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Amendement 1
João Ferreira, Sandra Pereira, Kateřina Konečná
au nom du groupe GUE/NGL

Proposition de résolution commune
PPE, S&D, Renew, Verts/ALE, GUE/NGL
sur la stratégie de santé publique de l’Union européenne après la COVID-19

Proposition de résolution commune
Paragraphe 1 bis (nouveau)

Proposition de résolution commune Amendement

1 bis. considère que les répercussions de 
la COVID-19 ont révélé l’impérieuse 
nécessité de disposer de systèmes de santé 
publique solides, de qualité, universels et 
gratuits, en particulier pour répondre 
convenablement et avec efficacité aux 
situations d’urgence, et qu’elles ont mis 
au jour les résultats du désinvestissement 
systémique résultant de politiques 
néolibérales imposées, notamment les 
contraintes économiques et politiques 
appliquées par l’Union aux États 
membres, et plus particulièrement à leurs 
systèmes de santé publique;

Or. pt
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Amendement 2
João Ferreira, Sandra Pereira
au nom du groupe GUE/NGL

Proposition de résolution commune
PPE, S&D, Renew, Verts/ALE, GUE/NGL
sur la stratégie de santé publique de l’Union européenne après la COVID-19

Proposition de résolution commune
Paragraphe 2 bis (nouveau)

Proposition de résolution commune Amendement

2 bis. refuse que la COVID-19 serve de 
prétexte à un renforcement des 
compétences supranationales de l’Union 
dans le domaine de la santé, sachant 
qu’un tel renforcement, ainsi que toute 
logique d’harmonisation qui en 
découlerait, ne manquerait pas de se 
fonder sur les hypothèses mercantiles que 
l’Union a préconisées et concrétisées, 
comme par exemple la directive sur les 
soins de santé transfrontaliers; refuse la 
politique de privatisation et de 
désinvestissement dans les services de 
santé publique, au détriment des besoins 
de la population; refuse que les 
partenariats public-privé soient maintenus 
ou encouragés dans le secteur de la santé;

Or. pt
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Amendement 3
João Ferreira, Sandra Pereira, Kateřina Konečná
au nom du groupe GUE/NGL

Proposition de résolution commune
PPE, S&D, Renew, Verts/ALE, GUE/NGL
sur la stratégie de santé publique de l’Union européenne après la COVID-19

Proposition de résolution commune
Paragraphe 10 bis (nouveau)

Proposition de résolution commune Amendement

10 bis. invite instamment les États 
membres à renforcer le caractère public, 
universel et gratuit des services nationaux 
de santé en augmentant les 
investissements dans les infrastructures, 
les moyens matériels et le personnel; 
exige la suppression de toute 
conditionnalité dans les politiques de 
l’Union – dans le cadre du pacte de 
stabilité et de mécanismes tels que le 
Semestre européen et ses 
«recommandations spécifiques par pays», 
les «plans nationaux de réforme» et les 
«programmes de stabilité» – qui limite 
obligatoirement toute augmentation des 
investissements dans les services de santé 
nationaux;

Or. pt


