tym zakresie spójne, oparte 

na potrzebach plany działania na rzecz 

zdrowia dla odnośnych dotkniętych 

krajów za niezbędne dla budowy 

funkcjonujących systemów opieki 

zdrowotnej; docenia pracę wykonaną już 

przez Komisję, WHO, Bank Światowy i 

innych darczyńców w celu zbadania stanu 

poszczególnych krajów i panującej w nich 

sytuacji zdrowotnej; wzywa Komisję do 

oparcia się na efektach tych prac oraz do 

ponownego zbadania sytuacji w 

przypadkach, w których jest to konieczne i 

wykonalne, w drodze ocen wpływu, w celu 

ustalenia potrzeb zdrowotnych ludności, 

tj. niezbędnej liczby personelu 

medycznego, łóżek szpitalnych, 

laboratoriów, usług wodno-

kanalizacyjnych, rozwiązań mobilnych dla 

obszarów odległych oraz do 

przedstawienia statystycznego przeglądu 

obejmującego wystarczająco dużą liczbę 

osób, różne warunki życia w różnych 

regionach oraz najczęstsze przyczyny 

śmierci dorosłych i dzieci w wieku poniżej 

pięciu lat; apeluje do Komisji o 

opracowanie, we współpracy z krajami 

partnerskimi, WHO, Bankiem Światowym 
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i innymi darczyńcami, spójnych planów 

działania na rzecz zdrowia dla odnośnych 

krajów oraz do wspólnego rozpatrzenia 

możliwości realizacji tych planów; wzywa 

Komisję do ustanowienia procedur 

monitorowania z myślą o kontroli 

realizacji planów i o przedstawianiu 

regularnych sprawozdań z postępów w 

realizacji; 

Or. en 

 

Poprawka  110 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 5 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 5b. z zadowoleniem przyjmuje komunikat 

Komisji z 2010 r. dotyczący roli UE w 

kontekście zdrowia na świecie, jej 

całościową wizję kompleksowych 

systemów opieki zdrowotnej, jej 

przekrojowe podejście oraz jej dążenie do 

zapewnienia powszechnego dostępu do 

opieki zdrowotnej; zachęca Komisję do 

dokonania przeglądu tego komunikatu w 

świetle nowych doświadczeń 

zgromadzonych podczas kryzysu 

związanego z wirusem Ebola, z 

zachowaniem przy tym kompleksowego i 

przekrojowego podejścia, oraz do 

terminowego przedstawienia i wdrożenia 

programu działania; 

Or. en 

 

Poprawka  111 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 
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Projekt rezolucji Poprawka 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej; 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego publicznego systemu 

zabezpieczeń społecznych i publicznych 

systemów opieki zdrowotnej, budowę 

wystarczającej, dobrze wyposażonej i 
trwałej infrastruktury zdrowotnej (w tym 

laboratoriów oraz systemów wodno-

kanalizacyjnych) oraz zapewnienie 

wysokiej jakości podstawowych świadczeń 

i opieki zdrowotnej; niemniej jednak 

dostrzega, że systemy opieki zdrowotnej 

nie są w stanie samodzielnie 

przezwyciężyć kryzysu takiego jak obecny– 

aby naprawić poważne niedociągnięcia we 

wszystkich usługach o podstawowym 

znaczeniu, należy zastosować 

kompleksowe podejście obejmujące różne 

sektory, takie jak edukacja i szkolenia, 

urządzenia sanitarne, bezpieczeństwo 

żywności i woda pitna; jednocześnie 

podkreśla, że dla naprawy sytuacji 

kluczowe znaczenie ma również edukacja, 

obejmująca wymiary kulturowe i 

przekonania; 

Or. en 

 

Poprawka  112 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego i odpornego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 
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zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej; 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej; 

Or. fr 

 

Poprawka  113 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej; 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie wysokiej jakości 

podstawowych świadczeń i opieki 

zdrowotnej; kładzie nacisk na potrzebę 

zapewnienia wystarczającej liczby 

personelu medycznego w stosunku do 

liczby ludności i wzywa rządy dotkniętych 

krajów do zagwarantowania, że personel 

medyczny będzie wynagradzany oraz że 

środki pieniężne przeznaczone na cele 

zdrowotne trafią do ludzi; 

Or. en 

 

Poprawka  114 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 

6. podkreśla, iż zasadniczo kraje 

rozwijające się powinny priorytetowo 
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traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej; 

traktować linie budżetowe finansujące 

powstanie stabilnego systemu 

zabezpieczeń społecznych i służby 

zdrowia, budowę trwałej infrastruktury 

zdrowotnej (w tym laboratoriów) oraz 

zapewnienie podstawowych usług i 

wysokiej jakości opieki zdrowotnej, ze 

szczególnym uwzględnieniem opieki 

macierzyńskiej i usług położniczo-

ginekologicznych; 

Or. it 

 

Poprawka  115 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 6a. przypomina, że inwestycje w sektorze 

służby zdrowia są istotnym czynnikiem 

rozwoju gospodarczego i przyczyniają się 

do eliminacji ubóstwa w krajach 

rozwijających się; z zadowoleniem 

przyjmuje włączenie celu 3 „Umożliwienie 

wszystkim życia w zdrowiu i promowanie 

dobrego samopoczucia wszystkich ludzi 

niezależnie od wieku” do propozycji 

przyszłych celów zrównoważonego 

rozwoju, które powinny zostać przyjęte we 

wrześniu bieżącego roku przez ONZ; 

Or. fr 

 

Poprawka  116 

Patrizia Toia 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 a (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 6a. podkreśla potrzebę przeanalizowania 

wyciągniętych wniosków z 

uwzględnieniem aspektu płci oraz 

propagowania reakcji medycznych i 

społecznych odpowiadających 

szczególnym i zróżnicowanym potrzebom 

mężczyzn i kobiet; 

Or. en 

 

Poprawka  117 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 6a. podkreśla, że długoterminowe plany 

zawierające wyliczenie kosztów, potrzebne 

do budowy odpornych i kompleksowych 

systemów opieki zdrowotnej, muszą 

dodatkowo obejmować odpowiednią liczbę 

przeszkolonego personelu medycznego, 

dostęp do materiałów medycznych w 

wystarczającej ilości oraz solidny system 

informacji zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  118 

Aldo Patriciello 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 6 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 6a. podkreśla znaczenie skoordynowanej 

pomocy Wspólnoty i podmiotów 

prywatnych w szkoleniu personelu 
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medycznego na miejscu;  

Or. it 

Poprawka  119 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

7. podkreśla znaczenie wzmocnienia 

potencjału badawczego w dziedzinie 

globalnego przeciwdziałania epidemiom, 

opracowania „szybkich testów” i 

zapewnienia dostępu do szczepionek; 

7. podkreśla znaczenie wzmocnienia 

potencjału badawczego w dziedzinie 

globalnego przeciwdziałania epidemiom, 

opracowania „szybkich testów” i 

zapewnienia dostępu do szczepionek; w 

związku z tym z zadowoleniem przyjmuje 

fakt zmobilizowania wielu europejskich 

funduszy w dziedzinie badań naukowych 

w celu zwalczania wirusa Ebola, w 

szczególności za pośrednictwem inicjatywy 

w zakresie leków innowacyjnych (ILI), 

programu „Horyzont 2020” czy programu 

EDCTP;  

Or. fr 

 

Poprawka  120 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

7. podkreśla znaczenie wzmocnienia 

potencjału badawczego w dziedzinie 

globalnego przeciwdziałania epidemiom, 

opracowania „szybkich testów” i 

zapewnienia dostępu do szczepionek; 

7. podkreśla znaczenie wzmocnienia 

potencjału badawczego w dziedzinie 

globalnego przeciwdziałania epidemiom, 

opracowania „szybkich testów” i 

zapewnienia dostępu do szczepionek; 

zaznacza, że chociaż szczepionki są mile 

widziane, najprawdopodobniej nie nadają 

się one do eliminacji wirusa Ebola, gdyż 

podlega on mutacjom; podkreśla w 
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związku z tym, że priorytetowo należy 

potraktować finansowanie ogólnego 

wzmocnienia systemów opieki zdrowotnej, 

higieny, izolacji, niezawodnych i szybkich 

testów działających w warunkach 

tropikalnych oraz leku ukierunkowanego 

na wirusa i wywoływane przez niego 

objawy; 

Or. en 

 

Poprawka  121 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 7a. wyraża opinię, że program badań 

powinien być określony zgodnie z 

priorytetami wskazanymi przez panel 

naukowy UE ds. zdrowia; podkreśla, że 

członkowie panelu powinni być niezależni 

od interesów finansowych związanych z 

piastowaniem innych stanowisk; 

zaznacza, że w przypadku choroby 

tropikalnej w skład panelu powinni wejść 

naukowcy z dotkniętych krajów, którzy nie 

reprezentują interesów finansowych stron 

trzecich; wskazuje, że w skład panelu 

powinni wejść badacze reprezentujący 

różne dyscypliny, tacy jak lekarze, 

epidemiolodzy, wirusolodzy, 

mikrobiolodzy, zoolodzy, weterynarze i 

etnolodzy; podkreśla, że badania powinny 

być prowadzone od źródła i właśnie 

dlatego potrzebne są nie tylko 

maksymalizujące zysk badania stosowane, 

lecz także badania podstawowe 

pozwalające zrozumieć zasadnicze 

przyczyny i rożne aspekty zjawisk, jak 

również badania terenowe;  

Or. en 
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Poprawka  122 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 7a. podkreśla zasadnicze znaczenie 

kampanii profilaktycznych i 

informacyjnych w zarządzaniu kryzysem, 

w szczególności dla ograniczenia zakażeń; 

Or. fr 

 

Poprawka  123 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 7b. wzywa wszystkie zainteresowane 

podmioty do propagowania edukacji 

obywatelskiej w dziedzinie zdrowia, ze 

szczególnym naciskiem na kwestię 

tradycyjnych zwyczajów niedających się 

pogodzić ze zwalczaniem 

rozprzestrzeniającej się epidemii; 

Or. fr 

 

Poprawka  124 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 7 c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 7c. wzywa, aby we wszystkich programach 
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profilaktyki i zarządzania kryzysami 

epidemii poświęcić szczególną uwagę 

kobietom i dzieciom; 

Or. fr 

 

Poprawka  125 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 8 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

8. wzywa do wzmocnienia infrastruktur 

badawczych poprzez utworzenie 

„regionalnego ośrodka badań nad 

chorobami zakaźnymi” w Afryce 

Zachodniej; 

8. wzywa do wzmocnienia infrastruktur 

badawczych poprzez utworzenie 

„regionalnego ośrodka badań nad 

chorobami zakaźnymi” w Afryce 

Zachodniej i nawiązywanie współpracy 

międzyuniwerysteckiej z Unią Europejską 

i jej państwami członkowskimi; 

Or. fr 

 

Poprawka  126 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 8 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

8. wzywa do wzmocnienia infrastruktur 

badawczych poprzez utworzenie 

„regionalnego ośrodka badań nad 

chorobami zakaźnymi” w Afryce 

Zachodniej; 

8. wzywa do wzmocnienia infrastruktur 

badawczych poprzez utworzenie 

regionalnego publicznego ośrodka badań 

nad chorobami zakaźnymi w Afryce 

Zachodniej; 

Or. en 

 

Poprawka  127 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 



 

PE552.141v01-00 62/78 AM\1061265PL.doc 

PL 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 9 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

9. opowiada się za wprowadzeniem 

systemu powszechnej opieki zdrowotnej 

poprzez tworzenie partnerstw, które 

przyczynią się do powstania stabilnych 

systemów opieki zdrowotnej; 

9. podkreśla potrzebę zmierzenia się z 

nierównościami społecznymi przy budowie 

odpornego stabilnego systemu opieki 

zdrowotnej; w związku z tym wspiera 

wprowadzenie finansowanej ze środków 

publicznych powszechnej opieki 

zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  128 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 9 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

9. opowiada się za wprowadzeniem 

systemu powszechnej opieki zdrowotnej 

poprzez tworzenie partnerstw, które 

przyczynią się do powstania stabilnych 

systemów opieki zdrowotnej; 

9. opowiada się za wprowadzeniem 

powszechnej opieki zdrowotnej, która 

byłaby bezpłatna w punkcie korzystania, 
poprzez tworzenie partnerstw, które 

przyczynią się do powstania stabilnych 

systemów opieki zdrowotnej; podkreśla w 

tym względzie, że inwestycje w silny sektor 

publiczny oferujący wysokiej jakości 

usługi na sprawiedliwych zasadach mają 

podstawowe znaczenie dla 

zagwarantowania powszechnej opieki 

zdrowotnej i zapewnienia, aby ludzie 

żyjący w ubóstwie, niemający dostępu do 

publicznej opieki zdrowotnej, nie musieli 

polegać na usługach wątpliwej jakości i 

płacić za nie; 

Or. en 
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Poprawka  129 

Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 9 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

9. opowiada się za wprowadzeniem 

systemu powszechnej opieki zdrowotnej 

poprzez tworzenie partnerstw, które 

przyczynią się do powstania stabilnych 

systemów opieki zdrowotnej; 

9. opowiada się za wprowadzeniem 

powszechnej publicznej opieki zdrowotnej 

poprzez tworzenie partnerstw, które 

przyczynią się do powstania stabilnych 

systemów opieki zdrowotnej; 

Or. en 

 

Poprawka  130 

Linda McAvan 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 9 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 9a. wzywa wszystkie kraje do 

zobowiązania się do wprowadzenia 

powszechnej opieki zdrowotnej oraz do 

opracowania planu określającego zasoby 

krajowe i potencjalne międzynarodowe 

źródła finansowania umożliwiające 

osiągnięcie tego celu; popiera cel 

zwiększenia wydatków na opiekę 

zdrowotną we wszystkich krajach do 

uznanego minimum wynoszącego 86 USD 

na osobę na podstawowe świadczenia 

zdrowotne; 

Or. en 

 

Poprawka  131 

Louis Michel 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 9 a (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 9a. wzywa Komisję do przedstawienia w 

jak najkrótszym czasie programu 

ustanowienia powszechnej opieki 

zdrowotnej gwarantującej wspólne 

ponoszenie ryzyka zdrowotnego; 

Or. fr 

 

Poprawka  132 

Davor Ivo Stier 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 10 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

10. popiera pomysł konferencji 

darczyńców pod auspicjami ONZ i Unii 

Europejskiej w celu zapewnienia szybkiej 

reakcji na potrzeby krajów dotkniętych 

tym problemem; 

10. z zadowoleniem przyjmuje 

zorganizowaną przez UE i 

najważniejszych partnerów 

międzynarodową konferencję na wysokim 

szczeblu, która odbyła się w dniu 3 marca 

2015 r., a której celem było 

wyeliminowanie gorączki krwotocznej 

Ebola, lecz także dokonanie oceny wpływu 

na dotknięte nią państwa z myślą o 

zapewnieniu, aby pomoc rozwojowa była 

oparta na działaniach humanitarnych; 

Or. en 

 

Poprawka  133 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 11 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

11. popiera pomysł wdrożenia „planu 

Marshalla” w celu ożywienia gospodarki 

tych krajów; 

11. popiera pomysł wdrożenia „planu 

Marshalla” w celu ożywienia gospodarki 

tych krajów; sugeruje zaoferowanie 
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administracji pomocy technicznej w celu 

zwiększenia zdolności i zagwarantowania, 

że pieniądze trafią do ludzi, a nie zostaną 

stracone w związku z korupcją lub w inny 

sposób; 

Or. en 

 

Poprawka  134 

Lola Sánchez Caldentey 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 11 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

11. popiera pomysł wdrożenia „planu 

Marshalla” w celu ożywienia gospodarki 

tych krajów; 

11. popiera pomysł wdrożenia „planu 

Marshalla” w celu ożywienia gospodarki 

tych krajów, przy jednoczesnym 

poszanowaniu ich swobody politycznej 

pod względem podejmowania decyzji 

dotyczących rozwoju zgodnie z wymogami 

ich ludności i przy zagwarantowaniu 

zdolności obsługi zadłużenia; 

Or. en 

 

Poprawka  135 

Lola Sánchez Caldentey, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 12 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

12. z zadowoleniem przyjmuje 

międzynarodowe starania na rzecz 

zmniejszania międzynarodowych 

zobowiązań w zakresie zadłużenia krajów 

dotkniętych epidemią wirusa Ebola; 

12. podkreśla, że potrzebne są 

międzynarodowe starania na rzecz 

zmniejszania międzynarodowych 

zobowiązań w zakresie zadłużenia krajów 

dotkniętych epidemią gorączki 

krwotocznej Ebola; 

Or. en 
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Poprawka  136 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 14 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

14. uważa, że programowanie 

Europejskiego Funduszu Rozwoju (EFR) 

na rzecz tych trzech państw będzie 

musiało zostać ponownie przeanalizowane 

pod kątem licznych wyzwań, jakie 

pojawiły za sprawą kryzysu wywołanego 
wirusem Ebola; 

14. uważa, że programowanie 11. 

Europejskiego Funduszu Rozwoju (EFR) 

powinno zostać ponownie 

przeanalizowane, aby inwestycje w 

dziedzinie zdrowia i dobrego sprawowania 

władzy stały się obszarami priorytetowymi, 

jeśli chodzi o finansowanie rozwoju, nie 

tylko w krajach dotkniętych wirusem 

Ebola, lecz również we wszystkich innych 

krajach o słabej infrastrukturze 

publicznej; 

Or. fr 

 

Poprawka  137 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 14 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

14. uważa, że programowanie 

Europejskiego Funduszu Rozwoju (EFR) 

na rzecz tych trzech państw będzie musiało 

zostać ponownie przeanalizowane pod 

kątem licznych wyzwań, jakie pojawiły za 

sprawą kryzysu wywołanego wirusem 

Ebola; 

14. uważa, że programowanie 

Europejskiego Funduszu Rozwoju (EFR) 

na rzecz tych trzech państw będzie musiało 

zostać ponownie przeanalizowane pod 

kątem licznych wyzwań, jakie pojawiły za 

sprawą kryzysu wywołanego wirusem 

Ebola; z zadowoleniem przyjmuje liczne 

wezwania przedstawicieli, instytucji i 

państw członkowskich UE do 

wzmocnienia systemów opieki zdrowotnej; 

wyraża obawy w związku z faktem, że 

opieka zdrowotna oraz dostęp do wody i 

kanalizacji nie znalazły się wśród 

sektorów głównych w krajowych 
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programach orientacyjnych Liberii i 

Sierra Leone; apeluje w tym względzie do 

Komisji o monitorowanie wzmocnienia 

systemów opieki zdrowotnej oraz usług 

wodno-kanalizacyjnych z myślą o 

ponownym określeniu sektorów głównych 

po przeglądzie śródokresowym, jeśli 

zajdzie taka potrzeba; zaleca, aby Komisja 

zwróciła uwagę na kwestie zdrowotne w 

obecnych sektorach głównych, np. na 

wzmocnienie zarządzania zdrowiem i 

edukacją zdrowotną w ramach odnośnych 

sektorów głównych; wzywa Komisję do 

określenia nie tylko głównych etapów, 

wskaźników i celów, lecz do ustanowienia 

także mechanizmów ściślejszego 

monitorowania pomocy, gwarantujących, 

że spełnia ona swoje zadanie; 

Or. en 

 

Poprawka  138 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 14 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 14a. podkreśla, że kryzys związany z 

wirusem Ebola pokazuje raz jeszcze, iż 

zdrowie to globalne dobro publiczne; 

wzywa UE do opracowania elastycznego 

podejścia w zakresie praw własności 

intelektualnej w stosunku do krajów 

rozwijających się w odniesieniu do opieki 

zdrowotnej i dostępu do leków; w 

szczególności uznaje prawo krajów 

rozwijających się do pełnego korzystania z 

możliwości oferowanych przez 

porozumienie TRIPS, w tym możliwości 

obowiązkowego licencjonowania, 

polegającej na tym, że rząd zezwala 

stronie trzeciej na produkcję, przywóz lub 

sprzedaż opatentowanego produktu lub 

procesu bez zgody posiadacza praw do 
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niego, w zamian za opłatę licencyjną; 

Or. en 

 

Poprawka  139 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 14 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 14b. apeluje do UE, aby nie ograniczała 

zakresu ani wykorzystania możliwości 

oferowanych przez porozumienie TRIPS 

przez dwustronne i wielostronne umowy 

handlowe lub inwestycyjne z krajami 

rozwijającymi się; powtarza również, że 

rządy i parlamenty krajów rozwijających 

się muszą zachować prawo do 

regulowania inwestycji prywatnych, w tym 

prawo do nakładania na transfer 

technologii warunków wspierających 

rozwój kraju; 

Or. en 

 

Poprawka  140 

Lola Sánchez Caldentey 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 15 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

15. uważa też, że dokonując 

śródokresowego przeglądu wieloletnich 

ram finansowych (WRF), nie można dłużej 

pomijać ryzyka związanego ze 

strukturalnym niedofinansowaniem działań 

humanitarnych Unii Europejskiej; 

15. uważa też, że dokonując 

śródokresowego przeglądu wieloletnich 

ram finansowych (WRF), nie można dłużej 

pomijać ryzyka związanego ze 

strukturalnym niedofinansowaniem 

niewojskowych działań humanitarnych 

Unii Europejskiej; 

Or. en 
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Poprawka  141 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 15 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 15a. odnotowuje Trzecią Międzynarodową 

Konferencję w sprawie Finansowania 

Rozwoju, która odbędzie się w Addis 

Abebie w lipcu 2015 r.; zachęca Komisję 

do rozważenia wraz z innymi darczyńcami 

i krajami partnerskimi sposobów 

finansowania wzmocnienia systemów 

opieki zdrowotnej i wprowadzenia 

powszechnej opieki zdrowotnej, np. przez 

tworzenie placówek medycznych; wzywa 

Komisję i państwa członkowskie do 

oparcia ich decyzji dotyczących pomocy 

na zaangażowaniu we wzmacnianie 

kompleksowych systemów opieki 

zdrowotnej; apeluje do dotkniętych krajów 

o wzięcie odpowiedzialności za swoją 

ludność i o wniesienie wkładu w rozwój 

systemów opieki zdrowotnej przez użycie 

dochodów podatkowych i zysków z 

eksploatacji zasobów naturalnych, 

których potencjał pod względem 

zwiększenia dochodów budżetowych 

zdecydowanie nie jest odpowiednio 

wykorzystany ze względu na nieadekwatne 

przepisy podatkowe i niesprawiedliwy 

podział dochodów z zasobów naturalnych 

między inwestorów i rządy; 

Or. en 

 

Poprawka  142 

Lola Sánchez Caldentey 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 15 a (nowy) 
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Projekt rezolucji Poprawka 

 15a. podkreśla, że uczciwe finansowanie z 

podatków to najbardziej sprawiedliwy i 

stabilny sposób pozyskania i przydzielania 

środków finansowych na opiekę 

zdrowotną; wzywa darczyńców i agencje 

międzynarodowe, w tym UE, do 

wspierania krajów we wprowadzaniu 

skutecznych środków umożliwiających im 

pozyskiwanie zasobów krajowych przez 

uczciwe opodatkowanie; zwraca uwagę, że 

unikanie opodatkowania przez duże firmy 

oraz ulgi podatkowe, które otrzymują one 

od rządów, kosztują kraje rozwijające się 

ok. 100 mld USD rocznie; apeluje do 

rządów i międzynarodowych darczyńców, 

w tym UE, o wsparcie reformy 

międzynarodowych przepisów 

podatkowych zapobiegającej uchylaniu się 

od opodatkowania i nielegalnym 

przepływom środków finansowych; 

Or. en 

 

Poprawka  143 

Maurice Ponga 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 16 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

16. serdecznie gratuluje pracownikom 

humanitarnym, którzy z narażeniem 

własnego życia zaangażowali się w 

działania w celu opanowania tego 

poważnego kryzysu sanitarnego; 

16. gratuluje pracownikom humanitarnym i 

medycznym obecnym na miejscu, którzy z 

narażeniem własnego życia zaangażowali 

się w działania w celu opanowania tego 

poważnego kryzysu sanitarnego; 

Or. fr 

 

Poprawka  144 

Lola Sánchez Caldentey, Ignazio Corrao 
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Projekt rezolucji 

Ustęp 16 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

16. serdecznie gratuluje pracownikom 

humanitarnym, którzy z narażeniem 

własnego życia zaangażowali się w 

działania w celu opanowania tego 

poważnego kryzysu sanitarnego; 

16. serdecznie gratuluje pracownikom 

humanitarnym i personelowi medycznemu, 

którzy z narażeniem własnego życia 

zaangażowali się w działania w celu 

opanowania tego poważnego kryzysu 

sanitarnego; 

Or. en 

 

Poprawka  145 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 17 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

17. uważa, że dostęp do leków nie 

powinien już zasadniczo zależeć od siły 

nabywczej pacjenta, lecz powinien 

zaspokajać potrzeby pacjenta, a rynek nie 

powinien samodzielnie decydować o tym, 

jakie leki należy produkować; 

17. uważa, że dostęp do leków nie może 

już zależeć od siły nabywczej pacjenta, 

lecz powinien być powszechny i 

zaspokajać potrzeby pacjenta, a rynek nie 

powinien samodzielnie decydować o tym, 

jakie leki należy produkować; uważa też, 

że finansowanie prac badawczo-

rozwojowych nie może być nadal 

powiązane z ceną produktów będących ich 

wynikiem; podkreśla, że kryzys związany z 

wirusem Ebola wykazał istnienie 

monopoli na własność intelektualną w 

odniesieniu do produktów leczniczych, 

umożliwiających przedsiębiorstwom 

ustalanie cen opracowanych przez nie 

nowych leków i szczepionek oraz 

ukierunkowanie prac badawczo-

rozwojowych w sposób maksymalizujący 

ich zyski; zwraca uwagę, że zasady te 

wynikają z Porozumienia w sprawie 

handlowych aspektów praw własności 

intelektualnej (TRIPS); wzywa UE i 

państwa członkowskie do poparcia 
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przyjęcia traktatu w sprawie badań i 

rozwoju, który będzie promował publiczne 

finansowanie prac badawczo-

rozwojowych i będzie skupiał się na 

potrzebach zdrowia publicznego z myślą o 

zapewnieniu szczepionek, wyrobów 

diagnostycznych i leków na choroby takie, 

jak gorączka krwotoczna Ebola; 

Or. en 

 

Poprawka  146 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 17 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 17a. wzywa Unię i jej państwa 

członkowskie do przestrzegania zasady 

spójności polityki UE na rzecz rozwoju 

określonej w art. 208 TFUE przez 

propagowanie uczciwego i sprawiedliwego 

handlu międzynarodowego oraz badań 

medycznych i polityki innowacji 

wspierających i ułatwiających powszechny 

dostęp do leków; 

Or. en 

 

Poprawka  147 

Beatriz Becerra Basterrechea, Charles Goerens 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 17 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 17a. apeluje do Komisji o 

przeanalizowanie modeli alternatywnych 

wobec tych, które opierają się na 

monopolach patentowych, w odniesieniu 

do rozwoju leków lub szczepionek 
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będących wynikiem partnerstw publiczno-

prywatnych, takich jak ILI, które mogą 

zagwarantować pacjentom dostępność 

leczenia, stabilność budżetów opieki 

zdrowotnej i efektywne reagowanie na 

kryzysy, takie jak kryzys związany z 

wirusem Ebola lub podobne zagrożenia; 

Or. en 

 

Poprawka  148 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 17 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 17a. podkreśla, że UE powinna wspierać 

skuteczne i uczciwe finansowanie badań 

przynoszące korzyści w zakresie 

powszechnego zdrowia oraz 

gwarantujące, że innowacje i interwencje 

przynoszą przystępne cenowo i dostępne 

rozwiązania; w szczególności powtarza, że 

należy zbadać modele, które oddzielają 

koszty badań i rozwoju od cen leków, 

w tym możliwości transferu technologii do 

krajów rozwijających się; 

Or. en 

 

Poprawka  149 

Judith Sargentini, Maria Heubuch, Michèle Rivasi 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 18 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

18. wzywa w związku z tym Komisję do 

ożywienia odnośnej debaty i otwarcia 

szerokiej współpracy publiczno-prywatnej; 

18. powtarza, że potrzebne są inwestycje w 

badania dotyczące chorób zaniedbanych; 
wzywa w związku z tym Komisję do 

ożywienia odnośnej debaty i otwarcia 
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szerokiej współpracy publiczno-prywatnej, 

mającej na celu wzmocnienie krajowych 

systemów opieki zdrowotnej i ułatwienie 

transferu wyników do odpowiednich 

społeczności; 

Or. en 

 

Poprawka  150 

Davor Ivo Stier 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 18 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

18. wzywa w związku z tym Komisję do 

ożywienia odnośnej debaty i otwarcia 

szerokiej współpracy publiczno-prywatnej; 

18. wzywa w związku z tym Komisję do 

kontynuowania odnośnej debaty i otwarcia 

szerokiej współpracy publiczno-prywatnej; 

w tym zakresie z zadowoleniem przyjmuje 

fakt, że w celu zaspokojenia palącej 

potrzeby badań nad nowymi terapiami UE 

udostępniła 138 mln EUR na projekty 

rozwoju badań klinicznych nad nowymi 

szczepionkami, szybkimi testami 

diagnostycznymi oraz terapiami w ramach 

programu „Horyzont 2020” i inicjatywy w 

zakresie leków innowacyjnych; wyraża 

uznanie dla europejskiego przemysłu 

farmaceutycznego, który również 

przeznaczył znacznie środki na wsparcie 

działań badawczych; 

Or. en 

 

Poprawka  151 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 18 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

18. wzywa w związku z tym Komisję do 18. wzywa w związku z tym Komisję do 
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ożywienia odnośnej debaty i otwarcia 

szerokiej współpracy publiczno-prywatnej; 

ożywienia odnośnej debaty i otwarcia 

szerokiej współpracy publiczno-prywatnej, 

pod warunkiem wprowadzenia środków 

ochronnych, dzięki którym partnerstwa 

publiczno-prywatne nie będą szkodzić 

osobom podatnym na zagrożenia na 

nieuregulowanym rynku; 

Or. en 

 

Poprawka  152 

Lola Sánchez Caldentey, Josu Juaristi Abaunz, Ignazio Corrao 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 18 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 18a. podkreśla, że UE, jej państwa 

członkowskie, darczyńcy i agencje 

międzynarodowe powinni oprzeć się na 

doświadczeniach z epidemii gorączki 

krwotocznej Ebola w innych krajach, 

które wskazują na szereg czynników 

kluczowych dla kontroli chorób, w tym 

skuteczne systemy opieki zdrowotnej, 

szybkie działanie rządu, merytoryczne 

zaangażowanie społeczności, 

wykorzystanie mediów do 

rozpowszechniania informacji i szybką 

skoordynowaną reakcję międzynarodową; 

apeluje do rządów o umożliwienie 

społeczeństwu obywatelskiemu odegrania 

roli w zapewnianiu przez wszystkie 

zainteresowane strony rozliczalności i 

przejrzystości oraz do wspierania zaufania 

wśród społeczności przez 

zagwarantowanie ich udziału w procesie 

decyzyjnym na najwyższym szczeblu 

politycznym; 

Or. en 
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Poprawka  153 

Charles Goerens, Beatriz Becerra Basterrechea 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 19 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

19. wzywa właściwą komisję PE do 

monitorowania zarządzania kryzysowego 

w ścisłej współpracy z koordynatorem UE 

ds. wirusa Ebola przed dokonaniem 

ostatecznej oceny sytuacji; 

19. wzywa właściwą komisję PE do 

monitorowania zarządzania kryzysowego 

w ścisłej współpracy z koordynatorem UE 

ds. wirusa Ebola i po zakończeniu misji 

PE w Afryce Zachodniej przed 

dokonaniem ostatecznej oceny sytuacji na 

podstawie należycie określonych 

kryteriów; 

Or. fr 

Poprawka  154 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 19 a (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 19a. z zadowoleniem przyjmuje fakt, że w 

IHR podkreślono obowiązek reagowania 

przez każde państwo-stronę na zagrożenia 

dla zdrowia publicznego, przestrzegania 

planu działania oraz przyjęcia pomocy w 

razie potrzeby, lecz także obowiązek 

zmobilizowania przez państwa-strony 

niedotknięte problemem środków 

finansowych i udzielenia wsparcia 

państwom dotkniętym; zwraca uwagę, że 

gorączka krwotoczna Ebola i inne 

epidemie to zagrożenia transnarodowe 

wymagające współpracy 

międzynarodowej; wzywa WHO do 

dokonania przeglądu IHR z myślą o 

współzależnej odpowiedzialności, 

wsparciu finansowym służącym także 

usuwaniu podstawowych przyczyn 

problemu, takich jak nieadekwatne 

systemy opieki zdrowotnej, środkach 
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dających pierwszeństwo bezpieczeństwu 

przed interesem ekonomicznym, lecz 

zabezpieczających także niezależne 

łańcuchy logistyczne służące dostawom 

dóbr i udostępnianiu personelu 

medycznego; 

Or. en 

 

Poprawka  155 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 19 b (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 19b. z zadowoleniem przyjmuje, w 

kontekście pobieżnego wdrożenia IHR i 

braku nadzoru epidemiologicznego, 

francuski program reagowania „Sieć 

instytucji zdrowia publicznego w Afryce 

Zachodniej”; podkreśla znaczenie 

współpracy międzyregionalnej i 

międzynarodowej, zwłaszcza w dziedzinie 

wymiany danych, wymiany wiedzy 

specjalistycznej, szkolenia w zakresie 

zdecentralizowanego reagowania na 

zagrożenia zdrowotne oraz wykorzystania 

sieci laboratoriów; wzywa Komisję do 

przyłączenia się do tej sieci łączącej 

zachodnioafrykańskie ministerstwa 

zdrowia z organami na szczeblu dystryktu, 

lecz także z podmiotami 

międzynarodowymi, w tym Unią 

Europejską, CDC, Bankiem Światowym i 

laboratoriami, takimi jak sieć Instytutu 

Pasteura, a także do jej wsparcia; 

Or. en 

 

Poprawka  156 

Norbert Neuser 
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Projekt rezolucji 

Ustęp 19 c (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 19c. uznaje społeczności za 

fundamentalną część składową krajowych 

sieci nadzoru i reagowania na epidemie; 

zwraca uwagę, że chorobę należy 

zrozumieć, aby uzyskać zaufanie ludności 

i jej akceptację dla podejmowanych 

środków, w związku z czym należy 

udostępnić pełne informacje o przebiegu 

choroby; podkreśla, że obecnie, gdy 

epidemia wygasa, wirus utrzymuje się w 

gonadach przez całe miesiące po 

wyzdrowieniu, a zatem w systemie opieki 

zdrowotnej i środków edukacyjnych 

należy zapewnić porady w zakresie 

seksuologii i planowania rodziny; sądzi, 

że przyczyni się to do lepszego 

zrozumienia i zmniejszenia obaw 

żywionych przez ludność oraz ułatwi 

powrót rekonwalescentów do swoich 

społeczności; 

Or. en 

 

Poprawka  157 

Norbert Neuser 

 

Projekt rezolucji 

Ustęp 19 d (nowy) 

 

Projekt rezolucji Poprawka 

 19d. kładzie nacisk na związek między 

chorobami odzwierzęcymi a chorobami 

ludzi i w związku z tym sugeruje wsparcie 

usług weterynaryjnych dla bydła oraz 

włączenie weterynarzy do sieci nadzoru, a 

ich ustaleń do baz danych; 

Or. en 

 


