Kokkuvdte vastustest dokumendile
Euroopatervis: strateegiline lahenemine

Aruteludokument tervishoiustrateegia kohta

KOKKUVOTE

2006. aasta I6pus algatas komisjon konsultatsiooni, véttes aluseks dokumendi ,Euroopa
tervis: strateegiline lahenemine — Aruteludokument tervishoiustrateegia kohta”.!
Nimetatud arutelu eesmark oli anda huvirihmadele vdimalus avaldada arvamust uue
tervishoiustrateegia arendamise ja rakendamise kohta.? Arutelu |8ppes 2007. aasta
veebruaris. Komisjon sai 153 vastust. Vastustes toetati ettepanekut jargmise kimne
aasta tervishoiupoliitika uue strateegilise ja Uhtse Uldraamistiku kohta. Tervist kasitleti
kui omaette vaartust, kuid selles nahti ka pohilist Euroopa majanduskasvu toetavat
tegurit ning seega réhutasid mitmed vastajad tervishoiuinvesteeringute tahtsust Euroopa

Liidus.

Kokkuvéttes avaldasid vastajad toetust komisjoni esitatud lahenemisele: leida
lahendused mitmetele tervishoiu pdhiprobleemidele, té6tada vélja kindlam lahenemine
terviseaspektide suhtes koikides poliitikavaldkondades ning osaleda aktiivsemalt
Uleilmsete probleemide lahendamisel. Enamik vastajaid réhutas meetmete votmise
olulisust juhul, kui Euroopa tasandi lisandvaartus on kindel ning ka piiriilese iseloomuga
probleemide puhul.

Palju vastajad pidasid vajalikuks tdhustada Euroopa tasandi koostddd mitmes
valdkonnas, sh terviseohud, tervisealane teave ja tervislike eluviiside edendamine. Eriti
rbhutati mittenakkavate haigustega seotud koormust. Vastajad osutasid lisaks
vajadusele luua Euroopa tervisealane teabeslsteem, mis tagaks avatud juurdepaasu
vorreldavatele andmetele. Rakendamisega seoses tervitasid paljud vastajad
struktureeritud  koostdomehhanismi  loomist liikkmesriikidega, kasutades avatud
koordinatsioonimeetodi raames kinnitust leidnud meetodeid. Peale selle esitati ka
alternatiivseid lahenemisviise, sh olemasolevate v6i uute Euroopa tasandi struktuuride
valjatootamine strateegia rakendamise jarelevalveks.

Tervishoiustrateegia seisukohast peeti vaga oluliseks eesmarkide seadmist ning
lAhemate ja pikaajaliste eesmérkide kohta esitati mitmeid ettepanekuid. Vastajad
kutsusid Ules kasutama tulemus- ja protsessinditajaid, et jalgida tervishoiustrateegia
eesmarkide saavutamisel tehtud edusamme. Nimetatud naitajad tuleks kindlaks
maérata koostoos liikmesriikidega. Liikmesriigid oleksid vastutavad teabe esitamise eest
ning komisjoni Ulesanne oleks Iluua mehhanism edusammude jalgimiseks ja
hindamiseks.

Mitmetes vastustes réhutati, et strateegia edukus séltub sellest, kui selge on selle seos
likmesriikides vdetud meetmetega. See eeldaks tervishoiuasutuste ja muude
huvirithmade selget vastutust ja aktiivset osalust strateegia valjatddtamises. Seetdttu
soovitasid méned vastajad lisaks Uhenduse strateegilisele 1ahenemisviisile tdotada valja
ka seda taiendavad tegevuskavad liikkmesriikides.

! http://ec.europa.eu/health/ph_overview/Documents/strategy_discussion_en.pdf

2 2004. aastal algatas komisjon méttevahetuse teemal ,Hea tervis kdigile", millega méaaratleti huvirithmadele arutlemiseks
esitatava tervishoiustrateegia sisu ja rakendusala Uldised pdhimotted.
http://ec.europa.eu/health/ph_overview/strategy/reflection_process_en.htm.
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