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PARTE | - NOTA INTRODUTORIA

Nos termos do artigo 7.° da Lei n.° 43/2006, de 25 de agosto, que regula o
acompanhamento, apreciacado e pronuncia pela Assembleia da Republica no ambito
do processo de construcdo da Unido Europeia, com as alteracdes introduzidas pelas
Lei n.° 21/2012, de 17 de maio, bem como da Metodologia de escrutinio das iniciativas
europeias aprovada em 8 de janeiro de 2013, a COMUNICACAO DA COMISSAO AO
PARLAMENTO EUROPEU, AO CONSELHO, AO COMITE ECONOMICO E SOCIAL
EUROPEU E AO COMITE DAS REGIOES - Plano de agdo para a saude em linha,
2012-2020 - Cuidados de saude inovadores para o0 século XXI [COM(2012)736].

A supra identificada iniciativa foi enviada a Comissdo de Saulde, atento o respetivo
objeto, a qual analisou a referida iniciativa e aprovou o Relatério que se anexa ao

presente Parecer, dele fazendo parte integrante.

PARTE Il - CONSIDERANDOS

1- A presente iniciativa visa apresentar uma visao para a saude em linha na Europa,
em combinag@o com os objectivos da estratégia Europa 2020 e da Agenda Digital
para a Europa, expondo as ac¢des destinadas a materializar as oportunidades que
a saude em linha pode proporcionar, tracando o papel da UE na sua concretizacao
e incentivando os Estados-Membros e as partes interessadas a trabalharem em

conjunto;

2- O documento em andlise comecga por sublinhar que as tecnologias de informagéo
e de comunicacdes aplicadas a salde e aos sistemas de saude podem ser
determinantes na eficiéncia destes, melhorando a qualidade de vida e incentivando
a inovacao nos respetivos mercados. Como tal, a saiude em linha e o bem-estar

sdo dominios com um levado potencial de crescimento e de inovacao.

3- N&o obstante a crise econdmica que enfrentamos e 0 aumento gradativo das

despesas dos Estados-Membros com saude publica, o potencial de mercado da
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saude em linha é elevado. Se for praticada de forma eficaz fornece cuidados de
saude centrados no cidadao, mais personalizados, mais especificos, mais eficazes
e mais eficientes e ajuda a reduzir os erros e o periodo de hospitalizacdo, bem
como promove a inclusao socioeconomica, a qualidade de vida e um maior poder

de intervencéo dos doentes.

Contudo, os desafios da crise econémica ndo sdo de somenos e podem dificultar a
adocao generalizada da saude em linha. O documento sintetiza um conjunto de
obstéculos que se entende ser relevante aqui transcrever na integra:

e 0 desconhecimento e a falta de confianca nas solu¢cbes de saude em linha
entre os doentes, os cidadaos e os profissionais da saude;

e afalta de interoperabilidade das solu¢gfes de saude em linha;

e 0 reduzido numero de provas, resultantes de experiencias em grande
escala, da eficiéncia econdémica das ferramentas e dos servigos da saude
em linha;

e a falta de clareza justica para as aplicagbes modveis de salde e bem-estar e
a falta de transparéncia no que respeita a utilizacdo dos dados recolhidos
por essas aplicacdes;

e quadros juridicos inadequados ou fragmentados, sendo disso exemplo a
auséncia de regimes de reembolso para os servigos de salde em linha;

e as diferencas regionais, no acesso aos servicos TIC e o acesso limitado

nas zonas mal servidas.

Perante a necessidade de reformas estruturais que assegurem a sustentabilidade
dos sistemas de saude e o acesso de todos os cidaddos aos mesmos, € imperioso
definir-se um plano de acc¢éo. A visdo deste plano pretende colocar a saude no
centro da resposta a alguns dos mais desafios urgentes para a saude e para o

sistema de saude:

Obijetivos especificos:
e melhorar a gestdo das doencas crénicas e da multimorbilidade (presenca
simultdnea de duas ou mais doencgas num individuo) e reforcar as praticas

eficazes de prevencao e de promocao da saude;
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melhorar a sustentabilidade e a eficiéncia dos sistemas de saude dando
livre curso a inovagdo, melhorando os cuidados de saude centrados no
doente/cidaddo, promovendo um papel mais ativo dos cidaddos e
incentivando mudancas organizativas;

fomentar os cuidados de saude, a seguranc¢a na saude, a solidariedade, a
universalidade e a equidade transfronteiras;

Objetivos operacionais:

aumentar a interoperabilidade dos servicos de satude em linha;

apoiar a investigacdo, o desenvolvimento e a inovacdo no dominio da
saude em linha e do bem-estar, para resolver o problema da inexisténcia
de ferramentas e servigos de facil utilizagéo;

facilitar a adog&o e assegurar uma maior implantacdo da saude em linha;
promover o dialogo politico e a cooperagdo internacional em matéria de

saude em linha a nivel mundial”.

Tendo em conta as fortes restricbes orgcamentais com as quais os Estados se

confrontam, a resposta aos desafios do envelhecimento da populagédo, das

expectativas crescentes dos cidaddos e da mobilidade dos doentes e dos

profissionais da salde ndo pode ficar esquecida nem tdo-pouco deve ser

negligenciada. Como tal, a promocdo de um espirito de inovagdo no dominio da

saude em linha na Europa é o meio pelo qual se podera assegurar cuidados de

saude melhores e mais seguros para os cidaddos da UE, maior transparéncia e

maior poder de intervencdo, melhor qualificacdo laboral, sistema de salude e de

cidades mais eficientes e sustentaveis, administracdes publicas melhores e mais

ageis, novas oportunidades de negd6cio e uma economia europeia mais competitiva

gue possa ter ganhos significativos com comércio internacional na area da saude

em linha.

Principio da Subsidiariedade
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N&o cabe a andlise do principio da subsidiariedade, uma vez que o documento em

analise ndo constitui uma iniciativa legislativa.

PARTE IIl - PARECER

Em face dos considerandos expostos e atento o Relatério da comissdo competente, a
Comissédo de Assuntos Europeus é de parecer que:

1. Nao cabe a apreciacdo do cumprimento do Principio da Subsidiariedade;

2. No que concerne as questdes suscitadas nos considerandos, a Comissao de
Assuntos Europeus prosseguird o acompanhamento do processo legislativo
referente & presente iniciativa, nomeadamente através de troca de informacao

com o Governo

Palacio de S. Bento, 18 de margo de 2014

O Deputado Autor do Parecer O Presidente da Comisséo

—

Y—-:.EL_/U--;, ' Pb "1"/4:1”- :

(Rui Bafreto) (Paulo Mota Pinto)
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PARTE IV — ANEXO

Relatorio da Comissao de Saude.
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PARTE | - NOTA INTRODUTORIA

Nos termos do artigo 7.2 da Lei n? 43/2006, de 25 de Agosto, que regula o
acompanhamento, apreciagdo e prondncia pela Assembleia da Republica no ambito do
processo de construgdo da Unido Europeia, a iniciativa europeia COM (2012) 736 -
COMUNICACAO DA COMISSAO AO PARLAMENTO EUROPEU, AO CONSELHO, AO COMITE
ECONOMICO E SOCIAL EUROPEU E AO COMITE DAS REGIOES - Plano de aglio parg a saude
em linha, 2012-2020 - Cuidados de saude inovadores para o século XXI, foi, atento o
seu objeto, enviada a Comissdo de Saude, para efeitos de analise e elaboracio do

presente parecer.

Considerando que a iniciativa referida ndo reveste natureza legislativa, ndo cabe a esta
Comissdo aferir sobre o cumprimento do principio da subsidiariedade no ambito da

emissdo do presente Parecer.
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PARTE Il — CONSIDERANDOS

A iniciativa europeia COM (2012) 736 reporta-se a Comunicagao da Comissdo ao
Parlamento Europeu, ao Conselho, ao Comité Econémico e Social Europeu e ao
Comité das Regides, relativa ao Plano de A¢dio para a Saude em Linha, 2012-2020 -

Cuidados de satde inovadores para o século XXI.

Cumpre desde logo ter presente, para efeitos de enquadramento tematico, que, de
acordo com a iniciativa COM (2012) 736, “A saude em linha consiste na utilizagdo
das TIC [tecnologias da informagdo e das comunicagbes] nos produtos, servigos e
processos de saude, combinada com uma mudanga organizativa nos sistemas de
sadde e novas qualificagdes, para melhorar a saude dos cidaddos, a eficiéncia e a

produtividade dos cuidados prestados e o valor econdmico e social de saude.”

Consequentemente, prossegue o documento referido, “A saude em linha abrange a
interagdo dos doentes com os prestadores de cuidados e a transmissGo de dados
entre as instituicbes ou a comunicagdo posto-a-posto entre os doentes e/ou 0s

profissionais da saude.”

Antes ainda de apreciar a iniciativa em presenga, importa lembrar que a
investigacio em matéria de saude em linha tem constituido uma preocupagdo da
Comissdo Europeia nas Ultimas trés décadas, tendo o primeiro Plano de A¢do para a

Satde em Linha sido adotado em 2004.
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Desde entdo, a Comissdo Europeia tem vindo a desenvolver iniciativas politicas
especificas visando promover a adogdo generalizada da saude em linha em toda a

Unido Europeia.

De entre as referidas iniciativas ressaltam as seguintes:
— O plano de acdo para a satde em linha, COM (2004) 356 final;
— A iniciativa em prol dos mercados-piloto na Europa e o correspondente
roteiro da saude em linha COM (2007) 860 final;
— A recomendac¢do da Comissdo relativa a interoperabilidade transfronteirica
dos sistemas de registos de saude eletrénicos (2008/594/CE);
— A comunicagdo sobre os beneficios da telemedicina para os doentes, os

sistemas de saude e a sociedade (COM (2008) 689 final).

Um documento de especial relevancia a este respeito é a denominada Agenda
Digital para Europa, consubstanciada na iniciativa COM (2010) 245 final/2-
Comunicagdo da ComissGo ao Parlamento Europeu, ao Conselho, ao Comité

Economico e Social Europeu e ao Comité das Regides.

Com efeito, a Agenda Digital para Europa prevé um conjunto de a¢des no dominio
da saude em linha, que a Comissdo Europeia devera concretizar “em conjunto com
as autoridades competentes dos Estados-Membros e todas as partes interessadas”,
também como forma de contribuir para garantir cuidados de saude sustentdveis

aos cidaddos da Unido Europeia.
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As principais agdes previstas na Agenda Digital para Europa no dominio da saude

em linha sdo, entdo, as seguintes:

e “Realizar ac¢des-piloto para, até 2015, dotar os cidaddos europeus de um
acesso em linha sequro aos seus dados pessoais de saude e, até 2020,
conseguir uma implantacdo generalizada dos servigos de telemedicina”;

e “Propor uma recomendagdo que define um conjunto minimo comum de
dados dos doentes tendo em vista a interoperabilidade dos registos dos
doentes, de modo a, até 2012, possibilitar o acesso e o intercdmbio
electrénicos desses registos entre Estados-Membros”;

o “Até 2015, promover o estabelecimento de normas, o ensaio da
interoperabilidade e a certificagdo dos sistemas de saude em linha a escala
da UF através do didlogo entre as partes interessadas”;

e “Refor¢ar o programa comum de assisténcia a autonomia no domicilio (AAL),
para que os idosos e as pessoas com deficiéncia possam viver

autonomamente e ser socialmente activas.”

A fim de realcar a importancia que a satde em linha assume no contexto europeu,
valerd bem a pena ter presente algumas declaragdes recentes de proeminentes

responsaveis da Unido Europeia a esse respeito.

Assim, Neelie Kroes, Vice-Presidente da Comissdo Europeia responsdvel pela
Agenda Digital, declarou, em 2011, que “O potencial da saude em linha é enorme
em termos de melhoria da qualidade e sustentabilidade dos cuidados prestados a

todos os europeus.”

E John Dalli, Comissario Europeu responsavel pela Saide e a Defesa do Consumidor

entre 2010 e 2012, afirmou também que “Estou convicto que os instrumentos
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propostos pela saude em linha poderdo ajudar a que um numero crescente de
pessoas tenha acesso a cuidados de melhor qualidade, mais sustentdveis e
eficientes. Na Europa é claramente necessdrio explorar o potencial da saude em
linha para encontrar solugdes concretas para os doentes: Instrumentos inovadores
para a gestdo de doengas crdnicas e a utilizagdo da medicina a distédncia para
mitigar o impacto da escassez de pessoal no sector da saude, sGo alguns exemplos
do enorme valor acrescentado das TIC na saude (..). As TIC sdo também um
instrumento importante nos nossos esforcos para atingir o nosso objectivo de
alcangar sustentabilidade e combater as desigualdades no sector dos cuidados da

saude”.

Destas declaragbes resulta evidente a aposta das instituicdes europeias em
implantar modernos sistemas de salde que explorem cada vez mais as
potencialidades das TIC, assegurando uma melhor e mais eficaz prestacdo de

cuidados de saude aos cidad3os dos respetivos Estados membros.

A iniciativa COM (2012) 736 constitui por isso um importante contributo para a
reflexdo que se impde sobre o futuro dos sistemas de saude na Europa, ndo

deixando de revestir também interesse para o sistema de satde portugués.

Desde logo, o referido documento, reconhecendo que, atualmente, o espaco
europeu enfrenta um “contexto de pressdo crescente sobre os orcamentos
publicos”, assume, como contexto futuro, na Unido Europeia:
— “oenvelhecimento da populag¢do”;
" ~ 3 ’ . . - ”
~ “que a populagdo ativa deverd diminuir acentuadamente”;

— que “as despesas com cuidados de satide aumentardo”.
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Consequentemente, defende-se ali que “sdo necessdrias reformas estruturais
profundas para se garantir a sustentabilidade dos sistemas de saude, sem deixar de

se garantir a todos os cidaddos o acesso aos servigos”.

Genericamente, a saude em linha poderd beneficiar todos os intervenientes no
setor da saude, designadamente:

e Os cidad3os, seja enquanto utentes, seja enquanto profissionais de salde;

e Asorganizagdes do sector da saude;

e Asentidades publicas.

De entre os casos que ja beneficiaram da pratica da satde em linha, a Comissao
destaca os seguintes:

o A utilizacio da telemedicina na “gestdo de doengas cronicas, na saude
mental e na promogdo da saude”;

e As “terapias tecnologicamente assistidas, que podem complementar
eficazmente os cuidados médicos de rotina e melhorar a eficiéncia
econdmica dos tratamentos”;

o A “utilizagéo de sistemas q’e registos de satde eletronicos interoperdveis e de

receitas eletrdnicas”.

A Comiss3o n3o deixa alids de reconhecer que “A saude em linha e o bem-estar s@o
dominios com um elevado potencial de crescimento e de inovagdo, podendo,
nomeadamente, impulsionar um intercdmbio eficaz de dados de saude”. O referido
potencial de crescimento §, alias, ilustrado com o exemplo oferecido por um estudo
(market research report), de margo de 2012, no qual se refere que “o mercado
mundial da telemedicina cresceu de 9,800 MUSD em 2010 para 11,600 MUSD em
2011, prevendo-se que continue a crescer, atingindo 27,300 MUSD em 2016, o que

corresponde a uma taxa de crescimento anual composta de 18,6%” .
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Os beneficios resultantes da utilizagdo das TIC refletem-se no funcionamento global
dos servigos de saude, melhorando a sua qualidade, aumentando a sua eficiéncia e

reduzindo ainda os seus custos.

Para além dessas vantagens, a utiliza¢do das TIC no sector da sadde contribui ainda,
decisivamente, para a melhoria do acesso dos cidad3os aos servicos, prestacdes e

informacdo de saude.

Com efeito, sdo evidentes as vantagens de um sistema de satde online, que permita
o acesso a informagdo sanitdria dos cidaddos, seja pelos préprios ou pelos
profissionais de saude incumbidos de lhes prestarem cuidados ou de os

acompanharem clinicamente.

A utilizacdo da telemedicina ou de dispositivos portéteis para monitorizacdo do
estado de saude de doentes, principalmente no caso de serem portadores de
doencgas cronicas ou de deficiéncia, sdo, como jd se referiu supra, exemplos

concretos do que acaba de se afirmar.

Todas estas tecnologias poderdo ainda certamente contribuir para acelerar a
inovacdo no dominio dos cuidados de salde em beneficio dos doentes, dos

prestadores de cuidados, em suma, do préprio sector dos cuidados de satude.

Mas uma condigdo essencial para o éxito é que as referidas tecnologias integrem o
direito dos cidaddos de terem os seus dados pessoais de saide guardados com

segurang¢a num sistema de satde acessivel em linha.
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As potencialidades das TIC s3o também evidenciadas na iniciativa COM (2012) 736
quando af se salienta que, “Nos paises abrangidos por programas de ajustamento, a
satide em linha adquiriu grande importdncia como meio de melhorar a eficiéncia e a
eficdcia dos sistemas e do seu controlo, bem como de reduzir as despesas. Por
ultimo, a promogdo da satde em linha é uma das agBes concretas destinadas a

promover a livre circulagdo na UE dos cidadéos da EU”.

A este respeito cumpre ter, no entanto, presente que o Comité das Regibes, no seu
Parecer sobre o Plano de Acdo para a Saude em Linha 2012-2020, observou que se
“verifica que sobretudo nas zonas menos présperas continua a ser dificil, do ponto
de vista técnico, logistico e financeiro, ativar as infraestruturas informdticas e
libertar e desenvolver o potencial da satde em linha. Uma intervengdo da UE pode
ser util, em especial nos casos em que hd necessidade de coordenagdo e estimulo,
sobretudo numa série de aspetos que é melhor abordar a nivel da UE, como
cuidados de saude transfronteiricos, reconhecimento de qualificagBes, obstdculos
comuns, normas de qualidade e métodos para avaliar a eficiéncia das aplicagdes da
saude em linha. Além disso, o apoio financeiro também pode ser util para ajudar a

superar os custos iniciais”.

Tal entendimento é também perfilhado pela prépria Comissdo quando esta refere,
na iniciativa COM (2012) 736, que “Apesar das oportunidades e dos beneficios, hd
obstdculos importantes que dificultam a adogdo generalizada da saude em linha”, a
saber: '
e “o0 desconhecimento e a falta de confianca nas solugbes de saude em linha
entre os doentes, os cidaddos e os profissionais da saude;”

e “afalta de interoperabilidade das solugdes de saude em linha;”

10
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e “o reduzido numero de provas, resultantes de experiéncias em grande
escala, da eficiéncia econémica das ferramentas e dos servigos de saude em
linha;”

e “afalta de clareza juridica para as aplicagdes mdveis de saude e bem-estar e
a falta de transparéncia no que respeita o utilizacdo dos dados recolhidos
por essas aplicagdes;”

* “quadros juridicos inadequados ou fragmentados, sendo disso exemplo a
auséncia de regimes de reembolso para os servicos de saude em linha;”

» “custos de arranque elevados na criagdo de sistemas de satde em linha;”

e “as diferengas regionais no acesso aos servicos TIC e o acesso limitado nas

zonas mal servidas.”

Os referidos obstaculos podem ser combatidos, também no entender da Comissdo
Europeia, através de um plano de agdo que congregue os seguintes “objetivos
operacionais”:
— “gumentar a interoperabilidade dos servicos de saude em linha”;
~ “apoiar a investigagdo, o desenvolvimento e a inovagdo no dominio da satde
em linha e do bem-estar, para resolver o problema da inexisténcia de
ferramentas e servigos de fdcil utilizagdo”;
— “facilitar a adogdo e assegurar uma maior implantagdo da saide em linha”;
— “promover o didlogo politico e a cooperacdo internacional em matéria de

saude em linha a nivel mundial”.
Por outro lado, importa realcar ainda que a iniciativa COM (2012) 736, objeto do

presente parecer, considera que “a promogdo da satde em linha é uma das acées

concretas destinadas a promover a livre circulacdo na UE dos cidaddos da EU”.

11
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Neste contexto, é de ter presente que a recente aprovagdo da Diretiva 2011/24/UE,
do Parlamento Europeu e do Conselho, de 9 de margo de 2011, relativa ao exercicio
dos direitos dos doentes em matéria de cuidados de sadde transfronteiricos, pode
conferir uma ainda maior atualidade a iniciativa COM (2012) 736, na medida em
que o artigo 142 daquela diretiva comunitaria prevé, precisamente, uma rede de

saude em linha, nos termos seguintes:

Artigo 142
Saude em linha

1. A Unido apoia e promove a cooperagdo e o intercdmbio de informagdes
cientificas entre os Estados-Membros no Gmbito de uma rede voluntdria composta
pelas autoridades nacionais responsdveis pela satde em linha designadas pelos
Estados-Membros.

2. A rede de satde em linha tem os seguintes objectivos:

a) Criacdio de sistemas e servigos de satide em linha e aplicagbes interoperdveis
que proporcionem vantagens economicas e sociais sustentdveis, com vista a
alcangar um elevado nivel de confianca e seguranga, reforcar a
continuidade dos cuidados e assegurar o acesso a cuidados de saude
sequros e de elevada qualidade;

b} Elaboracdo de orientagdes sobre:

i) uma lista ndo exaustiva de dados a incluir nos resumos sobre os
doentes, que pode ser partilhada entre os profissionais de saude, a
fim de permitir a continuidade dos cuidados e de promover a
segurancga do doente além-fronteiras, e

ii) métodos eficazes que permitam utilizar as informagbes médicas para
efeitos de satide publica e de investigag@o,

c) Prestagdo de apoio aos Estados-Membros na elaboragdo de medidas comuns
de identificacéio e autenticagdo destinadas a facilitar a transferibilidade dos
dados no mbito de cuidados de saude transfronteiricos.

Na realizacdo dos objectivos a que se referem as alineas b) e c), respeitam-se o0s
principios relativos & proteccdo de dados consagrados, designadamente, nas
Directivas 95/46/CE e 2002/58/CE.

3. A Comissdo aprova, pelo procedimento de regulamentagdo referido no n.2 2 do
artigo 16.2, as medidas necessdrias para a criagdo, gestdo e funcionamento
transparente da rede.

Como facilmente se compreende, a satde em linha, tal como é densificada na

iniciativa' COM (2012) 736 e no artigo 142 da Diretiva 2011/24/UE, podera
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beneficiar os cidaddos comunitdrios, na medida em que facilite o acesso e
intercdmbio de informagdes técnicas e cientificas no &mbito dos préprios sistemas

de saude dos diversos Estados membros da Unido Europeia.

Dai que se registe ter o Governo portugués aprovado e colocado em discussio
publica, no passado dia 24 de outubro, o anteprojeto de proposta de lei que visa
transpor para o ordenamento juridico nacional a Diretiva n.2 2011/24/UE, do
Parlamento Europeu e do Conselho, de 9 de margo de 2011, relativa ao exercicio

dos direitos dos doentes em matéria de cuidados de sadde transfronteiricos.

A discussdo publica do referido anteprojeto de proposta de lei trouxe, ao que é
publico, inimeras apreciagdes, pelo que o signatario aproveita para manifestar a
sua expectativa acerca da qualidade dos contributos que o texto final certamente

incorporara.

Ao que se pode constatar pelo Comunicado do Conselho de Ministros de 30 de
Janeiro de 2014, foi agora aprovada uma "proposta de lei que estabelece normas de
acesso a cuidados de satide transfronteiricos e promove a cooperacdo em matéria
de cuidados de saude transfronteiricos, transpondo duas diretivas da Unido
Europeia, relativas ao exercicio dos direitos dos doentes em matéria de cuidados de
saude transfronteiricos e ao reconhecimento de receitas médicas emitidas noutro
Estado-membro. Sdo estabelecidas normas de acesso a cuidados de saude
transfronteiricos pelos beneficidrios do Servico Nacional de Satide e dos Servigos
Regionais de Saude, de modo a assegurar a mobilidade de doentes, no respejto
pelas competéncias nacionais e regionais no que se refere & definicdo da respectiva
politica de saude, bem como a gestéo, organizacéo e prestacdo de servigos de saude
e cuidados médicos. As solugbes adotadas procuram assequrar que a mobilidade de

doentes ndo coloca em causa a o acesso suficiente e permanente a uma gama
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equilibrada e de qualidade de cuidados de saude no Servico Nacional de Saude, ou o
refor¢o da capacidade no médio e longo prazos e a rentabilidade dos investimentos

efectuados no Servico Nacional de Saude." .

Num contexto mais geral, deve reconhecer-se que em Portugal se tem procurado
apostar nas TIC, numa perspectiva de aproximagdo dos cuidados de saude aos
cidad3os, para além, evidentemente, da procura de ganhos de eficiéncia na

prestacdo de cuidados.

Exemplo que se acaba de afirmar ¢ a utilizagdo das TIC no ambito dos cuidados de
salde primarios e hospitalares, o reforco das consultas ndo presenciais, o
desenvolvimento da Plataforma de Dados de Saude ou, ainda, a desmaterializagao
do circuito de prescricdo, dispensa e conferéncia de medicamentos e dos meios
complementares de diagndstico e terapéutica, em virtude da qual cerca de 99% das
receitas emitidas no dmbito do Servico Nacional de Saude sdo ja emitidas em

suporte eletronico.

De referir, finalmente, que, quer o Comité Econédmico e Social Europeu, no seu
Parecer de 22 de maio de 2013, quer o Comité das Regides, no seu Parecer de 3 de
julho de 2013, acolheram favoravelmente a iniciativa COM (2012) 736,
COMUNICACAO DA COMISSAO AO PARLAMENTO EUROPEU, AO CONSELHO, AO
COMITE ECONOMICO E SOCIAL EUROPEU E AO COMITE DAS REGIOES - Plano de
acso para a salde em linha, 2012-2020 - Cuidados de saude inovadores para o
século XXI, afigurando-se ao signatario ser de sufragar, a respeito daquela, um

idéntico entendimento.
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PARTE Ill - CONCLUSOES

Em face do exposto, a Comissdo de Saude delibera que o presente relatério referente
a COMUNICACAO DA COMISSAO AO PARLAMENTO EUROPEU, AO CONSELHO, AO COMITE
ECONOMICO E SOCIAL EUROPEU E AO COMITE DAS REGIOES - Plano de agdio para a saude
em linha, 2012-2020 - Cuidados de saude inovadores para o século XXI, seja remetido a

Comissdo dos Assuntos Europeus.

Palacio de S. Bento, 3 de Fevereiro de 2014

O Deputado Autor do Parecer A Presidente da Comissdo
/,;M —
(Nuno Reis) (Maria Anténia Almeida Santos)
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