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RAHVATERVIS

Rahvatervisepoliitika on viimasel ajal olnud ELi poliitikakujundamises kesksel
kohal. Palju t66d on néudnud COVID-19 pandeemiaga toimetulek, parlament on
seadnud Uheks oma peamiseks tervishoiuvaldkonna eesmargiks vahktove térjumise
ja eesmark on tugevdada Euroopa terviseliitu. Euroopa Terviseuhenduse algatus
kasitleb otseseid ja tulevasi tervishoiuprobleeme, sealhulgas COVID-19 pandeemia
kriisi, vastupanuvdime suurendamist piirilleste terviseohtude vastu, vahktdve vastu
vlitlemise kava rakendamist, Euroopa ravimistrateegia edendamist ja digitaalse
tervishoiu parandamist.

OIGUSLIK ALUS

ELi toimimise lepingu artikkel 168 (rahvatervise kaitse), artikkel 114 (lUhtne turg) ja
artikkel 153 (sotsiaalpoliitika).

EESMARGID

ELi rahvatervisepoliitika eesmark on:

— kaitsta ja parandada ELi kodanike tervist;
— toetada tervishoiususteemide ja -taristu ajakohastamist ja digitaliseerimist;
— parandada Euroopa tervishoiususteemide vastupidavust;

— anda ELi riikidele paremad vbimalused tulevaste pandeemiate ennetamiseks ja
térjumiseks.

KONTEKST

1992. aasta Maastrichti lepinguga loodi selge diguslik alus tervishoiupoliitika meetmete
vastuvdtmiseks. Hiljem tugevdati neid satteid 1997. aasta Amsterdami lepinguga, mis
voimaldas ELil vétta meetmeid, mis tagavad inimeste tervise pohjaliku kaitse.

Oluliste tervisekusimuste esilekerkimine koos patsientide ja tervishoiutdotajate vaba
liikumisega ELis ning tervisekusimuste sotsiaalmajanduslikud tagajarjed tdhendavad,
et rahvatervise tahtsus ELi paevakorras on Uha suurenenud. Eriasutuste, naiteks
Euroopa Ravimiameti (EMA) ning Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskuse
(ECDC) loomine naitas ELi suurenevat huvi tervishoiupoliitika vastu. Sellised ametid
nagu Euroopa Kemikaaliamet (ECHA) ja Euroopa Toiduohutusamet (EFSA) aitavad
veelgi kaasa Euroopa tervishoiupoliitika tugevdamisele. Maarusega (EL) 2021/522
kehtestatud programm ,EL tervise heaks” naeb ajavahemikuks 2021-2027 ette
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tervishoiu valdkonna rahastamise. COVID-19-kriis sundis pingutusi suurendama,
tostes esile kollektiivse vastupanuvdéime ja piirillese terviseohutuse tahtsust ning
suunates ELi tugeva Euroopa terviseliidu loomise poole.

Euroopa terviseliidu Uldised eesmargid aastateks 2021-2027 keskenduvad otsestele
ja pusivatele terviseprobleemidele. Need hdlmavad COVID-19 pandeemia Kkriisi
lahendamist, kaitse tugevdamist piirilleste terviseriskide vastu, selliste algatuste
rakendamist nagu Euroopa vahktéve vastu vditlemise kava ja Euroopa ravimistrateegia
ning digitaalse tervishoiu edendamist. EL jatkab ka ulemaailmset koostood
tervishoiuprobleemide lahendamiseks, sealhulgas vaktsiinide valjatootamiseks ja
antimikroobikumiresistentsete nakkuste vastu vditlemiseks.

SAAVUTUSED JA PRAEGUSED ARENGUSUUNAD

A. Tervis kdigis poliitikavaldkondades

ELi toimimise lepingus ja Euroopa Liidu pohidiguste hartas (harta) kodifitseeritud
lahenemisviis ,Tervis kdigis poliitikavaldkondades®, mis sodnastati 2006. aastal
ELi lahenemisviisina, vastab rahvatervise kusimuste valdkonnallesele olemusele
ja selle eesmark on integreerida terviseaspektid koigisse asjakohastesse
poliitikavaldkondadesse (ELi toimimise lepingu artikkel 9 ja artikli 168 16ige 1,
harta artikkel 35). See lahenemisviis vbtab sustemaatiliselt arvesse koigi teiste
poliitikavaldkondade otsuste mdju tervisele, et parandada elanikkonna tervist ja
tervishoiu vordsust. Naiteks strateegia ,Talust taldrikule® aitab toota mitte ainult
kestlikult, vaid ka tervislikumat toitu; nullsaaste tegevuskavaga luuakse puhtam
ja tervislikum eluruum; Programm ,EL tervise heaks® (2021-2027) koos muude
fondide ja programmidega aitab tervisekisimusi kasitleda eri vaatenurkadest.
Mitme politikameetme eesmark on vahendada klimamuutuste tagajarjel tekkinud
terviseprobleeme, nagu kuumalainetest ja loodusénnetustest tingitud surmajuhtumite
arvu suurenemine ja vee kaudu levivate voi putukate, tigude vdi muude kdigusoojaste
loomadega edasikanduvate haiguste muutuvad nakkusmudelid. Lisaks soovitakse
2022. aastal jdustunud kaheksanda keskkonnaalase tegevusprogrammiga tugevdada
kliimaprobleeme hélmava keskkonnapoliitika ja tervishoiupoliitika vahelist seost.

B. Haiguste ennetamine ja tervise edendamine

Ennetamine hdélmab mitmesuguseid valdkondi, sealhulgas algatusi vahktdve,
nakkuslike ja mittenakkuslike haiguste vastu, vaktsineerimist ning vditlust
mikroobivastase resistentsuse vastu.

Vahktobi on ELis sageduselt teine surmapodhjus. Selle méju ulatub kaugemale isiklikust
ja perekondlikust sfaarist, mojutades tervishoiusisteeme, rahalisi vahendeid ning
uldist majanduslikku tootlikkust. Vahktévega on Euroopa tasandil tegeletud mitme
algatuse kaudu. Parlament moodustas vahktdve vastu voitlemise erikomisjoni (2020—
2022), mis uurib meetmeid, mida EL saab rakendada vahktéve vastu voitlemiseks.
Euroopa 2021. aasta vahktdve vastu voitlemise kava hdlmab ennetustegevust,
varajast diagnoosimist, ravi ja jarelkontrolli ning kujutab endast ELi vastust
kasvavatele probleemidele vahktéve ohjamise valdkonnas. Septembris 2022 esitas
komisjon uue l|ahenemisviisi, et toetada liikmesriikide joupingutusi vahktdve
sbeluuringute kasutamise suurendamiseks. Soovituse eesmark on suurendada
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rinnavahi, kolorektaal- ja emakakaelavahi séeluuringutes osalemise maara kooskdlas
Euroopa vahktove vastu vditlemise kava eesmargiga, mille jargi osaleb sellistes
sbeluuringutes 2025. aastaks 90 % uuringu kriteeriumitele vastavatest inimestest.

Detsembris 2021 kaivitas komisjon algatuse ,Koos oleme tervemad — mittenakkuslikke
haigusi kasitlev algatus®, et aidata ELi riikidel vahendada suurt mittenakkuslike
haiguste koormust ja suurendada kodanike heaolu. Hinnanguliselt on ELis Ule
84 miljoni inimese, kes vditlevad vaimse tervise probleemidega. ELi vaimse tervise
ja_heaolu Uhismeedet rakendati aastatel 2013-2018 ning sellega loodi vaimse
tervise ja heaolu Euroopa tegevusraamistik, mis aitab kaasa vaimse tervise
edendamisele. Kuna enesetapp on vanuseruhmas 15-29 teine peamine surmapdhjus,
on ennetustegevus, teadlikkus, habimargistamise valtimine ja abi kattesaadavus
seoses depressiooni, enesekahjustamise ja enesetapuga jatkuvalt vaga oluline.
13. septembril 2022 kutsus Euroopa Parlament oma resolutsioonis, mis kasitleb
COVID-19 mdju noortele, komisjoni Ules algatama Euroopa vaimse tervise aastat.
2023. aasta tooprogramm LEL tervise heaks" pakub ka nuud toetust vaimse tervise
edendamiseks ja vaimse tervise probleemide ennetamiseks. Sidame-veresoonkonna
haigused on ELis sagedasim surmapdhjus. Narkootikumide, alkoholi ja tubaka
tarbimine ning sudame-veresoonkonna haigused on eluviisiga seotud tegurid, millel
on rank modju inimeste tervisele, ning voitlus nende vastu on rahvatervisepoliitika
tahtis Ulesanne. Tubakatoodete direktiiv (direktiiv 2014/40/EL; kohaldatakse alates
2016. aastast) ja tubakamaksu direktiiv (ndukogu direktiiv 2011/64/EL) olid peamised
saavutused selles vditluses. Narkootikumide kasutamine pdhjustab ka kulusid ning
kahju rahvatervisele ja -ohutusele. 2020. aasta detsembris kiitis ndukogu heaks
uue ELi narkostrateegia aastateks 2021-2025. Dokumendis kehtestatakse uldine
poliitiline raamistik ja satestatakse ebaseaduslikke uimasteid kasitleva ELi poliitika
strateegilised prioriteedid kolmes peamises valdkonnas — narkootikumide pakkumise
ja ndudluse vahendamine ning uimastitega seotud kahju piiramine. ELi 2006. aasta
alkoholistrateegia labivaatamine on praegu takerdunud.

Nakkushaigustele ja piiriilestele terviseohtudele reageerimiseks on ECDC loonud
varajase hoiatamise ja reageerimise suUsteemi ning terviseohutuse komitee
koordineerib reageerimist haiguspuhangutele ja epideemiatele. Nagu naitas
2020. aasta algul alanud COVID-19 pandeemia, on koostté URO Maailma
Terviseorganisatsiooniga sellistel puhkudel otsustavalt tahtis. Kiirmenetluse korras
vOeti vastu arvukalt sihtotstarbelisi meetmeid (vt spetsiaalset EUR-Lexi veebisaiti ja
komisjoni koroonaviirusele reageerimise veebisaiti), sealhulgas

— Euroopa Parlamendi ja nbukogu 15. juuli 2020. aasta maarus (EL) 2020/1043 ,
mis kasitleb kliiniliste uuringute tegemist geneetiliselt muundatud organisme
sisaldavate vdi neist koosnevate inimravimitega, mis on ette nahtud
koroonaviirushaiguse (COVID-19) raviks vbi ennetamiseks, ning nende ravimite
tarnimist;

— komisjoni teatised ,ELi strateegia COVID-19 vaktsiinide kohta“ ja_,Valmisolek
COVID-19 vaktsineerimisstrateegiateks ja vaktsiinide kasutuselevotuks®;
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— ndukogu 13. oktoobri 2020. aasta soovitus, millega kehtestatakse
COVID-19 pandeemiale reageerimiseks reisimisega seotud meetmete Uhised
kriteeriumid ja Uhine raamistik.

Komisjon jatkas kogu 2020. aasta jooksul taiendavate meetmete votmist, et
suurendada koigi liikmesriikide vastupanuvéimet mitmes valdkonnas. Meetmed
hélmavad riiklike kontaktrakenduste Uhendamist, reisierandite laiendamist,
ulatuslikumat testimist ja vaktsiinivarude tagamist. COVID-19 pandeemiale
reageerimise pakett hdlmab jargmist:

— komisjoni teatis COVID-19-le reageerimise lisameetmete kohta;

— komisjoni soovitus COVID-19 testimisstrateeqgiate kohta;

— komisjoni soovitus antigeeni kiirtestide kasutamise kohta;

2022. aastal laiendati EMA volitusi ning t6siseid piirilleseid terviseohte kasitleva
uue maarusega laiendati ECDC volitusi ja anti ELi tervisealasteks hadaolukordadeks
valmisoleku ja neile reageerimise asutusele lisavolitused.

C. Uhiskondlikud muutused, demograafiline tileminek

Komisjoni aruandes ,Demograafilised muutused 2023“ kasitletakse vananemisest,
rahvastiku vahenemisest ja tdoealiste inimeste arvu vahenemisest tulenevaid
probleeme. Peamiselt tuleb kasitleda ELi elanikkonna vananemisega seotud
probleeme ning hoolitseda kdrge elukvaliteedi tagamise eest vanaduspdlves
ja tervishoiuslsteemide kestlikkuse eest. WHO algatas 2020. aastal tervena
vananemise aastakimne ja sellega seoses avaldas komisjon 2021. aasta jaanuaris
rohelise raamatu vananemise kohta.

Vastuseks randekriisidest tulenevatele probleemidele voeti 2016. aastal vastu
kolmandate riikide kodanike integreerimise tegevuskava . Tegevuskavas kasitletakse
muu hulgas randajate tervisega seotud probleeme, kaasa arvatud ligipaas
tervishoiuteenustele. 2020. aastal esitas komisjon Euroopa rande tegevuskava ning
uue rande- ja varjupaigapakti, mille eesmark on Euroopa poliitikat selles valdkonnas
veelgi Uhtlustada.

Juba 2015. aastal ndudis parlament meetmeid laste ebavdrdsuse vahendamiseks muu
hulgas tervishoius ning lastegarantii kehtestamist laste vaesuse vastu voitlemise ELi
kava raames. 2021. aasta juunis véttis ndukogu vastu komisjoni ettepaneku Euroopa
lastegarantii loomise kohta. Jargmise sammuna koostavad liikmesriigid riiklikke
kavasid, milles kirjeldatakse, kuidas nad rakendavad lastegarantiid 2030. aastani.

D. Ravimid ((2.2.5)

Ravim on aine vdi ainekombinatsioon, mida kasutatakse inimeste haiguste raviks
vdi nende &rahoidmiseks. Direktiivis 2001/83/EU ja maaruses (EU) nr 726/2004
on satestatud muugiloa andmise nduded ja menetlused ning lubatud toodete
jarelevalve eeskirjad. Maarusega (EL) 2019/1243 muudeti neid maarusi, rakendades
konkreetseid meetmeid, mille eesmark on tagada ravimite kattesaadavus ja
kasitleda ravimipuudujaake kogu ELis. Ravimitele vbivad loa anda riiklikud asutused
detsentraliseeritud menetluse kaudu vdi komisjon tsentraliseeritud menetluse kaudu,
kus Euroopa Ravimiamet viib labi teaduslikke hindamisi. Euroopa Ravimiamet vastutab
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ka ravimite valjatootamise hdlbustamise, muugilubade hindamise, ravimite ohutuse
jalgimise ja tervishoiutdotajate teavitamise eest. Kiliiniliste uuringutega uuritakse
ravimite tdhusust ja ohutust inimestel. Maarusega (EL) nr 536/2014, mis joustus
2022. aasta jaanuaris, kehtestati kliiniliste uuringute lubamise ja labiviimise Uhtlustatud
eeskirjad.

Komisjon esitas 2023. aasta aprillis ravimeid kasitleva Gigusaktide paketi, mille
eesmark on muuta ravimid kattesaadavamaks ja taskukohasemaks. Samal
ajal tegi komisjon ettepaneku vétta vastu ndukogu soovitus téhustada vditlust
antimikroobikumiresistentsuse vastu. Noukogu kiitis 13. juunil 2023 heaks
soovituse tdhustada ELi meetmeid antimikroobikumiresistentsuse vastu terviseuhtsuse
pdhimdtte kaudu.

E. E-tervis

ELis tegeletakse Umberkujundava tooga tervishoiususteemide digiteerimiseks.
Tervishoiu digiteerimine tahendab digitaaltehnoloogia ja teabehaldussusteemide
integreerimist tervishoiusektori eri aspektidesse. See hdlmab elektrooniliste
tervisekaartide (EHR), telemeditsiini, kantavate seadmete, mobiilirakenduste,
andmeanallusi ja muude digitaalsete vahendite kasutamist. Volinik Stella Kyriakides
markis oma kdnes tervishoiu tuleviku 2023. aasta tippkohtumisel, et ,digiteerimine vdib
parandada tervishoiu kvaliteeti, kattesaadavust ja vastupidavust®. Tervishoiusektori
digiteerimine on osa ELi digitaalse Uhtse turu strateegiast, mille eesmark on tihedam
digitaalne Uhtlustamine ELi liikmesriikide vahel.

E-tervise vorgustik on direktiivi 2011/24/EL artikli 14 alusel loodud vabatahtlik vérgustik,
mis pakub platvormi liikmesriikide padevatele asutustele, kes tegelevad e-tervisega.
Komisjoni 2018. aasta komisjoni teatises tervise- ja hooldusvaldkonna digiteerimise
vdimaldamise kohta digitaalsel Uhtsel turul on prioriteediks kodanike turvaline ligipaas
oma terviseandmetele, sealhulgas ka Ule piiride, personaalmeditsiin Uhise Euroopa
andmetaristu kaudu, mis vdimaldab teadlastel ja teistel tervishoiutddtajatel kogu
ELis ressursse koondada, ning kodanike mojuvdéimu suurendamine, andes neile
digivahendid, mis vbimaldavad kasutaja tagasisidet ja isikukeskset hooldust (mobiilsed
tervishoiulahendused, personaalmeditsiin). E-tervise digitaalteenuste taristu tagab
Euroopa kodanike ravi jarjepidevuse ELi riikides reisimisel. Mais 2022 esitati Euroopa
terviseandmete ruumi kasitlev seadusandlik ettepanek, mille eesmark on anda ELi
kodanikele vdimalus kontrollida oma terviseandmeid, voimaldades piiritlest kasutamist
teadusuuringuteks ja innovatsiooniks, tagades samal ajal andmekaitse vastavuse.

F.  Tervisetehnoloogia hindamine

Tervisetehnoloogia eesmark on pakkuda tdenduspdhiseid andmeid
tervishoiutehnoloogia kohta, et tagada ohutu, tdhus, patsiendikeskne ja kulutdhusa
tervishoiupoliitika. Riiklikud ametiasutused kasutavad tervisetehnoloogia hindamise
tulemusi ka otsuste tegemisel selle kohta, millist tehnoloogiat tuleks riiklikul
tasandil hivitada. Hinnatakse tervisetehnoloogia (sh ravimid, meditsiiniseadmed
ja diagnostikavahendid, kirurgilised protseduurid ning haiguste ennetamise,
diagnoosimise vdi ravi meetmed) lisavaartust. 2021. aasta detsembris voeti vastu uus
maarus tervisetehnoloogia hindamiseks.

' Euroopa Liidu teemalised teabelehed - 2024 5
\/ www.europarl.europa.eu/factsheets/et



http://www.europarl.europa.eu/factsheets/et
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:02014R0536-20221205
https://health.ec.europa.eu/medicinal-products/pharmaceutical-strategy-europe/reform-eu-pharmaceutical-legislation_en
https://health.ec.europa.eu/antimicrobial-resistance/eu-action-antimicrobial-resistance_et
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-9581-2023-INIT/et/pdf
https://eufordigital.eu/discover-eu/eu-digital-single-market/
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=celex:32011L0024
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=COM:2018:233:FIN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=COM:2018:233:FIN
https://health.ec.europa.eu/ehealth-digital-health-and-care/electronic-cross-border-health-services_et
https://health.ec.europa.eu/ehealth-digital-health-and-care/european-health-data-space_et
https://health.ec.europa.eu/ehealth-digital-health-and-care/european-health-data-space_et
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:32021R2282
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:32021R2282
https://health.ec.europa.eu/health-technology-assessment/overview_et

EUROOPA PARLAMENDI ROLL

Parlament on jarjekindlalt pooldanud jarjepideva rahvatervisepoliitika loomist. Samuti
on ta mitmesuguseid terviseteemasid kasitlevate arvamuste, uuringute, arutelude,
kirjalike deklaratsioonide ja algatusraportite abil aktiivselt putdnud tervishoiupoliitikat
tugevdada ja edendada. Praeguse ametiaja alguses asus parlament ennetavalt
tegevuskava kujundama, réhutades, et vahktbvest jagusaamine peab saama ELi
tervishoiupoliitika peamiseks prioriteediks. COVID-19 kriisi puhkedes asus parlament
aktiivselt edendama Euroopa koordineeritud reageerimist ning rohutas vajadust teha
tervishoiu valdkonnas senisest palju tihedamat koost6od, et luua Euroopa terviseliit.

Keskkonna-, rahvatervise ja toiduohutuse komisjon (ENVI-komisjon) on Euroopa
Parlamendi peamine tervishoiuklsimuste eestvedaja. 2023. aasta alguses moodustas
ENVI-komisjon uue alalise rahvatervise allkomisjoni, mis tugevdab parlamendi rolli
ELi tervishoiupoliitika Ule kontrolli teostamisel ja selle arengu edendamisel. Parlament
seadis oma praeguse, Uheksanda koosseisu ametiaja poliitilises tegevuskavas tahtsale
kohale vajaduse kooskdlastatuma Euroopa lahenemisviisi jarele vahktdvevastases
voitluses, moodustades vahktdvevastase voitluse erikomisjoni.

Parlament ndudis iseseisvat Euroopa tervishoiuprogrammi ning saavutas toetuse
programmile ,EL tervise heaks®“. Samuti uurib ta dialoogi, kisimuste, uuringute
ja siseuuringute kaudu taaste- ja vastupidavusrahastu rakendamist, réhutades
tervishoiureformide tahtsust. Samuti on parlament jarjekindlalt propageerinud vaimse
heaolu edendamist ja vaimse tervise seadmist ELi poliitika kujundamisel prioriteediks.

Lisateavet selle teema kohta leiate keskkonna-, rahvatervise ja toiduohutuse komisjoni
ja rahvatervise allkomisjoni veebisaidilt.

Maria-Mirela Curmei / Christian Kurrer
10/2023
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