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BREVE JUSTIFICACION

El 30 de mayo de 2018, la Comision presentd una propuesta de Reglamento relativo al Fondo
Social Europeo Plus (FSE+), que agrupa los &mbitos de accion y los recursos de los fondos y
programas siguientes: el Fondo Social Europeo y la Iniciativa de Empleo Juvenil, el Fondo de
Ayuda Europea para las Personas més Desfavorecidas, el Programa para el Empleo y la
Innovacion Social, y el Programa de Salud. Por lo tanto, el antiguo Programa de Salud forma
parte del FSE + y constituye su capitulo relativo a la salud.

Si bien el ponente de opinion celebra el refuerzo de la dimensidn social de la Unidn a través
de un mecanismo flexible y apoya la necesidad de simplificar en mayor medida la
programacion de los fondos para reducir la burocracia innecesaria y aspirar a la eficacia en
interés de los ciudadanos, también estima que ello no debe hacerse en detrimento de la
capacidad de la Unidn para satisfacer mejor las expectativas de los ciudadanos de proteccion
y mejora de su salud. En consecuencia, la propuesta relativa al FSE + en su forma actual
suscita toda una serie de inquietudes en el ponente de opinion.

En primer lugar, en una época preocupante por el Brexit y de un euroescepticismo creciente y
alarmante como es la actual, el ponente de opinidn estima que suprimir la salud como
programa independiente y central va, sin lugar a dudas, en detrimento de los ciudadanos de
los Estados miembros, quienes, segun encuestas recientes de Eurobarometro, ya apoyan
abrumadoramente la idea de que la Union intervenga en mayor medida en el campo de la
salud. Ademas, el ponente de opinion hubiera preferido que en el FSE+ se suprimiese el
capitulo de Salud y se restableciese el Programa de Salud como programa independiente
durante el proximo MFP.

La evaluacion de los anteriores programas de accion comunitaria en el &mbito de la salud
publica (2003-2008) y de la salud (2008-2013 y 2014-2020) ha dado un resultado positivo ya
que dichos programas han aportado numerosos avances y mejoras. Desde su creacion han
generado unas politicas con un gran valor afiadido de la Union disponiendo para ello de
recursos limitados. Han impulsado la cooperacion entre los Estados miembros en acciones
conjuntas y el intercambio de conocimientos, y han configurado la estrategia de la Union para
garantizar mejoras muy necesarias en materia de salud y asistencia sanitaria en todos los
Estados miembros. El ponente de opinidon destaca que, ya en la evaluacion intermedia del
tercer Programa de Salud, se constata la consecucion hasta la fecha de logros considerables
como, por ejemplo, los siguientes: creacion de 24 redes europeas de referencia, apoyo para
aumentar la capacidad de respuesta a los brotes, apoyo para responder a las necesidades
sanitarias de migrantes y refugiados, intercambios de buenas practicas en ambitos sensibles
como la deteccion del cancer, la reduccion del consumo de alcohol, la prevencion del
VIH/SIDA y de la tuberculosis, pero también mas apoyo a la legislacion sanitaria de la Union
sobre medicamentos y productos sanitarios, las actividades de la red de sanidad electronica y
la evaluacion de las tecnologias sanitarias.

Por ello, el ponente de opinidn opina que un programa de salud independiente, solido y
ambicioso permitiria afrontar las preocupantes realidades y las amenazas para la salud en el
futuro, como la resistencia a los antimicrobianos, las amenazas transfronterizas y las
enfermedades cronicas, pero también abordar los retos del envejecimiento de la poblacion o
de la prevencion de las enfermedades, promover un estilo de vida saludable o preparar
nuestros sistemas de salud de cara a las tecnologias emergentes.
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En segundo lugar, el ponente de opinidén considera inaceptable que se reduzcan
significativamente los fondos destinados al capitulo de Salud. Mientras que la dotacion
financiera disponible para el Programa de Salud 2014-2020 asciende a 458 millones de euros
a precios corrientes, la Comision ha rebajado dicha dotacion a 413 millones de euros a precios
corrientes. Se deberia incrementar el presupuesto disponible para la actuacion de la Union en
el ambito de la salud durante el proximo MFP para situarlo como minimo en el mismo nivel
que en el MFP actual.

Por ultimo, por lo que se refiere al contenido de la propuesta, el ponente de opinidn considera
que son necesarias algunas aclaraciones. Por ejemplo, debe insistirse en que el acceso a
servicios de asistencia de calidad, sostenibles y asequibles debe estar centrado en el paciente,
y que la actuacion de la Unidn en el &mbito de la salud debe incluir entre sus objetivos el
fomento de la prevencion de las enfermedades y el diagndstico precoz, asi como la promocion
de la salud a lo largo de toda la vida. Finalmente, e igualmente importante, el ponente de
opinién propone que se afiadan a los objetivos operativos los siguientes: intervenciones
sanitarias publicas bien disefiadas para reducir la carga y el impacto de las infecciones,
inversiones en el diagnostico precoz y la deteccion, y apoyo a la creacion de un Comité
Director de Salud para la puesta en practica de las acciones en el marco del capitulo de Salud.
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ENMIENDAS

La Comision de Medio Ambiente, Salud Publica y Seguridad Alimentaria pide a la Comision
de Empleo y Asuntos Sociales, competente para el fondo, que tome en consideracion las

siguientes enmiendas:

Enmienda 1

Propuesta de Reglamento
Considerando 1

Texto de la Comision

(1) El 17 de noviembre de 2017, el
Parlamento Europeo, el Consejo y la
Comision proclamaron conjuntamente el
pilar europeo de derechos sociales en
respuesta a los retos sociales planteados en
Europa. Los veinte principios clave del
pilar se estructuran en tres categorias:
igualdad de oportunidades y de acceso al
mercado de trabajo; condiciones de trabajo
justas, proteccion e inclusion sociales. Los
veinte principios del pilar europeo de
derechos sociales deben guiar las acciones
enmarcadas en el Fondo Social Europeo
Plus (FSE+). A fin de contribuir a la
aplicacion del pilar europeo de derechos
sociales, el FSE+ debe apoyar las
inversiones en las personas y en los
sistemas de las politicas sectoriales de
empleo, educacion e inclusion social,
apoyando de ese modo la cohesion
econdmica, territorial y social con arreglo
al articulo 174 del TFUE.

Enmienda 2

Propuesta de Reglamento
Considerando 3

Texto de la Comision
3) El Consejo de [...] adoptd

orientaciones revisadas para las politicas de
empleo de los Estados miembros a fin de
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Enmienda

(1) El 17 de noviembre de 2017, el
Parlamento Europeo, el Consejo y la
Comision proclamaron conjuntamente el
pilar europeo de derechos sociales en
respuesta a los retos sociales planteados en
Europa. Los veinte principios clave del
pilar se estructuran en tres categorias:
igualdad de oportunidades y de acceso al
mercado de trabajo; condiciones de trabajo
justas, proteccion e inclusion sociales. Los
veinte principios del pilar europeo de
derechos sociales deben guiar las acciones
enmarcadas en el Fondo Social Europeo
Plus (FSE+). A fin de contribuir a la
aplicacion del pilar europeo de derechos
sociales, el FSE+ debe apoyar las
inversiones en las personas y en los
sistemas de las politicas sectoriales de
empleo, servicios publicos, educacion,
salud e inclusion social, apoyando de ese
modo la cohesién econdmica, territorial y
social con arreglo al articulo 174 del
TFUE.

Enmienda

3) El Consejo de [...] adoptd
orientaciones revisadas para las politicas de
empleo de los Estados miembros a fin de
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adecuar el texto a los principios del pilar
europeo de derechos sociales, con vistas a
mejorar la competitividad de Europa y a
hacer de ella un mejor lugar para invertir,
crear puestos de trabajo y fomentar la
cohesion social. A fin de ajustar
plenamente los objetivos del FSE+ a los de
dichas orientaciones, especialmente por lo
que se refiere al empleo, la educacion, la
formacion y la lucha contra la exclusion
social, la pobreza y la discriminacion, el
FSE+ debe apoyar a los Estados miembros
teniendo en cuenta las orientaciones
integradas aplicables y las
recomendaciones especificas por pais
pertinentes adoptadas conforme al articulo
121, apartado 2, y al articulo 148, apartado
4, del TFUE, y, cuando proceda, a escala
nacional, los programas nacionales de
reforma respaldados por las estrategias
nacionales. El FSE+ también debe
contribuir a los aspectos pertinentes de la
aplicacion de las iniciativas y actividades
clave de la Uniodn, y en particular la
«Agenda de capacidades para Europa» y el
Espacio Europeo de Educacion, las
Recomendaciones del Consejo pertinentes
y otras iniciativas como la Garantia
Juvenil, los itinerarios de mejora de las
capacidades y las iniciativas relativas a la
integracion de los desempleados de larga
duracion.

Enmienda 3

Propuesta de Reglamento
Considerando 5

Texto de la Comision

(5) La Union se enfrenta a los desafios
estructurales derivados de la globalizacion
de la economia, la gestion de los flujos
migratorios y la creciente amenaza para la
seguridad, la transicion hacia una energia
limpia, el cambio tecnologico, el creciente
envejecimiento de la mano de obra y el

PE627.836v02-00

6/46

adecuar el texto a los principios del pilar
europeo de derechos sociales, con vistas a
mejorar la competitividad de Europa y a
hacer de ella un mejor lugar para invertir,
crear puestos de trabajo y fomentar la
cohesion social. A fin de ajustar
plenamente los objetivos del FSE+ a los de
dichas orientaciones, especialmente por lo
que se refiere al empleo, mejores servicios
publicos en los sectores de la salud y
otros, la educacion, la formacion y la lucha
contra la exclusion social, la pobreza y la
discriminacion, el FSE+ debe apoyar a los
Estados miembros teniendo en cuenta las
orientaciones integradas aplicables y las
recomendaciones especificas por pais
pertinentes adoptadas conforme al articulo
121, apartado 2, y al articulo 148, apartado
4, del TFUE, y, cuando proceda, a escala
nacional, los programas nacionales de
reforma respaldados por las estrategias
nacionales. El FSE+ también debe
contribuir a los aspectos pertinentes de la
aplicacion de las iniciativas y actividades
clave de la Uniodn, y en particular la
«Agenda de capacidades para Europa» y el
Espacio Europeo de Educacion, las
Recomendaciones del Consejo pertinentes
y otras iniciativas como la Garantia
Juvenil, los itinerarios de mejora de las
capacidades y las iniciativas relativas a la
integracion de los desempleados de larga
duracion.

Enmienda

(5) La Unidn se enfrenta a los desafios
estructurales derivados de la globalizacion
de la economia, la gestion de los flujos
migratorios y la creciente amenaza para la
seguridad, la transicion hacia una energia
limpia, el cambio tecnologico, el creciente
envejecimiento de la mano de obra y el
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déficit cada vez mayor de competencias
profesionales y de mano de obra en
determinados sectores y regiones, que
experimentan sobre todo las pymes.
Teniendo en cuenta las realidades
cambiantes del mundo laboral, la Union
debe estar preparada para afrontar los retos
actuales y futuros invirtiendo en las
competencias pertinentes, haciendo que el
crecimiento sea mas inclusivo y mejorando
las politicas de empleo y sociales, y en
particular las relativas a la movilidad
laboral.

Enmienda 4

Propuesta de Reglamento
Considerando 8

Texto de la Comision

(8) Los tipos de financiacion y los
métodos de ejecucion previstos en el
presente Reglamento deben elegirse en
funcion de su capacidad para alcanzar los
objetivos especificos de las acciones y para
obtener resultados, teniendo en cuenta, en
particular, los costes de los controles, la
carga administrativa y el riesgo esperado
de incumplimiento. En el caso de las
subvenciones, debe tenerse en cuenta,
asimismo, la utilizacion de cantidades fijas
unicas, costes unitarios y financiacion a
tipo fijo, asi como la financiacion no
vinculada a los costes, tal como se prevé en
el articulo 125, apartado 1, del Reglamento
Financiero. Para aplicar medidas
vinculadas a la integracion
socioeconomica de nacionales de terceros
paises, y de conformidad con el articulo 88
del Reglamento de Disposiciones
Comunes, la Comision podréa reembolsar a
los Estados miembros utilizando opciones
de costes simplificados, incluida la
utilizacion de cantidades fijas tnicas.
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déficit cada vez mayor de competencias
profesionales y de mano de obra en
determinados sectores y regiones, que
experimentan sobre todo las pymes.
Teniendo en cuenta las realidades
cambiantes del mundo laboral, la Union
debe estar preparada para afrontar los retos
actuales y futuros invirtiendo en las
competencias pertinentes, haciendo que el
crecimiento sea mas inclusivo y mejorando
las politicas de empleo y sociales, y en
particular las relativas a la movilidad
laboral y abordando las crecientes
desigualdades de salud entre los Estados
miembros y dentro de los mismos.

Enmienda

(8) Los tipos de financiacion y los
métodos de ejecucion previstos en el
presente Reglamento deben elegirse en
funcion de su capacidad para alcanzar los
objetivos especificos de las acciones y para
obtener resultados, teniendo en cuenta, en
particular, los costes de los controles, la
carga administrativa y el riesgo esperado
de incumplimiento. En el caso de las
subvenciones, debe tenerse en cuenta,
asimismo, la utilizacion de cantidades fijas
unicas, costes unitarios y financiacion a
tipo fijo, asi como la financiacion no
vinculada a los costes, tal como se prevé en
el articulo 125, apartado 1, del Reglamento
Financiero. Para aplicar medidas
vinculadas a la inclusién socioecondmica
de nacionales de terceros paises, y de
conformidad con el articulo 88 del
Reglamento de Disposiciones Comunes, la
Comision podra reembolsar a los Estados
miembros utilizando opciones de costes
simplificados, incluida la utilizacion de
cantidades fijas Unicas.
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Enmienda 5

Propuesta de Reglamento
Considerando 11

Texto de la Comision

(11) La integracion del Programa de
accion de la Unidn en el &mbito de la salud
con el FSE+ también creard sinergias entre
la evolucion y el ensayo de las iniciativas y
las politicas para mejorar la eficacia, la
resiliencia y la sostenibilidad de los
sistemas de salud desarrollados por el
capitulo de salud del Programa FSE+ y su
ejecucion en los Estados miembros
mediante las herramientas facilitadas por
los demas capitulos del Reglamento del
FSE+.

Enmienda 6

Propuesta de Reglamento
Considerando 13

Texto de la Comision

(13) El FSE+ debe tener por objeto
promover el empleo mediante
intervenciones activas que permitan la
(re)integracion en el mercado de trabajo, en
especial de los jovenes, los desempleados
de larga duracion y las personas inactivas,
asi como el empleo por cuenta propia y la
economia social. El FSE+ debe tener por
objeto mejorar el funcionamiento de los
mercados de trabajo, mediante el apoyo a
la modernizacion de las instituciones del
mercado de trabajo, como los servicios
publicos de empleo, con el fin de aumentar
su capacidad de prestar servicios
reforzados de asesoramiento y orientacion
selectivos durante la biisqueda de empleo y
la transicion al empleo y de potenciar la
movilidad de los trabajadores. E1 FSE+
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Enmienda

(11) La integracion del Programa de
accion de la Unidn en el &mbito de la salud
con el FSE+ también creard sinergias entre
la evolucion y el ensayo de las iniciativas y
las politicas para mejorar la eficacia, la
accesibilidad, la resiliencia y la
sostenibilidad de los sistemas de salud
desarrollados por el capitulo de salud del
Programa FSE+ y su ejecucion en los
Estados miembros mediante las
herramientas facilitadas por los demas
capitulos del Reglamento del FSE+.

Enmienda

(13) El FSE+ debe tener por objeto
promover el empleo de calidad mediante
intervenciones activas que permitan la
(re)integracion en el mercado de trabajo, en
especial de los jovenes, las personas con
discapacidad y con enfermedades
cronicas, los desempleados de larga
duracion y las personas econémicamente
inactivas, asi como aquellos que se
enfrentan a multiples formas de
discriminacion, a través de la promocion
del empleo por cuenta propia y la
economia social. El FSE+ debe tener por
objeto mejorar el funcionamiento de los
mercados de trabajo, mediante el apoyo a
la modernizacion de las instituciones del
mercado de trabajo, como los servicios
publicos de empleo, con el fin de aumentar
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debe promover la participacion de la mujer
en el mercado de trabajo mediante medidas
dirigidas a garantizar, entre otras cosas, un
mejor equilibrio entre la vida laboral y la
familiar y el acceso a servicios de
guarderia. El FSE+ debe tener como meta
ofrecer un entorno de trabajo saludable y
bien adaptado, a fin de responder a los
riesgos para la salud relacionados con las
formas de trabajo cambiantes y las
necesidades planteadas por el
envejecimiento de la poblacion activa.

Enmienda 7

Propuesta de Reglamento
Considerando 14

Texto de la Comision

(14)  EI FSE+ debe prestar apoyo para
mejorar la calidad, la efectividad y la
pertinencia para el mercado de trabajo de
los sistemas de educacion y de formacion,
a fin de facilitar la adquisicion de las
competencias clave, especialmente en
cuanto a las capacidades digitales, que
todas las personas precisan para su
realizacion y su desarrollo personales, asi
como de cara al empleo, la inclusion social
y la ciudadania activa. El FSE+ debe
propiciar el progreso en la educacion y la
formacion, y la transicion al empleo,
apoyar el aprendizaje permanente y la
empleabilidad, y contribuir a la
competitividad y a la innovacion social y
econdmica mediante el apoyo a iniciativas
modulables y sostenibles en dichos
ambitos. Esto puede conseguirse, por
ejemplo, mediante el aprendizaje basado en
el trabajo y la formacion practica en
centros de trabajo, asi como gracias a la
orientacion a lo largo de toda la vida, la
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su capacidad de prestar servicios
reforzados de asesoramiento y orientacion
selectivos durante la bisqueda de empleo y
la transicion al empleo y de potenciar la
movilidad de los trabajadores. E1 FSE+
debe promover la participacion de la mujer
en el mercado de trabajo mediante medidas
dirigidas a garantizar, entre otras cosas, un
mejor equilibrio entre la vida laboral y la
familiar y el acceso a servicios de
guarderia. El FSE+ debe tener como meta
ofrecer un entorno de trabajo saludable y
bien adaptado, a fin de responder a los
riesgos para la salud relacionados con el
trabajo y las formas de trabajo cambiantes,
asi como las necesidades planteadas por el
envejecimiento de la poblacion activa.

Enmienda

(14)  EI FSE+ debe prestar apoyo para
mejorar la calidad, la efectividad y la
pertinencia para el mercado de trabajo de
los sistemas de educacion y de formacion,
a fin de facilitar la adquisicion de las
competencias clave, especialmente en
cuanto a las capacidades digitales, que
todas las personas precisan para su
realizacion y su desarrollo personales, asi
como de cara al empleo, la inclusion social
y la ciudadania activa. El FSE+ debe
propiciar el progreso en la educacion y la
formacion, y la transicion al empleo,
apoyar el aprendizaje permanente y la
empleabilidad, y contribuir a la
competitividad y a la innovacion social y
econdmica mediante el apoyo a iniciativas
modulables y sostenibles en dichos
ambitos. Esto puede conseguirse, por
ejemplo, mediante el aprendizaje basado en
el trabajo y la formacion practica en
centros de trabajo, asi como gracias a la
orientacion a lo largo de toda la vida, la
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prevision de las necesidades de
capacidades en cooperacion con la
industria, la actualizacion del material de
formacion, la prevision y el seguimiento de
los graduados, la formacion de los
educadores, la validacion de los resultados
del aprendizaje y el reconocimiento de las
cualificaciones.

Enmienda 8

Propuesta de Reglamento
Considerando 17

Texto de la Comision

(17)  Las sinergias con el programa
Horizonte Europa deben garantizar que el
FSE+ pueda integrar y ampliar los
programas educativos innovadores
apoyados por Horizonte Europa con el fin
de dotar a las personas de las capacidades y
las competencias necesarias para los
puestos de trabajo del futuro.

Enmienda 9

Propuesta de Reglamento
Considerando 17 bis (nuevo)

Texto de la Comision

PE627.836v02-00

prevision de las necesidades de
capacidades en cooperacion con la
industria, la actualizacion del material de
formacion, la prevision y el seguimiento de
los graduados, la formacion de los
educadores, la validacion regular y
constante de los resultados del aprendizaje
y el reconocimiento de las cualificaciones.

Enmienda

(17)  Las sinergias con el programa
Horizonte Europa deben garantizar que el
FSE+ pueda integrar y ampliar los
programas educativos innovadores
apoyados por Horizonte Europa con el fin
de dotar a las personas de las capacidades y
las competencias necesarias para su
desarrollo personal y profesional y para
los puestos de trabajo del futuro. La
Comision debe garantizar las sinergias
entre el capitulo de salud y el programa
Horizonte Europa para impulsar los
resultados obtenidos en el ambito de la
proteccion de la salud y la prevencion de
enfermedades.

Enmienda

(17 bis) Las sinergias creadas
gracias a la cooperacion territorial
europea, también a nivel regional y
transfronterizo, han creado proyectos de
cooperacion para la mejora del empleo, la
inclusion de la poblacion mds vulnerable,
los retos demogrdficos, la salud y la
educacion, no solo en la Union sino con
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Enmienda 10

Propuesta de Reglamento
Considerando 18

Texto de la Comision

(18) El FSE+ debe apoyar los esfuerzos
de los Estados miembros para combatir la
pobreza, con vistas a romper el circulo
vicioso de las situaciones de desventaja
perpetuadas a lo largo de generaciones y
promover la inclusion social garantizando
la igualdad de oportunidades para todos,
luchar contra la discriminacion y corregir
las desigualdades sanitarias. Esto supone
movilizar una serie de politicas dirigidas a
las personas mas desfavorecidas, con
independencia de su edad, incluidos los
menores, las comunidades marginadas,
como la romani, y los trabajadores pobres.
El FSE+ debe promover la inclusion activa
de las personas que se encuentran lejos del
mercado de trabajo, con el fin de garantizar
su integracion socioecondémica. El FSE+
también se debe utilizar para promover un
acceso oportuno e igualitario a servicios
asequibles, sostenibles y de alta calidad
como la asistencia sanitaria y los cuidados
de larga duracion, y en particular a los
servicios de asistencia familiar y local. El
FSE+ debe contribuir a la modernizacion
de los sistemas de proteccion social, con
vistas, en particular, a promover su

AD\1168515ES.docx

paises que estdan en fase de preadhesion y
paises vecinos, en los que la cooperacion
europea supone un valor afniadido. El
FSE+ debe considerar mejorar la
financiacion para proyectos de este tipo y
garantizar la transferencia de
conocimientos entre ellos y el proceso
legislativo para mejorar el marco
normativo europeo y promover el
intercambio de buenas prdcticas entre los
territorios de la Union.

Enmienda

(18) El FSE+ debe apoyar los esfuerzos
de los Estados miembros para combatir la
pobreza, con vistas a romper el circulo
vicioso de las situaciones de desventaja
perpetuadas a lo largo de generaciones y
promover la inclusion social garantizando
la igualdad de oportunidades para todos,
reduciendo las barreras, luchando contra
la discriminacion y corrigiendo las
desigualdades sanitarias. Esto supone
también, pero no solo, movilizar una serie
de politicas dirigidas a las personas mas
desfavorecidas, con independencia de su
edad, incluidos los menores, las
comunidades marginadas, como la romani,
y los trabajadores pobres. El FSE+ debe
promover la inclusion activa de las
personas que se encuentran lejos del
mercado de trabajo, con el fin de garantizar
su integracion socioecondémica. El FSE+
también se debe utilizar para promover un
acceso oportuno e igualitario a servicios
asequibles, sostenibles y de alta calidad
como la asistencia sanitaria centrada en el
paciente, los cuidados conexos y los
cuidados de larga duracion, y en particular
a los servicios de asistencia familiar y
local. Esto incluye la promocion de la
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accesibilidad.

Enmienda 11

Propuesta de Reglamento
Considerando 35 bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 12

Propuesta de Reglamento
Considerando 35 ter (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 13

Propuesta de Reglamento
Considerando 36

PE627.836v02-00
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salud y los servicios de prevencion de
enfermedades como parte de los servicios
de atencion primaria. El FSE+ debe
contribuir a la modernizacion de los
sistemas de proteccion social, con vistas,
en particular, a promover su accesibilidad.

Enmienda

(35 bis) La Comision Europea
deberia aumentar la participacion de los
Estados miembros y las organizaciones
poco representadas reduciendo al mdaximo
las barreras a la participacion, incluida la
carga administrativa que implica solicitar
y recibir financiacion.

Enmienda

(35 ter) Uno de los principales
objetivos de la Union es fortalecer los
sistemas de salud a través del apoyo de la
transformacion digital de la salud y la
atencion al paciente desarrollando un
sistema de informacion de salud
sostenible asi como el apoyo a los
procesos nacionales de reforma para
sistemas de salud mas efectivos, accesibles
y resilientes.
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Texto de la Comision

(36) Mantener a las personas sanas y
activas durante mds tiempo y capacitarlas
para que participen activamente en la
gestion de su salud tendra efectos positivos
en la salud, la reduccion de las
desigualdades en el ambito de la salud, la
calidad de vida, la productividad, la
competitividad y la inclusividad, a la vez
que se reduce la presion ejercida en los
presupuestos nacionales. La Comision se
ha comprometido a ayudar a los Estados
miembros a alcanzar sus objetivos de
desarrollo sostenible (ODS), en particular
el ODS 3 «Garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en todas
las edades»'’.

17 COM (2016) 739 final.

Enmienda 14

Propuesta de Reglamento
Considerando 36 bis (nuevo)

Texto de la Comision
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Enmienda

(36)  Es necesario realizar esfuerzos
continuados para cumplir los requisitos
contemplados en el articulo 168 del
TFUE. Mantener de forma no
discriminatoria a todas las personas sanas
y activas y capacitarlas para que participen
activamente en la gestion de su salud
tendra efectos positivos en la salud, la
reduccion de las desigualdades en el
ambito de la salud, la calidad de vida, la
productividad, la competitividad y la
inclusividad, a la vez que se reduce la
presion ejercida en los presupuestos
nacionales. Apoyar y reconocer la
innovacion, incluida la innovacion social,
que tiene un impacto en la salud, ayuda a
afrontar el reto de la sostenibilidad en el
sector de la sanidad dentro de los desafios
que plantea el cambio demogrifico; por
otra parte, la actuacion con vistas a
reducir las desigualdades en materia de
salud es importante para lograr un
«crecimiento integrador». La Comision se
ha comprometido a ayudar a los Estados
miembros a alcanzar sus objetivos de
desarrollo sostenible (ODS), en particular
el ODS 3 «Garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en todas
las edades»'’.

I7.COM (2016) 739 final.
Enmienda
(36 bis) La Organizacion Mundial

de la Salud (OMS) define la salud como
«un estado de bienestar fisico, mental y
social completo, que no se limita a la
mera ausencia de dolencias o
enfermedades». Para mejorar la salud de
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Enmienda 15

Propuesta de Reglamento
Considerando 37

Texto de la Comision

(37) Las pruebas disponibles y los
valores y principios comunes de los
sistemas sanitarios de la Union Europea
establecidos en las Conclusiones del
Consejo de 2 de junio de 2006 deben
apoyar los procesos de toma de decisiones
para planificar y gestionar sistemas
sanitarios innovadores, eficientes, y
resilientes, y promover herramientas que
garanticen el acceso universal a una
asistencia sanitaria de calidad, asi como la
aplicacion voluntaria de las mejores
practicas a mayor escala.

Enmienda 16

Propuesta de Reglamento
Considerando 37 bis (nuevo)

PE627.836v02-00
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la poblacion de la Union es esencial no
centrarse unicamente en la salud fisica y
el bienestar social. Segun la OMS, los
problemas de salud mental representan
casi el 40 % de los afios vividos con
discapacidad. Los problemas de salud
mental tienen también un amplio alcance
y una larga duracion, y son fuente de
discriminacion, amén de contribuir de
manera significativa a la desigualdad en
el ambito de la salud. Ademas, la crisis
economica afecta a factores
determinantes de la salud mental, dado
que los factores de proteccion se debilitan
y los factores de riesgo aumentan.

Enmienda

(37) Las pruebas disponibles y los
valores y principios comunes de los
sistemas sanitarios de la Union Europea
establecidos en las Conclusiones del
Consejo de 2 de junio de 2006 deben
apoyar los procesos de toma de decisiones
para planificar y gestionar sistemas
sanitarios innovadores, eficientes, y
resilientes, y promover herramientas que
garanticen el acceso universal a una
asistencia sanitaria de calidad centrada en
el paciente y cuidados conexos, asi como
la aplicacion voluntaria de las mejores
practicas a mayor escala. Esto incluye la
promocion de la salud y los servicios de
prevencion de enfermedades como parte
de los servicios de atencion primaria.
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Texto de la Comision

Enmienda 17

Propuesta de Reglamento
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Enmienda

(37 bis) La evaluacion de los
anteriores programas de actuacion de la
Union en el ambito de la salud publica
(2003-2008) y en el ambito de la salud
(2008-2013 y 2014-2020), adoptados
respectivamente mediante las Decisiones
n.° 1786/2002/CE" s y 1350/2007/CE' " y
el Reglamento (UE) n.° 282/2014! 1ar del
Parlamento Europeo y del Consejo (en lo
sucesivo, «anteriores programas de
saludy), ha dado un resultado positivo,
puesto que dichos programas han
aportado numerosos avances y mejoras.
El capitulo de Salud del FSE+ debe
basarse en los logros de los anteriores
programas de salud.

1bis Decisién n.° 1786/2002/CE del
Parlamento Europeo y del Consejo, de 23
de septiembre de 2002, relativa a la
adopcion de un programa de accion
comunitario en el ambito de la salud
publica (2003-2008) (DO L 271 de
9.10.2002, p. 1).

Lter Decision n.° 1350/2007/CE del
Parlamento Europeo y del Consejo, de 23
de octubre de 2007, por la que se establece
el segundo Programa de accion
comunitaria en el ambito de la salud
(2008-2013) (DO L 301 de 20.11.2007, p.
3).

I quater Reglamento (UE) n.° 282/2014 del
Parlamento Europeo y del Consejo, de 11
de marzo de 2014, relativo a la creacion
de un tercer programa de accion de la
Union en el ambito de la salud (2014-
2020) y por el que se deroga la Decision
n.’ 1350/2007/CE (DO L 86 de 21.3.2014,

p- 1)
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Considerando 37 ter (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 18

Propuesta de Reglamento
Considerando 38

Texto de la Comision

(38)  Elcapitulo de Salud del FSE+ debe
contribuir a la prevencion de las
enfermedades a lo largo de todo el ciclo de
vida de los ciudadanos de la Unidén y a
promover la salud abordando los factores
de riesgo para la salud, como el consumo
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Enmienda

(37 ter) El capitulo de Salud del
FSE+ deberia constituir un medio para
fomentar actuaciones en ambitos en los
que existe un valor afiadido de la Union
que pueda demostrarse sobre la base de
los siguientes elementos : intercambio de
buenas practicas entre los Estados
miembros y entre regiones; apoyo a redes
para el intercambio de conocimientos o el
aprendizaje mutuo; apoyo a la
cualificacion de los profesionales de la
salud; reaccion frente a las amenazas
transfronterizas para reducir sus riesgos y
mitigar sus consecuencias; toma en
consideracion de determinadas cuestiones
relativas al mercado interior respecto de
las que la Union tiene legitimidad
material para garantizar soluciones de
gran calidad en los Estados miembros;
liberacion del potencial de innovacion en
la salud; actuaciones que puedan
desembocar en la introduccion de un
sistema de evaluacion comparativa para
permitir la toma de decisiones informada
a nivel de la Union; mejora de la
eficiencia evitando el despilfarro de
recursos debido a solapamientos y
optimizando el empleo de los recursos
financieros.

Enmienda

(38)  Elcapitulo de Salud del FSE+ debe
contribuir a la prevencion de las
enfermedades y al diagndstico precoz a lo
largo de todo el ciclo de vida de los
habitantes de la Union y a la promocion de
la salud abordando los factores de riesgo
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de tabaco y el tabaquismo pasivo, el
consumo nocivo de alcohol, el consumo de
drogas ilicitas y la reduccion de los dafios
para la salud relacionados con las drogas,
los habitos alimentarios poco saludables y
la falta de actividad fisica, y propiciar los
estilos de vida saludables, con el fin de
complementar la accion de los Estados
miembros en consonancia con las
estrategias pertinentes. El capitulo de Salud
del FSE+ debe integrar modelos de
prevencion eficaces, tecnologias
innovadoras y nuevos modelos de negocio
y soluciones para contribuir a unos
sistemas de salud innovadores, eficaces y
sostenibles, y facilitar el acceso a una
asistencia sanitaria mejor y mas segura
para los ciudadanos europeos.

AD\1168515ES.docx

para la salud, como el consumo de tabaco y
el tabaquismo active y pasivo, el consumo
nocivo de alcohol, los factores
medioambientales potencialmente
patogenos, el consumo de drogas ilicitas y
la reduccion de los dafios para la salud
relacionados con las drogas, la obesidad y
los hébitos alimentarios poco saludables —
también los relacionados con la
pobreza— y la falta de actividad fisica, y
propiciar los estilos de vida saludables,
una mayor concienciacion frente a los
factores de riesgo, unas intervenciones
publicas bien configuradas para reducir
la carga y el impacto de las infecciones y
las enfermedades infecciosas prevenibles.
inclusive mediante vacunacion, en el
estado de salud general a lo largo de la
vida, con el fin de complementar la accion
de los Estados miembros en consonancia
con las estrategias pertinentes. En este
contexto, se debe prestar especial atencion
a la educacion para la salud, ya que
ayuda a los individuos y las comunidades
a mejorar su salud, aumentar sus
conocimientos e influir en sus actitudes.
Las cuestiones de actualidad en materia
de salud publica solo se pueden encarar
de manera efectiva mediante la
colaboracion a escala de la Union y una
accion continuada de la Union en el
ambito de la salud. El capitulo de Salud
del FSE+ debe respaldar la aplicacion de
la legislacion de la Union pertinente,
integrar modelos de prevencion y
concienciacion eficaces que lleguen a
todos, tecnologias innovadoras y nuevos
modelos de negocio y soluciones para
contribuir a unos sistemas de salud
innovadores, eficaces, accesibles y
sostenibles, y facilitar el acceso a una
asistencia sanitaria mejor y mas segura
para los habitantes de la Union, tanto de
las zonas urbanas como de las rurales.
Con vistas a aprovechar plenamente el
potencial de la cooperacion intersectorial
Yy a mejorar las sinergias y la coherencia
con otros ambitos politicos para alcanzar
los objetivos generales del FSE+, el
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Enmienda 19

Propuesta de Reglamento
Considerando 38 bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 20

Propuesta de Reglamento
Considerando 39

Texto de la Comision

(39) Las enfermedades no contagiosas
causan mas del 80 % de la mortalidad
prematura en la Unidn, y una prevencion
efectiva implica multiples dimensiones
transfronterizas. En paralelo, el Parlamento
Europeo y el Consejo han destacado la
necesidad de minimizar las consecuencias
para la salud publica de las amenazas
transfronterizas graves para la salud, como
las enfermedades contagiosas y otras
amenazas bioldgicas, quimicas,
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deporte y la actividad fisica deben
utilizarse como instrumento en las
acciones del FSE+ destinadas, en
particular la promocion de la salud y la
prevencion de enfermedades.

Enmienda

(38 bis) A fin de aplicar el capitulo
de Salud, la Comision Europea deberia
apoyar la creacion de Comité Director de
Salud. Ademas, la Comision deberia
proponer formas y metodologia para
alinear las actividades relacionadas con la
salud con el proceso del Semestre
Europeo, ahora facultado para
recomendar reformas de los sistemas de
salud (y de hecho, otros determinantes
sociales de la salud) hacia una mayor
accesibilidad y sostenibilidad de la
atencion médica y disposiciones en
materia de proteccion social en los
Estados miembros.

Enmienda

(39) Las enfermedades no contagiosas
causan mas del 80 % de la mortalidad
prematura en la Unidn, y una prevencion
efectiva implica multiples acciones y
dimensiones transfronterizas e
intersectoriales. En paralelo, el Parlamento
Europeo y el Consejo han destacado la
necesidad de minimizar las consecuencias
para la salud publica de las amenazas
transfronterizas graves para la salud, como
las emisiones y la contaminacion
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medioambientales y desconocidas,
apoyando la creacion de las capacidades de
preparacion y respuesta.

Enmienda 21

Propuesta de Reglamento
Considerando 39 bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 22

Propuesta de Reglamento
Considerando 40

Texto de la Comision

(40) Disminuir el peso de las infecciones
resistentes y las infecciones asociadas con
la asistencia sanitaria y garantizar la
disponibilidad de antibidticos eficaces es
fundamental para la eficiencia de los
sistemas sanitarios y para la salud de los
ciudadanos.
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medioambiental repentinas y
acumulativas, las enfermedades
contagiosas y otras amenazas biologicas,
quimicas, medioambientales y
desconocidas, apoyando la creacion de las
capacidades de preparacion y respuesta.

Enmienda

(39 bis) Las inversiones continuas
en enfoques innovadores basados en la
comunidad para combatir enfermedades
transfronterizas como las epidemias de
VIH/SIDA, la tuberculosis y la hepatitis
viral son vitales, ya que la dimension
social de las enfermedades representa un
factor importante que afecta a la
capacidad de abordarlas como epidemias
en la Union y en los paises vecinos. Un
liderazgo politico mas ambicioso y medios
técnicos y financieros adecuados para
brindar una respuesta regional sostenible
a la lucha contra el VIH/SIDA, la
tuberculosis y la hepatitis en Europa serd
Jundamental para alcanzar las metas de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible
sobre estas enfermedades.

Enmienda

(40) Disminuir el peso de las infecciones
resistentes y las infecciones asociadas con
la asistencia sanitaria y garantizar la
disponibilidad de antibidticos eficaces, al
tiempo que se reduce su uso para ayudar
a luchar contra la resistencia
antimicrobiana, es fundamental para la

PE627.836v02-00



Enmienda 23

Propuesta de Reglamento
Considerando 42

Texto de la Comision

(42) Dado el caracter especifico de
algunos de los objetivos abarcados por el
capitulo de Salud del FSE+ y por el tipo de
acciones que se enmarcan dentro de dicho
capitulo, las autoridades competentes de
los distintos Estados miembros se
encuentran mejor situadas para realizar las
actividades correspondientes. Asi pues,
dichas autoridades, designadas por los
Estados miembros, deben ser consideradas
beneficiarios identificados a tenor de lo
dispuesto en el articulo [195] del [nuevo
Reglamento Financiero] y deben
concederse las subvenciones a dichas
autoridades sin publicacion previa de
convocatorias de propuestas.

eficiencia de los sistemas sanitarios y para
la salud de los ciudadanos.

Enmienda

(42) Dado el caracter especifico de
algunos de los objetivos abarcados por el
capitulo de Salud del FSE+ y por el tipo de
acciones que se enmarcan dentro de dicho
capitulo, las autoridades competentes de
los distintos Estados miembros se
encuentran mejor situadas para realizar las
actividades correspondientes con el apoyo
activo de la sociedad civil. Asi pues, dichas
autoridades, designadas por los Estados
miembros, y también las organizaciones
de la sociedad civil, segun corresponda,
deben ser consideradas beneficiarios
identificados a tenor de lo dispuesto en el
articulo [195] del [nuevo Reglamento
Financiero] y deben concederse las
subvenciones a dichas autoridades sin
publicacion previa de convocatorias de
propuestas.

Justificacion

El informe debe pedir que la sociedad civil participe de manera significativa en el apoyo a
las autoridades competentes de los Estados miembros. Su participacion es vital para alcanzar

los objetivos de la propuesta.

Enmienda 24

Propuesta de Reglamento
Considerando 42 bis (nuevo)

Texto de la Comision
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Enmienda

(42 bis) Con el fin de mejorar la
supervision de las ineficiencias e
insuficiencias del programa, la Comision
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debe aplicar y utilizar indicadores de
supervision programdticos y de accion
especifica para asegurar que se alcancen
los objetivos del programa.

Enmienda 25

Propuesta de Reglamento
Considerando 42 ter (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda

(42 ter) El programa del FSE+
debe abordar los obstdculos existentes
para la participacion de la sociedad civil,
por ejemplo, simplificando los
procedimientos de solicitud, reduciendo
los criterios financieros al renunciar al
porcentaje de cofinanciacion en algunos
casos, pero también desarrollando la
capacidad de los pacientes, sus
organizaciones y otras partes interesadas
mediante formacion y educacion. El
programa también tendrda como objetivo
permitir el funcionamiento de redes y
organizaciones de la sociedad civil a nivel
europeo que contribuyan al logro de sus
objetivos, incluidas las organizaciones a
nivel de la Union.

Justificacion

«El papel de la sociedad civil es clave para lograr el bienestar social. Aportan un valor
agregado unico al empoderar a las personas cuya ausencia resulta en una mala saludy.
(Greer, S., Wismar, M., Pastorino, G. and Kosinska, M. (2017), Civil society and health
(Sociedad civil y salud)).

Enmienda 26

Propuesta de Reglamento
Considerando 42 quater (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda

(42 quater)  Se debe ejecutar el capitulo
de Salud del FSE+ de forma que se
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Enmienda 27

Propuesta de Reglamento
Considerando 44

Texto de la Comision

(44) Lalegislacion de la UE en materia
de salud tiene un impacto inmediato en las
vidas de los ciudadanos, en la eficacia y la
resiliencia de los sistemas de salud, y en el
buen funcionamiento del mercado interior.
El marco reglamentario relativo a los
medicamentos y tecnologias médicas
(medicamentos, productos sanitarios y
sustancias de origen humano), asi como a
la legislacion en materia de tabaco, y los
derechos de los pacientes sobre la
asistencia sanitaria transfronteriza y la
vigilancia de las amenazas transfronterizas
graves para la salud es esencial para la
proteccion de la salud en la UE. El
Reglamento, asi como su aplicacion y su
cumplimiento, deben seguir el ritmo de los
adelantos en innovacion e investigacion,
asi como de los cambios de la sociedad en
este ambito, sin dejar de contribuir a
realizar los objetivos en materia de salud.
Por consiguiente, es necesario continuar
ampliando la base de elementos fdcticos
necesarios para aplicar la legislacion de

PE627.836v02-00

respeten las responsabilidades de los
Estados miembros en lo relativo a la
definicion de su politica en materia de
salud y a la organizacion y prestacion de
servicios sanitarios y atencion médica. Si
bien se respetan las obligaciones del
Tratado y el papel de los Estados
miembros como interlocutores principales
en el proceso de toma de decisiones de la
Union, las autoridades competentes a
nivel subnacional deben involucrarse
para garantizar un impacto efectivo y
duradero de la politica de salud de la
Union a través de su integracion con las
politicas sociales sobre el terreno.

Enmienda

(44) Lalegislacion de la UE en materia
de salud tiene un impacto inmediato en las
vidas de los ciudadanos, en la eficacia y la
resiliencia de los sistemas de salud, y en el
buen funcionamiento del mercado interior.
El marco reglamentario relativo a los
medicamentos y tecnologias médicas
(medicamentos, productos sanitarios y
sustancias de origen humano), asi como a
la legislacion en materia de tabaco, y los
derechos de los pacientes sobre la
asistencia sanitaria transfronteriza y la
vigilancia de las amenazas transfronterizas
graves para la salud es esencial para la
proteccion de la salud en la UE. Ademas,
muchas otros actos juridicos de la Union
tienen impactos significativos en materia
de salud, como las relacionadas con el
etiquetado de alimentos y alimentos, la
contaminacion del aire, los disruptores
endocrinos y los pesticidas. En algunos
casos, los impactos acumulativos de los
factores de riesgo ambientales no se
comprenden con claridad, lo que podria
generar riesgos inaceptables para la salud
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cardcter cientifico.

Enmienda 28

Propuesta de Reglamento
Considerando 44 bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 29

Propuesta de Reglamento
Considerando 44 ter (nuevo)

Texto de la Comision
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de los ciudadanos.

Enmienda

(44 bis) El Reglamento con
implicaciones para la salud, asi como su
aplicacion y su cumplimiento, deben
seguir el ritmo de los adelantos en
innovacion e investigacion, asi como de
los cambios de la sociedad en este ambito,
al tiempo que seguir sustentados por el
principio de precaucion, como se inscribe
en los Tratados. Por lo tanto, es necesario
desarrollar continuamente la base
empirica requerida para aplicar una
legislacion de tal naturaleza cientifica y,
con el fin de garantizar la posibilidad de
un escrutinio independiente, asi como
recuperar la confianza publica en los
procesos de la Union, y dado que, por su
propia naturaleza, compartir estas
pruebas empiricas es beneficioso para el
interés publico, se debe garantizar el mds
alto nivel de transparencia.

Enmienda

(44 ter) El sector de la salud por st
solo no puede enfrentarse a los problemas
de salud, ya que la salud esta determinada
por maultiples factores externos. Por lo
tanto, como se establece en los Tratados
de Maastricht y Amsterdam, el principio
de «La salud en todas las politicas» es
importante para que la Union pueda
lidiar con los futuros desafios. Sin
embargo, hacer que otros sectores tomen
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Enmienda 30

Propuesta de Reglamento
Considerando 52

Texto de la Comision

(52) A fin de modificar determinados
elementos no esenciales del presente
Reglamento, deben delegarse en la
Comision los poderes para adoptar actos
delegados de conformidad con el articulo
290 del Tratado de Funcionamiento de la
Union Europea por lo que respecta a la
modificacion y la ampliacion de los anexos
sobre los indicadores. Reviste especial
importancia que la Comision lleve a cabo
las consultas oportunas durante la fase
preparatoria, en particular con expertos, y
que esas consultas se realicen de
conformidad con los principios
establecidos en el Acuerdo
interinstitucional sobre la mejora de la
legislacion de 13 de abril de 2016. En
particular, a fin de garantizar una
participacion equitativa en la preparacion
de los actos delegados, el Parlamento
Europeo y el Consejo reciben toda la
documentacion al mismo tiempo que los
expertos de los Estados miembros, y sus
expertos tienen acceso sistematicamente a
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conciencia de los impactos en la salud de
sus decisiones e integrar la salud en sus
politicas constituye uno de los mayores
desafios a los que se enfrenta el sector de
la salud en Europa. Hasta el momento, se
han registrado importantes avances en
materia salud a través de politicas en
sectores como educacion, trdfico,
nutricion, agricultura, trabajo o
planificacion. Como ejemplo, la salud
cardiovascular ha registrado mejoras
significativas a través de cambios en las
politicas y regulaciones con respecto a la
calidad de los alimentos, el aumento de la
actividad fisica y la disminucion del
habito de fumar.

Enmienda

(52) A fin de modificar determinados
elementos no esenciales del presente
Reglamento, deben delegarse en la
Comision los poderes para adoptar actos
delegados de conformidad con el articulo
290 del Tratado de Funcionamiento de la
Union Europea por lo que respecta a la
modificacion y la ampliacion de los anexos
sobre los indicadores. Reviste especial
importancia que la Comision lleve a cabo
las consultas oportunas durante la fase
preparatoria, en particular con expertos y
las autoridades pertinentes encargadas de
regular la profesion, y que esas consultas
se realicen de conformidad con los
principios establecidos en el Acuerdo
interinstitucional sobre la mejora de la
legislacion de 13 de abril de 2016. En
particular, a fin de garantizar una
participacion equitativa en la preparacion
de los actos delegados, el Parlamento
Europeo y el Consejo reciben toda la
documentacion al mismo tiempo que los
expertos de los Estados miembros, y sus
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las reuniones de los grupos de expertos de
la Comision que se ocupen de la
preparacion de actos delegados.

Enmienda 31

Propuesta de Reglamento
Articulo 3 — parrafo 1

Texto de la Comision

El FSE+ persigue el objetivo de apoyar a
los Estados miembros a fin de lograr
elevados niveles de empleo, una proteccion
social justa y una mano de obra capacitada
y resiliente, preparada para el futuro
mundo del trabajo, en consonancia con los
principios establecidos en el pilar europeo
de derechos sociales proclamado por el
Parlamento Europeo, el Consejo y la
Comision el 17 de noviembre de 2017.

Enmienda 32

Propuesta de Reglamento
Articulo 3 — parrafo 2

Texto de la Comision

El FSE+ apoyara, complementara y afiadira
valor a las politicas de los Estados
miembros a fin de garantizar la igualdad de
oportunidades, el acceso al mercado de
trabajo, unas condiciones de trabajo justas,
la proteccion y la inclusion social, y un
elevado nivel de proteccion de la salud
humana.
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expertos tienen acceso sistematicamente a
las reuniones de los grupos de expertos de
la Comision que se ocupen de la
preparacion de actos delegados.

Enmienda

El FSE+ persigue el objetivo de apoyar a
los Estados miembros a fin de lograr
elevados niveles de empleo, una proteccion
social justa y una mano de obra capacitada
y resiliente, preparada para el futuro
mundo del trabajo, en consonancia con los
principios establecidos en el pilar europeo
de derechos sociales proclamado por el
Parlamento Europeo, el Consejo y la
Comision el 17 de noviembre de 2017. El
FSE+ también tiene como objetivo ayudar
a cumplir los Objetivos de Desarrollo
Sostenible de las Naciones Unidas y los
compromisos asumidos en virtud del
Acuerdo de Paris.

Enmienda

El FSE+ apoyara, complementara y afiladira
valor a las politicas de los Estados
miembros a fin de garantizar la igualdad de
oportunidades, el acceso al mercado de
trabajo, unas condiciones de trabajo justas,
la proteccion social, la lucha contra la
pobreza, la inclusion social, y un elevado
nivel de proteccion de la salud humana.
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Enmienda 33

Propuesta de Reglamento
Articulo 4 — apartado 1 — inciso ix

Texto de la Comision

ix) mejorar la igualdad y la
oportunidad del acceso a unos servicios de
calidad, sostenibles y asequibles;
modernizar los sistemas de proteccion
social, y en especial promover el acceso a
la proteccion social; mejorar la
accesibilidad, la efectividad y la resiliencia
de los sistemas de asistencia sanitaria y los
cuidados de larga duracion;

Enmienda 34

Propuesta de Reglamento

Articulo 1 — apartado 1 — inciso ix bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 35

Propuesta de Reglamento
Articulo 4 — apartado 1 — inciso x

Texto de la Comision

X) promover la integracion social de
las personas en riesgo de pobreza o
exclusion social, incluidas las personas
mas desfavorecidas y los nifos;

PE627.836v02-00

Enmienda

ix) mejorar la igualdad y la
oportunidad del acceso a unos servicios de
sanidad y de atencion conexos que sean
de calidad, sostenibles y asequibles, y estén
centrados en la persona (incluida la
promocion de la salud y la prevencion de
la enfermedad); modernizar los sistemas
de proteccion social, y en especial
promover el acceso a la proteccion social;
mejorar la accesibilidad, la efectividad y la
resiliencia de los sistemas de asistencia
sanitaria y los cuidados de larga duracion;

Enmienda

ix bis) favorecer la prevencion de
enfermedades y el diagndstico precoz, asi
como la promocion de la salud a lo largo
de toda la vida;

Enmienda

X) promover la integracion social de
las personas en riesgo de pobreza o
exclusion social, incluidas las personas
mas desfavorecidas y los nifos, incluso
teniendo en cuenta el uso de medidas
innovadoras, como la inclusion social a
través del deporte y la actividad fisica;
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Enmienda 36

Propuesta de Reglamento
Articulo 4 — apartado 2 — punto 1

Texto de la Comision

1. una Europa mas inteligente
mediante el desarrollo de capacidades
relativas a la especializacion inteligente,
capacidades relativas a las tecnologias
facilitadoras esenciales, la transicion
industrial, la cooperacion sectorial sobre
capacidades y el emprendimiento, la
formacion de investigadores, las
actividades en red y las asociaciones entre
instituciones de educacion superior, los
centros de educacion y formacion
profesional, los centros de investigacion y
tecnologicos y las empresas y agrupaciones
de empresas, y el apoyo a las
microempresas y a las pymes y a la
economia social;

Enmienda 37

Propuesta de Reglamento
Articulo 4 — apartado 2 — punto 2

Texto de la Comision

2. una Europa més ecologica, con
bajas emisiones de carbono, mediante la
mejora de los sistemas de educacion y de
formacion necesarios para adaptar las
capacidades y las cualificaciones, mejorar
las capacidades de todos, incluida la mano
de obra, y crear nuevos empleos en
sectores relacionados con el medio
ambiente, el clima y la energia, y la
bioeconomia.
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Enmienda

1. una Europa mas inteligente
mediante el desarrollo de capacidades
relativas a la especializacion inteligente,
capacidades relativas a las tecnologias
facilitadoras esenciales, la transicion
industrial, la cooperacion sectorial sobre
capacidades y el emprendimiento, la
formacion de investigadores, las
actividades en red y las asociaciones entre
instituciones de educacion superior, los
centros de educacion y formacion
profesional, los centros de investigacion y
tecnologicos, los centros médicos y de
atencion sanitaria, las empresas y
agrupaciones de empresas, y el apoyo a las
microempresas y a las pymes y a la
economia social;

Enmienda

2. una Europa més ecologica, con
bajas emisiones de carbono, mediante la
mejora de los sistemas de educacion y de
formacion necesarios para adaptar las
capacidades y las cualificaciones, la
concienciacion de la poblacion sobre un
desarrollo y unos estilos de vida
sostenibles, la mejora de las capacidades
de todos, incluida la mano de obra, la
creacion de nuevos empleos de alta
calidad en sectores relacionados con el
medio ambiente, el clima y la energia, y la
economia circular y la bioeconomia.
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Enmienda 38

Propuesta de Reglamento
Articulo 4 — apartado 3

Texto de la Comision

3. En el marco del capitulo de Salud,
el FSE+, apoyard la promocion de la salud
y la prevencion de las enfermedades,
contribuira a la eficacia, la accesibilidad, la
adaptabilidad y la resiliencia de los
sistemas de salud, haciendo mas segura la
asistencia sanitaria, reducira las
desigualdades en materia de salud,
protegerd a los ciudadanos frente a las
amenazas transfronterizas para la salud y
apoyara la legislacion sanitaria de la UE.

Enmienda 39

Propuesta de Reglamento
Articulo 5 — apartado 1

Texto de la Comision

1. La dotacion financiera total para la
ejecucion del FSE+ durante el periodo
2021-2027 sera de 101 174 000 000 EUR a
precios corrientes.
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Enmienda

3. En el marco del capitulo de Salud,
el FSE+ contribuird a un elevado nivel de
proteccion de la salud y de prevencion de
las enfermedades, también mediante la
promocion de la actividad fisica y de la
educacion sanitaria, contribuira a la
eficacia, la accesibilidad, la adaptabilidad y
la resiliencia de los sistemas de salud,
haciendo mas segura la asistencia sanitaria,
reducird las desigualdades en materia de
salud, aumentard la esperanza de vida al
nacer, protegera a los ciudadanos frente a
las amenazas transfronterizas para la salud
y reforzard y apoyard la legislacion de la
Union relacionada con la salud, también
en el sector de la salud medioambiental, y
promoverda el principio de «La salud en
todas las politicas». La politica de salud
de la Union debe guiarse por los Objetivos
de Desarrollo Sostenible (ODS) para
garantizar que la Union y los Estados
miembros alcancen las metas del ODS 3
«Garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edades».

Enmienda

1. La dotacion financiera total para la
ejecucion del FSE+ durante el periodo
2021-2027 sera de 120 457 000 000 EUR a
precios corrientes.

AD\1168515ES.docx



Enmienda 40

Propuesta de Reglamento
Articulo 5 — apartado 3

Texto de la Comision

3. La dotacion financiera para el
capitulo de Empleo e Innovacion Social y
el capitulo de Salud durante el periodo
2021-2027 sera de 1 174 000 000 EUR a
precios corrientes.

Enmienda 41

Propuesta de Reglamento
Articulo 5 — apartado 4 —letra b

Texto de la Comision

b) 413 000 000 EUR para la ejecucion
del capitulo de Salud.

Enmienda 42

Propuesta de Reglamento
Articulo 6 — apartado 1

Texto de la Comision

1. Todos los programas ejecutados en
virtud del capitulo del FSE+ en régimen de
gestion compartida, asi como las
operaciones apoyadas por los capitulos de
Empleo e Innovacion Social y de Salud,
garantizaran la igualdad entre hombres y
mujeres a lo largo de su preparacion,
ejecucion, seguimiento y evaluacion.
También promoveran la igualdad de
oportunidades para todos, sin
discriminacion por motivos de sexo, origen
racial o étnico, religion o credo,
discapacidad, edad u orientacion sexual,
durante su preparacion ejecucion,
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Enmienda

3. La dotacion financiera para el
capitulo de Empleo e Innovacion Social y
el capitulo de Salud durante el periodo
2021-2027 sera de 1 234 000 000 EUR a
precios corrientes.

Enmienda

b) 473 000 000 EUR (0,36 % del
MFP 2021-2027) para la ejecucion del
capitulo de Salud.

Enmienda

1. Todos los programas ejecutados en
virtud del capitulo del FSE+ en régimen de
gestion compartida, asi como las
operaciones apoyadas por los capitulos de
Empleo e Innovacion Social y de Salud,
garantizaran la igualdad entre hombres y
mujeres a lo largo de su preparacion,
ejecucion, seguimiento y evaluacion.
También promoveran la igualdad de
oportunidades para todos, incluido el
acceso al mercado laboral para las
personas con discapacidad, sin
discriminacion por motivos de sexo, origen
racial o étnico, religion o credo,
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seguimiento y evaluacion. discapacidad o estado de salud, edad u
orientacion sexual, durante su preparacion
ejecucion, seguimiento y evaluacion.

Justificacion

Hay evidencias claras tanto de organizaciones de investigacion como de pacientes que
indican que estos se enfrentan a distintas formas de discriminacion en la Union debido a su
estado de salud o a otros motivos. Los pacientes no siempre estan protegidos por la
legislacion contra la discriminacion dentro de la Union, ya que esto depende de los motivos
por los cuales son discriminados y de los Estados miembros en los que se produce el acto de
discriminacion. Es importante que cualquier nuevo texto legislativo aborde explicitamente
esta forma de discriminacion.

Enmienda 43

Propuesta de Reglamento
Articulo 7 — apartado 1 — parrafo 1

Texto de la Comision Enmienda
Los Estados miembros concentraran los Los Estados miembros concentraran los
recursos del FSE+ en régimen de gestion recursos del FSE+ en régimen de gestion
compartida en intervenciones que afronten compartida en intervenciones que afronten
los retos definidos en sus programas los retos definidos en sus programas
nacionales de reforma y en el Semestre nacionales de reforma y en el Semestre
Europeo, asi como en las recomendaciones Europeo, asi como en las recomendaciones
especificas por pais pertinentes adoptadas especificas por pais pertinentes adoptadas
de conformidad con el articulo 121, de conformidad con el articulo 121,
apartado 2, y el articulo 148, apartado 4, apartado 2, y el articulo 148, apartado 4,
del TFUE, y tendran en cuenta los del TFUE, que tendran en cuenta los
principios y derechos contemplados en el principios y derechos contemplados en el
pilar europeo de derechos sociales. pilar europeo de derechos sociales y que

estardn en perfecta consonancia con el
Acuerdo de Paris y los Objetivos de
Desarrollo Sostenible de las Naciones

Unidas.
Enmienda 44
Propuesta de Reglamento
Articulo 15 — apartado 1
Texto de la Comision Enmienda
1. Los programas que disfruten del 1. Los programas que disfruten del
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apoyo general del capitulo del FSE+ en
régimen de gestion compartida utilizaran
los indicadores comunes de ejecucion y de
resultados establecidos en el anexo 1 del
presente Reglamento para llevar un
seguimiento de los progresos en la
ejecucion. Los programas podran utilizar
también indicadores especificos propios.

Enmienda 45

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra -a (nueva)

Texto de la Comision

Enmienda 46

Propuesta de Reglamento

apoyo general del capitulo del FSE+ en
régimen de gestion compartida utilizaran
los indicadores comunes de ejecucion y de
resultados establecidos en el anexo 1 del
presente Reglamento para llevar un
seguimiento de los progresos en la
ejecucion. Los programas podran utilizar
también indicadores especificos propios e
indicadores especificos por acciones.

Enmienda

-a) Apoyar una estrategia de salud
publica de la Union orientada a:

i) apoyar a los Estados miembros en
sus esfuerzos por proteger y mejorar la
salud publica,

ii) hacer avanzar la mision de la
Union en materia de salud de
conformidad con el articulo 168 del
TFUE que estipula que tanto en la
definicion como en la ejecucion de todas
las politicas y acciones de la Union se
debe garantizar un elevado nivel de
proteccion de la salud humana.

Articulo 26 — apartado 2 — letra -a — parte introductoria

Texto de la Comision

a) Reforzar la preparacion frente a las
crisis, la gestion de las crisis y la respuesta
a estas en la Union para proteger a los
ciudadanos de las amenazas sanitarias de
caracter transfronterizo.

Enmienda 47
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Enmienda

a) Reforzar la preparacion frente a las
crisis, la gestion de las crisis y la respuesta
a estas en la Union para afrontar las
amenazas sanitarias de caracter
transfronterizo.
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Propuesta de Reglamento

Articulo 26 — apartado 2 — letra a — inciso iv bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 48

Propuesta de Reglamento

Enmienda

iv bis) Intervenciones sanitarias publicas
bien diseiiadas para reducir la carga y el
impacto de las infecciones y de las
enfermedades infecciosas que pueden
prevenirse

Articulo 26 — apartado 2 — letra a — inciso iv ter (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 49

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso i

Texto de la Comision

1) Inversion en la promocién de la
salud y en la prevencion de las
enfermedades

Enmienda 50

Propuesta de Reglamento

Enmienda

iv ter) Apoyar el desarrollo de
habilidades y herramientas para la
comunicacion efectiva de riesgos

Enmienda

1) Inversion en la promocién de la
salud y en la prevencion de las
enfermedades, también mediante
programas de educacion y alfabetizacion
sanitaria y mediante el fomento de la
actividad fisica

Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso i bis (nuevo)

Texto de la Comision
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Enmienda

i bis) Inversion en el diagndstico precoz
y la deteccion
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Enmienda 51

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso ii

Texto de la Comision Enmienda
i) Apoyo de la transformacion digital i) Apoyo de la transformacion digital
de la salud y la asistencia de la salud y la asistencia que abordan las

necesidades e inquietudes de los pacientes
y los ciudadanos, en particular mediante
el establecimiento de enlaces a programas
que apoyan la alfabetizacion medidtica y
las capacidades digitales

Enmienda 52

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso ii bis (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda

ii bis) Promover los servicios publicos
digitales en dreas como la salud

Enmienda 53

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso ii ter (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda

ii ter) Fortalecer la seguridad y la
calidad de la informacion sanitaria

Enmienda 54

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso ii
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Texto de la Comision

i) Apoyo del desarrollo de un sistema
sostenible de informacidn sanitaria de la
UE

Enmienda

i) Apoyo del desarrollo de un sistema
sostenible, transparente y accesible de
informacion sanitaria de la Union, al
tiempo que se garantiza la proteccion de
los datos privados

(En la propuesta COM la numeracion de los puntos del articulo 26, letra b), es incorrecta,
pues hay dos puntos numerados como (ii).)

Enmienda 55

Propuesta de Reglamento

Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso iii

Texto de la Comision

ii) Apoyo a los Estados miembros
mediante la transferencia de conocimientos
utiles para los procesos nacionales de
reforma encaminados a la creacion de
sistemas sanitarios mas eficaces, accesibles
y resilientes que afronten, en particular,
los retos planteados en el Semestre
Europeo

Enmienda 56

Propuesta de Reglamento

Enmienda

ii) Apoyo a los Estados miembros
mediante la transferencia de conocimientos
y de apoyos a la ejecucion utiles para los
procesos nacionales de reforma
encaminados a la creacion de sistemas
sanitarios mas eficaces, accesibles,
resilientes, no discriminatorios, inclusivos
Y equitativos que aborden las
desigualdades sociales, y a mejorar el
fomento de la salud y la prevencion de las
enfermedades, afrontando, en particular,
los retos planteados en el Semestre
Europeo. Esto incluye el apoyo a registros
nacionales de alta calidad que también
puedan proporcionar datos comparables.

Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso iv bis (nuevo)

Texto de la Comision

PE627.836v02-00

Enmienda

iv bis) Apoyo a la transicion hacia la
atencion centrada en la persona, los
servicios sociales y de salud de
proximidad y la atencion integrada
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Enmienda 57

Propuesta de Reglamento

basada en la comunidad, en particular
promoviendo modelos organizativos
basados en el trabajo en equipo
interprofesional y la creacion de redes de
multiples partes interesadas.

Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso iv ter (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 58

Propuesta de Reglamento

Enmienda

iv ter) Asegurar la participacion de todas
las partes interesadas relevantes en las
acciones anteriores, a escala de la Union
0 nacional, segun corresponda

Articulo 26 — apartado 2 — letra b — inciso iv quater (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 59

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra ¢ — inciso i

Texto de la Comision
1) Apoyo de la aplicacion de la

legislacion sobre medicamentos y
productos sanitarios

Enmienda 60
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Enmienda

iv quater) Desarrollar y aplicar
herramientas y estrategias para prevenir y
abordar las desigualdades en materia de
salud, promover la inclusion social, el
empoderamiento de los ciudadanos y la
participacion comunitaria

Enmienda

1) Apoyo de la aplicacion de la
legislacion sobre medicamentos, el acceso
a dichos productos en toda la Union, y
productos sanitarios
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Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra ¢ — inciso vi

Texto de la Comision
vi) Apoyo al comité cientifico de
Seguridad de los Consumidores y al de

Riesgos Sanitarios, Ambientales y
Emergentes de la Comision

Enmienda 61

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra c bis (nueva)

Texto de la Comision

Enmienda

vi) Apoyo al desarrollo del principio
de «La salud en todas las politicas» y al
establecimiento de procesos mediante los
cuales se puedan considerar y tener en
cuenta las implicaciones para la salud en
todas las politicas.

Enmienda

c bis) Apoyo de la supervision, la
aplicacion y el fortalecimiento de otras
leyes y politicas de la Union con
implicaciones para la salud para
contribuir a garantizar un elevado nivel
de proteccion de la salud humana,
incluidas, entre otras, las relacionadas
con:

i) la contaminacion del aire

ii) los disruptores endocrinos y otros
productos quimicos con propiedades
nocivas

iii) los residuos de plaguicidas en los
alimentos, el agua y el aire

iv) los alimentos y el etiquetado de
alimentos, incluido el relativo a los dcidos
grasos trans, el etiquetado del alcohol, los
aditivos y los materiales en contacto con
alimentos

Justificacion

Incluir la necesidad de fortalecer y aplicar otras leyes de la Union con implicaciones en
materia de salud es una consecuencia natural del articulo 168 del TFUE que estipula que
tanto en la definicion como en la ejecucion de todas las politicas y acciones de la Union se
debe garantizar un elevado nivel de proteccion de la salud humana
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Enmienda 62

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra d — inciso ii

Texto de la Comision Enmienda
i) Apoyo al desarrollo de cooperacion i) Apoyo al desarrollo de cooperacion
en la evaluacion de las tecnologias y de generacion de capacidades en la
sanitarias (ETS) evaluacion de las tecnologias sanitarias
(ETS)

Enmienda 63

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra d — inciso iii bis (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda
iii bis) Apoyo a la aplicacion de
programas y mejores prdcticas en

educacion y campaiias de salud sexual y
reproductiva para jovenes

Enmienda 64

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra d — inciso iii ter (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda
iii ter) Apoyo a nivel europeo a las
organizaciones de la sociedad civil que

trabajan en salud y en temas relacionados
con la salud

Enmienda 65

Propuesta de Reglamento
Articulo 26 — apartado 2 — letra d — inciso iii quater (nuevo)

Texto de la Comision Enmienda

iii quater) Apoyo a la creacion de un
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Enmienda 66

Propuesta de Reglamento
Articulo 27 — apartado 1

Texto de la Comision

1. Solo seran admisibles las acciones
destinadas a lograr los objetivos
mencionados en los articulos 3 y 26.

Enmienda 67

Propuesta de Reglamento

Comité Director de Salud para la
ejecucion de las acciones del capitulo de
Salud.

Enmienda

1. Solo seran admisibles las acciones
relacionadas con la salud destinadas a
lograr los objetivos mencionados en los
articulos, 3, 4y 26.

Articulo 27 — apartado 2 — letra a — inciso i bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 68

Propuesta de Reglamento

Enmienda

i bis) actividades disefiadas para
supervisar los impactos acumulativos
sobre la salud de los factores de riesgo
medioambientales, incluidos los derivados
de contaminantes presentes en los
alimentos, el agua o el aire, y de otras
fuentes;

Articulo 27 — apartado 2 — letra a — inciso i ter (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 69
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Enmienda

i ter) actividades de seguimiento de las
repercusiones sobre la salud de la
legislacion de la Union, como la
Jfarmacovigilancia y similares;
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Propuesta de Reglamento

Articulo 27 — apartado 2 — letra a — parrafo 1 bis (nuevo)

Texto de la Comision

Enmienda 70

Propuesta de Reglamento
Articulo 27 — apartado 2 — letra b — inciso i

Texto de la Comision

1) la colaboracion y las asociaciones
transfronterizas, en particular en las
regiones transfronterizas;

Enmienda 71

Propuesta de Reglamento
Articulo 27 — apartado 2 — letra ¢ — inciso i

Texto de la Comision

1) mediante la transferencia, la
adaptacion y la implantacion de las
mejores practicas con valor afiadido a nivel
de la Union reconocido entre los Estados
miembros;

Enmienda 72

Propuesta de Reglamento
Articulo 27 — apartado 2 — letra ¢ — inciso ii

Texto de la Comision

i) de redes a escala de la UE
relacionadas con los ambitos mencionados
en el articulo 26;
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Enmienda

Los resultados de las actividades
analiticas, una vez finalizadas, se pondran
a disposicion del publico.

Enmienda

1) la colaboracion y las asociaciones
transfronterizas, en particular en las
regiones transfronterizas y también en
relacion con la contaminacion del aire y
otras contaminaciones medioambientales
transfronterizas;

Enmienda

1) mediante el intercambio, la
transferencia, la adaptacion y la
implantacion de las mejores practicas con
valor anadido a nivel de la Union
reconocido entre los Estados miembros;

Enmienda

i) de redes a escala de la Union
relacionadas con los &mbitos mencionados
en el articulo 26, de forma continua y
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sostenible, garantizando la presencia de
una sociedad civil activa a nivel europeo;

Justificacion

Las ONG paraguas con redes paneuropeas de miembros de base son contribuyentes
importantes al proyecto europeo, que fortalecen los vinculos entre la Union y la sociedad
civil, y entre los diferentes grupos de la sociedad civil europea. Estas ONG europeas
representan un valor europeo unico que debe ser reconocido. El presupuesto de la Union
ayudara a desarrollar la sociedad civil en toda Europa y contribuird a una sociedad civil

prospera en la Union.

Enmienda 73

Propuesta de Reglamento

Articulo 27 — apartado 2 — letra ¢ — inciso iv

Texto de la Comision

1v) de puntos de contacto nacionales
que ofrezcan orientacion, informacion y
asistencia relacionadas con la ejecucion del
programa;

Enmienda 74

Propuesta de Reglamento
Articulo 29 — parrafo 1

Texto de la Comision

La Comision consultard a las autoridades
sanitarias de los Estados miembros en el
Grupo director sobre promocion de la
salud, prevencion de enfermedades y
gestion de las enfermedades no
transmisibles o en otro grupo de expertos
pertinente de la Comision o entidades
similares acerca de los planes de trabajo
establecidos en relacion con el capitulo de
Salud y sus prioridades y orientaciones
estratégicas y su aplicacion, asi como sobre
la perspectiva de politica sanitaria de otras
medidas y mecanismos de apoyo, con lo
que reforzara su coordinacion general y su
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Enmienda

v) de puntos de contacto regionales,
subnacionales y nacionales que ofrezcan
orientacion, informacion y asistencia
relacionadas con la ejecucion del
programa;

Enmienda

La Comision consultard a las autoridades
sanitarias de los Estados miembros en el
Grupo director sobre promocion de la
salud, prevencion de enfermedades y
gestion de las enfermedades no
transmisibles o en otro grupo de expertos
pertinente de la Comision o entidades
similares como las corporaciones
profesionales del ambito de la salud
acerca de los planes de trabajo anuales
establecidos en relacion con el capitulo de
Salud y sus prioridades y orientaciones
estratégicas y su aplicacion, asi como sobre
la perspectiva de politica sanitaria de otras
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valor anadido.

Enmienda 75

Propuesta de Reglamento
Articulo 29 bis (nuevo)

Texto de la Comision
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medidas y mecanismos de apoyo, con lo
que reforzara su coordinacion general y su
valor afiadido. Un sdlido liderazgo politico
Yy una estructura de gobierno adecuada
dedicada a la salud asegurardn que la
proteccion y la promocion de la salud
estén garantizadas en todas las carteras
de la Comision, de conformidad con el
articulo 168, apartado 1, del TFUE.

Enmienda

Articulo 29 bis
Comité Director de Salud

1 La Comision creard un Comité
Director de Salud (en lo sucesivo,
«Comité Director») para la ejecucion de
las acciones en el marco del capitulo de
Salud.

2. El Comité Director se centrard en
la creacion de sinergias entre el capitulo
de Salud y otros programas en los que se
integre una dimension sanitaria, a través
de la coordinacion y la cooperacion, el
fomento del compromiso de los pacientes
y de la sociedad, y la puesta a disposicion
de recomendaciones y de asesoramiento
de cardcter cientifico. Dichas acciones
conllevardn actuaciones en materia de
salud orientadas a la obtencion de valor,
sostenibilidad, unas soluciones sanitarias
mejores, el fomento del acceso y la
reduccion de las desigualdades en materia
de salud.

3. El Comité Director establecerd
una estrategia y una direccion globales
para la elaboracion de los planes de
trabajo en el marco del capitulo de Salud.

4. El Comité Director conformard un
grupo de partes interesadas
independiente, compuesto por agentes de

PE627.836v02-00

ES



ES

Enmienda 76

Propuesta de Reglamento
Articulo 29 ter (nuevo)

Texto de la Comision
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los sectores pertinentes en el ambito de la
salud publica, el bienestar y la proteccion
social, y contard con la participacion de
representantes de las regiones y las
autoridades sanitarias locales, de
representantes de los pacientes y de
ciudadanos.

5. El Comité Director estard
compuesto por entre quince y veinte
miembros de alto nivel procedentes de las
disciplinas y actividades a que se refiere el
apartado 4. Los miembros del Comité
Director serdan nombrados por la
Comision tras una convocatoria abierta
de presentacion de candidaturas o de
invitacion a manifestacion de interés, o
ambas.

6. El Comité Director tendrda un
presidente, que serd nombrado por la
Comision de entre sus miembros.

7. El Comité Director:

i) aportard contribuciones a los
planes de trabajo anuales del capitulo de
Salud tras una propuesta de la Comision;

ii) elaborara un plan rector para la
coordinacion y cooperacion entre el
capitulo de Salud y otros programas en
los que esté integrada la dimension
sanitaria.

Dicho plan facilitard la visibilidad y la
coordinacion de todos los mecanismos
financieros existentes en relacion con la
salud, y contribuird a encauzar la
coordinacion y la cooperacion.

Enmienda

Articulo 29 ter

Cooperacion internacional
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Enmienda 77

Propuesta de Reglamento
Articulo 33 — apartado 1

Texto de la Comision

1. Se estableceran indicadores de
seguimiento y de progreso de los capitulos
hacia la consecucion de los objetivos
especificos fijados en el articulo 4 y los
objetivos operativos fijados en los
articulos 23 y 26.

Enmienda 78

Propuesta de Reglamento
Anexo I1I — punto 2

Texto de la Comision

2. Numero de evaluaciones clinicas
conjuntas de tecnologias sanitarias

Para la ejecucion del capitulo de Salud, la
Comision desarrollard la cooperacion con
las organizaciones internacionales
pertinentes, como las Naciones Unidas y
sus organismos especializados, en
particular la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), asi como con el Consejo de
Europa y la Organizacion para la
Cooperacion y el Desarrollo Economico
(OCDE), con el fin de maximizar la
eficacia y la eficiencia de las actuaciones
a nivel internacional y de la Union.

Enmienda

1. Se estableceran indicadores,
incluidos indicadores programdticos y
especificos por acciones, de seguimiento y
de progreso de los capitulos hacia la
consecucion de los objetivos especificos
fijados en el articulo 4 y los objetivos
operativos fijados en los articulos 23 y 26.

Enmienda

2. Numero de beneficiarios
(profesionales, ciudadanos, pacientes)
afectados por los resultados del programa

Justificacion

Teniendo en cuenta las peculiaridades y la amplia gama de proyectos del sector de la salud,
sugerimos incluir otros indicadores, como el numero de beneficiarios (profesionales,
ciudadanos, pacientes) afectados por los resultados del programa.
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Enmienda 79

Propuesta de Reglamento
Anexo I1I — punto 3

Texto de la Comision

3. Numero de buenas prdcticas
transferidas

Enmienda 80

Propuesta de Reglamento
Anexo III — punto 4

Texto de la Comision

4. Grado de utilizacion de los
resultados del programa en las politicas
nacionales de salud, medido por un
cuestionario «antes y después»

Enmienda 81

Propuesta de Reglamento
Anexo I1I — punto 4 bis (nuevo)

Texto de la Comision

PE627.836v02-00

Enmienda

3. Numero de evaluaciones clinicas
conjuntas de tecnologias sanitarias

Enmienda
4. Numero de buenas prdcticas
transferidas

Enmienda

4 bis. Grado de utilizacion de los
resultados del programa en las politicas e
instrumentos regionales y nacionales de
salud, medido por métodos validados.
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