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Rozsiahly plan s neistou buducnostou
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Hlavné odkazy

Preco je tato oblast dolezita

Rakovina je druhou najcastejSou pric¢inou umrtia v Eurdpskej unii, kde na nu kazdorocne
pripada takmer 1,1 miliéna Umrti’. Rakovina bude pocas Zivota diagnostikovana
kazdému druhému obéanovi EU a ocakdva sa, Ze pocet novych pripadov rakoviny

bude rast v désledku starnutia obyvatelstva Eurdpy a rizikovych faktorov suvisiacich

so Zivotnym Stylom?.

Vplyv rakoviny presahuje ramec jednotlivcov a rodin: predstavuje znac¢nu zataz pre systémy
zdravotnej starostlivosti, trhy prace a hospodarstva. Celkovy hospodarsky vplyv rakoviny
v EU sa odhaduje na viac ako 100 mld. EUR ro¢ne®.

S cielom pomdct riesit tento ¢oraz naliehavejsi problém Komisia v roku 2021 zacala
realizovat eurdpsky plan na boj proti rakovine (EBCP), ktorého cielom je zniZit zataz, ktord
rakovina predstavuje pre pacientoy, ich rodiny a systémy zdravotnej starostlivosti. Eurépsky
plan na boj proti rakovine, s pociatocnym rozpo¢tom 4 mld. EUR z viacro¢ného financ¢ného
ramca na roky 2021 — 2027, vyuziva komplexny pristup k rieSeniu Styroch klucovych faz
tykajucich sa tohto ochorenia: prevencia, véasné odhalovanie, starostlivost o onkologickych
pacientov a ich liecba a kvalita Zivota pacientov a ludi, ktori preZzili rakovinu.

L Eurostat, Cancer statistics.

2 Eurdpska siet onkologickych registrov, Cancer burden in Europe: estimates 2022 and up to 2040.

® SWD(2021) 13 z 3. februara 2021.


https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Cancer_statistics
https://www.encr.eu/sites/default/files/Events/General-Assembly/ENCR-GA2023_2022-2040-Cancer-Burden-Estimates.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/sk/TXT/HTML/?uri=CELEX%3A52021DC0044

04 Eurdpsky plan na boj proti rakovine pozostava zo 42 opatrenti, z ktorych 10 sa oznaduje
ako hlavné iniciativy. Okrem Styroch kluc¢ovych oblasti ¢innosti existuju i prepojenia na tri
prierezové témy (nové technoldgie, nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni, rakovina
u deti). Opatrenia sa tykaju viacerych oblasti politiky, ako je Zivotné prostredie a socidlne
zaClenenie, a podporuju vyskum a inovacie, digitalizaciu, vymenu udajov a synergie
s ostatnymi politikami EU a vnutrostatnymi politikami. V ramci kazdého opatrenia Komisia
ponuka financovanie projektov, ktoré méze navrhnut a realizovat Siroka skala verejnych
a sukromnych subjektov vratane neziskovych a akademickych institucii.

05 Cielfom tohto auditu bolo posudit G¢innost eurépskeho planu na boj proti rakovine ako
celoeurépskej reakcie v boji proti rakovine. Konkrétne sme preskimali navrh eurdpskeho
planu na boj proti rakovine, spdsob vykondvania desiatich hlavnych iniciativ a suvisiacich
projektov a to, Ci sa javia ako udrzatelné. Zaoberali sme sa aj monitorovacimi opatreniami
Komisie. Vzhladom na to, Ze vysledky eurépskeho planu na boj proti rakovine sa prejavia
v dlhodobom horizonte, nase zdvery sa zameriavaju skor na pokrok vo vykonavani
a podmienky buducej ucinnosti nez na vplyv. Audit bol osobitne zamerany na zniZzovanie
nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni medzi ¢lenskymi Statmi a v rdmci tychto
Clenskych Statov. Pokrok v tejto oblasti vSak zavisi aj od faktorov, ktoré si mimo priameho
vplyvu EBCP.



06 Dokazy pre nase posudenie sme ziskali z réznych zdrojov, ktoré st uvedené na ilustrdcii 1.

llustracia 1 | Auditorsky pristup

KONTROLA DOKUMENTOV
Dokumenty a Studie Komisie,
projektova dokumentacia ia iné
relevantné spravy

ANALYZA UDAJOV

A PROJEKTOV

posudit pokrok a vysledky
vzorky 15 projektov EBCP
z obdobia 2021 - 2025

INFORMACNE NAVSTEVY

do Finska a Rumunska, ktoré su
aktivnymi ucastnikmi projektov EBCP,
ale v roznych castiach Eurépy a vykazuju
vyrazne odlisné urovne pokroku

ROZHOVORY A STRETNUTIA

s Utvarmi Komisie, vnutrostatnymi
organmi a zainteresovanymi stranami
(mimovladnymi organizéciami,
vyskumnymi pracovnikmi,
organizaciami pacientov)

Zdroj: EDA.

07 Tato tému auditu sme vybrali preto, lebo rakovina v EU predstavuje velky problém v oblasti
verejného zdravia. Vyzvy v oblasti prevencie, véasného odhalovania a poskytovania
kvalitnej starostlivosti o onkologickych pacientov sa v jednotlivych ¢lenskych statoch liSia.
Rakovina ma obrovsky dosah na systémy zdravotnej starostlivosti ¢lenskych statoy,
hospodarstvo EU a spolo¢nost ako celok.
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Ocakdvame, Ze nasSa praca poskytne Komisii informacie o Ucinnosti opatreni eurépskeho
planu na boj proti rakovine do konca roka 2024. Poukazujeme aj na spbsoby, ako by plan
na boj proti rakovine mohol lepsie dosiahnut svoje ciele, a opisujeme osvedcéené postupy,
ale aj nedostatky vo vykonavani. Nase pripomienky by mohli Komisii poméct zlepsit jej
strategické zameranie a posilnit sidrznost a vplyv opatreni EU na boj proti rakovine,

a to aj v kontexte priprav na buduci viacroény finanény ramec. DalSie zakladné informacie
a podrobnosti o rozsahu auditu a pristupe k nemu su uvedené v prilohe |.

Co sme zistili a ¢o odporu¢ame

Zistili sme, Ze plan na boj proti rakovine prispieva ku koordinacii a k realizacii ¢innosti
¢lenskych Statov v boji proti rakovine. Hrozi vsak, Ze jeho Uc¢innost bude ohrozend
absenciou ramca monitorovania, neistou udrzatelnostou a nejasnym vyhladom

na obdobie po roku 2027.

Pokial'ide o koncepciu eurdpskeho planu na boj proti rakovine, zistili sme, Ze vychadza

z predchddzajucich eurdpskych iniciativ v oblasti rakoviny a rozsiruje ich rozsah pésobnosti.
Hoci sa nevykonalo Ziadne predchadzajuce posudenie vplyvu, uskutocnili sa rozsiahle
konzultacie so zainteresovanymi stranami. V plane na boj proti rakovine boli navrhnuté
vSeobecné ciele pre vietky klucové oblasti Cinnosti a prierezové témy, ale konkrétnejsie
Ciastkové ciele len pre niektoré z nich (body 20 — 23).

Boli urené opatrenia, ktoré maju byt vykonané v konkrétnom ¢asovom ramci, pricom
niektoré z nich boli oznacené za hlavné iniciativy. Pévodny rozpocet eurdpskeho planu

na boj proti rakovine bol 4 mld. EUR, ale nebolo upresnené, ako ma byt tato suma
rozdelend medzi ciele a opatrenia. Rozpocet programu EU4Health na roky 2025 — 2027

sa po revizii viacrocného financného ramca na roky 2021 — 2027 v polovici trvania znizil

o 1 mld. EUR a nie je jasné, aky bude mat tento krok vplyv na dalSie vykonavanie
europskeho planu na boj proti rakovine. Takisto nie je jasné, ako bude eurdpsky plan

na boj proti rakovine financovany v ramci navrhovaného budtceho viacrocného
finanéného ramca EU, v ktorom sa to konkrétne neuvadza. K oktébru 2025 bolo viazanych
viac ako 2,7 mld. EUR z povodného rozpoctu vo vyske 4 mld. EUR (body 24 — 26).

Zistili sme, Ze eurdpsky plan na boj proti rakovine obsahuje meratelné ciele len

pre niekolko Ciastkovych cielov v troch oblastiach (prevencia, v¢asné odhalovanie,
starostlivost). Opatrenia a ciele sa vztahuju na rézne ¢asové horizonty a mozu trvat

aj po roku 2027, ktory je poslednym rokom sucasného viacro¢ného finanéného ramca.
Nie je preto jasné, kedy sa mnohé opatrenia a ciele budu posudzovat (body 27 — 29).
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Pokial ide o vykonavanie, eurdpsky plan na boj proti rakovine viedol k vytvoreniu velkého
poctu celoeurdpskych iniciativ, platforiem, portalov a sieti. Projekty, ktoré sme preskumali,
maju potencial vytvarat pridand hodnotu, zistili sme vSak potenciadlne prekryvajtce sa
prvky medzi podobnymi projektmi. Vzhfadom na objem iniciativ a rozmanitost ndastrojov
financovania je zistovanie pripadov, ked dochadza k prekryvaniu, narocné (body 32 — 35).

Nasli sme priklady projektov, ktoré sice boli uzitocné, ale clenské staty ich neprijali, takze
nemohli priniest udrZatelné vysledky. Pokial ide o udrzatelnost, zatial ¢o niektoré kltcové
iniciativy financované EU boli navrhnuté ako dlhodobé, kontinuita a trvaly Uspech inych
bude zavisiet od neistych naslednych opatreni a financovania na vnutrostatnej trovni
(body 36 — 38).

>> Odportcanie 1

Prisposobit klticové iniciativy potrebam a kapacitam ¢élenskych
Statov

Komisia by mala:

a) identifikovat a posudit prekryvanie medzi projektmi financovanymi v ramci
eurdpskeho planu na boj proti rakovine a identifikovat a podporovat buduce
synergie;

b) spolupracovat s ¢lenskymi statmi pri hladani ciest, ako zabezpecit udrzatelnost
projektov;

c) vyuZitim vysledkov ziskanych prostrednictvom klt¢ovych iniciativ uprednostnit
zékladny subor celounijnych iniciativ, od ktorych moZno ocakavat, Zze budu
maximalizovat vplyv a lepsie riesit nerovnosti.

Cielovy datum vykonania: 2027

Komisia monitoruje nerovnosti v oblasti rakoviny prostrednictvom Eurdpskeho registra
nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni, ktory porovnava ¢lenské staty navzajom

a moZe podnietit prijatie novych vnutrostatnych iniciativ, a to tak, Ze upozorriuje

na nerovnosti v rdmci ¢lenskych Statov alebo medzi nimi. Register poskytuje udaje,

ktoré mozno pouZit na identifikaciu rozdielov medzi statmi, ale len pre najbeZnejsie typy
rakoviny. Napriek urcitému pokroku pri rieSeni vnutrostatnych nerovnosti tieto nerovnosti
pretrvavaju, napriklad v pripade miery zaockovanosti proti fludskému papilomavirusu (HPV)
a miery skriningu rakoviny prsnika. Register vykazuje aj urcité regionalne rozdiely

v evidovanych Udajoch, ¢o podobne obmedzuje jeho uZitoénost (body 42 — 50).



16 Pokial ide o monitorovanie, zistili sme, e Komisia pouziva ,,plan vykondvania®, ktory je
verejne dostupny a raz ro¢ne sa aktualizuje, aby bolo mozné podrobne sledovat milniky
a klucové vysledky vsetkych opatreni eurdpskeho planu na boj proti rakovine az do roku
2025. Preskimanie Komisie v polovici trvania z februara 2025 zvysilo transparentnost,
pokial ide o pokrok eurdpskeho planu na boj proti rakovine (body 53 — 54).

17 V sucasnosti véak Komisia nema Ziadne mechanizmy na hodnotenie vysledkov eurépskeho
planu na boj proti rakovine. Vzhladom na to, Ze vplyv akychkolvek iniciativ EU v oblasti
rakoviny bude viditelhy az v dlhodobom horizonte, nie je jasné, kedy by bolo najlepsie
vykonat hodnotenie eurdpskeho planu na boj proti rakovine (body 55 — 56).

>> Odportcanie 2

Posilnit monitorovanie a hodnotenie eurépskeho planu na boj
proti rakovine

Komisia by mala:

a) vytvorit rdmec monitorovania zahfnajuci ukazovatele vystupov, vysledkov a, ak je
to mozné, vplyvu pre vsetky opatrenia a ciele, aby bolo mozné posudit pokrok
a vplyv eurdépskeho planu na boj proti rakovine vo vsetkych clenskych Statoch;

b) vyuZivat tento ramec na hodnotenie vysledkov, relevantnosti a prinosu tychto
opatreni vratane zniZzovania nerovnosti v ramci ¢lenskych statov a medzi nimi.

Ciel'ovy datum vykonania:

a) 2027 pre ramec monitorovania; b) 2030 pre hodnotenie.




10

Blizsi pohlad
na nase pripomienky

Navrh eurdépskeho planu na boj proti
rakovine — Siroky rozsah posobnosti,
ale financovanie na obdobie po roku 2027
je neisté
18 Posudili sme navrh eurépskeho planu na boj proti rakovine (EBCP). Predpokladali sme,
Ze Komisia:

e vychadzala z predchadzajlcich stratégii tykajlcich sa rakoviny a Uzko spolupracovala
s ¢lenskymi Statmi a zainteresovanymi stranami,

e  stanovila relevantné a meratelné ciele a ulohy,

e urdila opatrenia, prostrednictvom ktorych mozno tieto ciele dosiahnut, stanovila jasné
lehoty a vyc€lenila potrebné finanéné prostriedky.

19 Nase postdenie vychadzalo z administrativnej previerky eurépskeho planu na boj proti
rakovine a podpornych dokumentov vratane predchadzajucich eurdpskych planov na boj
proti rakovine siahajucich aZ do konca 80. rokov 20. storocia. Po¢as nasich informacnych
navstev vo Finsku a v Rumunsku sme uskutocnili rozhovory so zamestnancami Komisie,
ako aj vnutrostatnych orgdnov, s prijimatelmi projektov a so zainteresovanymi stranami.
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20 Zistili sme, 7e plan na boj proti rakovine vychadzal z predchadzajucich eurépskych planov
na boj proti rakovine (ramcek 1), ale dalej rozsiril ich rozsah pésobnosti (tabulka 1
v prilohe I). Zaobera sa celym priebehom ochorenia, a to tak, Ze navrhuje opatrenia
vo vsetkych klu¢ovych oblastiach — prevencia, diagnostika, liecba a Zivot ludi, ktori prezili
rakovinu. Zameriava sa na tri prierezové témy: vyskum, inovacia a nové technoldgie,
nerovnosti v oblasti rakoviny a rakovina u deti. K novym aspektom patri doraz na kvalitu
Zivota fudi, ktori preZili rakovinu, a zvySend pozornost venovana nerovnostiam v oblasti
rakoviny a rakovine u deti. PIan zahffia aj opatrenia tykajuce sa oznacovania alkoholu
a vyzivovej hodnoty vratane navrhov na oznacovanie alkoholickych ndpojov a informacii
o vyzivovej hodnote na prednej strane balenia (priloha Il, opatrenia 7.2 a 8.2), ¢o su
oblasti, ktoré uz boli posidené v nasej osobitnej sprave o oznacovani potravin z roku 2024.

Ramcek 1

Priklady prvkov prevzatych z predchadzajucich europskych planov
na boj proti rakovine

V akénom plane na obdobie 1987 — 1989 sa navrhol dalsi vyskum s ciefom objasnit
moZné prepojenie medzi papilomavirusom a rakovinou a v dlhodobom horizonte
vyvinut vakciny. O dvadsat rokov neskor sa v akénom plane na obdobie 2009 — 2013
navrhlo preskimat vietky odporucania EU tykajuce sa ockovania proti ludskému
papilomavirusu (HPV). Ciefom eurdpskeho planu na boj proti rakovine je do roku 2030
zaockovat aspori 90 % dievéat v EU a vyrazne zvysit percentudlny podiel chlapcov
(tabulka 1).

Akeny plan na obdobie 1987 — 1989 podporil systematicky skrining pre véasnu
diagnostiku rakoviny prsnika a kréka maternice. Planom na obdobie 1990 — 1994 sa
rozsirili pilotné programy skriningu rakoviny prsnika s monitorovanim, ktoré ma
¢lenskym statom pomdct stanovit vseobecnu politiku skriningu. Plan na obdobie
2009 — 2013 bol zamerany na 100 % skrining skupin ohrozenych rakovinou prsnika,
kréka maternice a hrubého ¢reva a konecnika do roku 2013. Cielom eurdpskeho planu
na boj proti rakovine je zabezpecit, aby skrining prsnika, kréka maternice a hrubého
¢reva a koneénika bol v roku 2025 dostupny pre 90 % opravneného obyvatelstva EU
(tabulka 1).

Zdroj: Program ,,Eurdpa proti rakovine”: akény plan na obdobie 1987 — 1989; program ,,Eurépa proti rakovine”:
akény plan na obdobie 1990 — 1994; Eurdpske partnerstvo pre opatrenia na boj proti rakovine v obdobi
2009 — 2013; eurdpsky plan na boj proti rakovine 2021.


https://www.eca.europa.eu/sk/publications?ref=SR-2024-23
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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23

Pred zacatim eurdpskeho planu na boj proti rakovine nebolo vykonané Ziadne

osobitné posudenie vplyvu. Zistili sme v3ak, Ze sa uskutocnili konzultacie so vsetkymi
zainteresovanymi stranami: vnutroStatnymi organmi, mimovladnymi organizaciami,
sirokou verejnostou, spolo¢nostami a zaujmovymi zdruZeniami, organizaciami pacientov,
zdruZeniami zdravotnickych pracovnikov, vedeckou obcou a odbornymi zdruzeniami,

subjektmi v oblasti verejného zdravia, odvetvim zdravotnej starostlivosti a medzinarodnymi

agenturami. Mnohé fazy konzultacii zahfmali online spatnu vazbu od verejnosti a dotazniky,
stretnutia so zainteresovanymi stranami a prieskumy v organoch ¢lenskych Statov.

Zistili sme, Ze plan na boj proti rakovine sluzil vo viacerych ¢lenskych Statoch ako podnet
na zmenu politiky. Po jeho prijati Styri ¢lenské Staty vypracovali nové narodné plany boja
proti rakovine a desat krajin aktualizovalo svoje existujuce plany“. Z toho vyplyva,

7e koordin&cia a nastroje v rdmci eurdpskeho planu na boj proti rakovine v celej EU
mozu byt katalyzatorom vnutrostatnych opatreni, ¢o potvrdili aj zainteresované strany

a vnutrostatne organy, ktoré sme navstivili. Hoci dlhodobé vysledky budu zavisiet

od vyuZivania na vnitrostatnej Grovni, existuju ddkazy o tom, Ze podpora EU pomohla
pri formulovani narodnej stratégie a podporila politické zameranie na vysledky

v oblasti rakoviny.

Eurdpsky plan na boj proti rakovine obsahuje ciele a Ciastkové ciele pre kazdu klucovu
oblast a prierezovu tému (ilustrdcia 2). Dve oblasti (véasné odhalovanie a kvalita Zivota)
a dve prierezové témy (nerovnosti v oblasti rakoviny a rakovina u deti) nemaju Ciastkové
ciele, takze su i nadalej formulované vseobecnejSie ako ostatné oblasti a témy.

4

Cancer Plan (2025), s. 7.

Eurdpska komisia, Study on mapping and evaluating the implementation of the Europe’s Beating


https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/e18ddb16-e2b6-11ef-be2a-01aa75ed71a1/language-en
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/e18ddb16-e2b6-11ef-be2a-01aa75ed71a1/language-en
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llustracia 2 | Ciele a Ciastkové ciele planu na boj proti rakovine
e CIELE  -eeee B emeenneennenneas CIASTKOVE CIELE ~ -------ssssceeens .

Zlepsenie zdravotnej gramotnosti, pokial ide o rizika
a determinanty rakoviny

Zachrana zivotov
prostrednictvom udrzatelhej
prevencie rakoviny

Vytvorenie Eurépy bez tabaku

Zlep3enie vcasného ZniZenie miery $kodlivého pozivania alkoholu
odhalovania rakoviny
Podpora lepSieho zdravia zabezpecenim pristupu
k zdravému stravovaniu a fyzickej aktivite
Zabezpecenie prisnych
noriem v oblasti
starostlivosti

o onkologickych pacientov

Znizenie miery znecistenia zivotného prostredia

Znizenie miery vystavenia U¢inkom nebezpecnych

Zlepsenie kvality latok a ziarenia

Zivota onkologickych
pacientov, oséb, ktoré prezili Prevencia onkologickych ochoreni spésobenych

rakovinu, a opatrovatelov i\ infekciami

Moderny pristup k rakovine: || @ Poskytovanie kvalitnejej starostlivosti
nové technolégie, vyskum
ainovacie v sluzbach
prevencie rakoviny
zameranej na pacienta

a starostlivosti

o onkologickych pacientov

Zabezpecenie vysokokvalitnej pracovnej sily
v oblasti zdravotnictva

Zabezpecenie pristupu k zakladnym liekom
ainovaciam

Vyuzitie potencialu personalizovanej mediciny
v prevencii, diagnostike a liecbe rakoviny

Znizovanie nerovnosti
v oblasti onkologickych
ochoreni v celej EU

Podpora zmien prostrednictvom vedomosti
a vyskumu

Upriamenie pozornosti
na rakovinu u deti Vyuzitie Udajov a digitalizacie v prevencii
a liecbe rakoviny

Zdroj: EDA na zaklade eurdpskeho planu na boj proti rakovine.

24 Ppre kazdy ciel st v eurépskom plane na boj proti rakovine uvedené opatrenia, ktoré sa
maju vykonat v konkrétnom ¢asovom ramci (priloha I). Desat z celkovo 42 opatreni je
identifikovanych ako hlavné iniciativy. Komisia vybrala vietky opatrenia vratane hlavnych
iniciativ prostrednictvom pravidelného procesu internych konzultacii, pricom zohladnila
aj spatnu vazbu od zainteresovanych stran a ¢lenskych statov (bod 21).


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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25 Povodny rozpocet eurdpskeho planu na boj proti rakovine na financovanie jeho
vykondvania z viacro¢ného finanéného ramca 2027 bol vo vyske 4 mld. EUR (ilustrdcia 3).
Komisia vSak nespecifikovala, ako sa ma tato suma rozdelit medzi sedem cielov
a 42 opatreni. Komisia vysvetlila, Ze z dévodu zloZitosti (viaceré opatrenia financované
z rdznych zdrojov EU v rdmci réznych spdsobov riadenia) bolo mozné vo faze
ndvrhu vypoditat len orientacné rozpocty. K oktébru 2025 bola viazana suma
presahujica 2,7 mid. EUR.

llustracia 3 | Rozpocet europskeho planu na boj proti rakovine
na obdobie 2021 - 2027 (v mid. EUR)

2

Horizont Eurépa

0,25 ¢

Digitdlna Eurdpa
Marie Sktodowska-Curie,

1 4 2 5 Erasmus+

Program EU4Health (v rdmci programu
Horizont Eurépa)

mld. EUR

0,5

Eurépsky inovacny
a technologicky institut, akcie

Zdroj: EDA na zaklade eurdpskeho planu na boj proti rakovine, oddiel 9.


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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Po revizii viacro¢ného financného ramca na roky 2021 — 2027 v polovici trvania vo februari
2024 sa celkovy rozpocet programu EU4Health na roky 2025 — 2027 znizil o viac ako 35 %°.
Takto ziskand suma bola pouzitd na financovanie inych priorit EU. To znamenalo Upravy

v celom portfdliu v oblasti zdravia, ktoré zahffia opatrenia proti rakovine. Komisia
nedokazala spresnit, ktoré aspekty eurdpskeho planu na boj proti rakovine boli ovplyvnené
tymto znizenim alebo ako to ovplyvni vykondvanie opatreni eurdpskeho planu na boj proti
rakovine. Tieto neistoty by mohli ohrozit schopnost eurépskeho planu na boj proti rakovine
dosiahnut jeho ciele v navrhovanom ¢asovom ramci. Takisto nie je jasné, ako sa bude
eurdpsky plan na boj proti rakovine financovat v ramci budiceho viacroéného finanéného
ramca (VFR), o ktorom sa v sucasnosti diskutuje. Dodatoc¢né finanéné prostriedky

na podporu boja proti rakovine sa mézu poskytnut aj prostrednictvom inych nastrojov
financovania EU, ako je Mechanizmus na podporu obnovy a odolnosti a financovanie
sudrznosti, ale tieto nastroje nespadaju pod eurépsky plan na boj proti rakovine.

Vzhladom na zloZitost a r6znorodd povahu iniciativ eurdpskeho planu na boj proti rakovine
neexistuje jediny ,konecny datum” ani jednotny harmonogram pre vSetky opatrenia.

Tie, ktoré maju priniest zmeny v spravani celkovej populacie, si mézu vyZadovat viac ¢asu,
zatial ¢o iné sa mozu dokondit skor. Poslednou lehotou na vykonanie opatreni eurépskeho
planu na boj proti rakovine je rok 2030 (ilustrdcia 4), zatial ¢o poslednym terminom

na dosiahnutie cielov je rok 2040 (tabulka 1). Vzhladom na tieto rozdiely v ¢asovych
ramcoch nie je jasné, kedy sa budu ciele posudzovat.

> Eurdpska komisia, Review of Europe's Beating Cancer Plan (2025), oddiel 2.4.


https://www.consilium.europa.eu/sk/policies/mid-term-revision-of-the-eu-long-term-budget-2021-2027/
https://commission.europa.eu/business-economy-euro/economic-recovery/recovery-and-resilience-facility_sk
https://health.ec.europa.eu/document/download/5acc6fb9-2078-4b61-92a2-b45ce5002225_en?filename=ncd_2025-39_swd_en.pdf
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llustracia 4 | Hlavné iniciativy a hlavné milniky EBCP

o --» odkaz na hlavni iniciativu

2022

0 Eurépska iniciativa zamerana na

2021

) vedomostné diagnostické zobrazovanie v onkolégii
centrum pre ) ;
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i)ske digitalne centrum
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Q Narodné komplexné onkologické centra
" vo vsetkych clenskych Statoch, referencné siete,
projekt digitdlneho mapovania lie¢ebnych
kapacit a schopnosti

Eurdpska iniciativa na
pochopenie rakoviny

e Zaockovat aspoi 90 % cielovej populacie dievcat, vyrazne
zvysit mieru o¢kovania chlapcov v EU a investovat do
suvisiacej infrastruktury v boji proti karcinomom
sposobenym ludskymi papilomavirusmi

Zdroj: EDA na zéklade Eurépskeho planu na boj proti rakovine.


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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28 Pre $est zo 17 &iastkovych cielov eurdpskeho planu na boj proti rakovine existuji meratelné

ciele (tabulka 1), hoci jeden z tychto cielov (,vyrazné zvysenie zaockovanosti chlapcov

do roku 2030) nie je vycisleny. Vzhladom na to, Ze pri zostdvajucich 11 ciastkovych cieloch

neboli stanovené ciele, nie je mozné posudit ich vplyv. V eurépskom plane na boj proti

rakovine sa nikde neuvadza, ako ma byt plnenie cielov monitorované.

Tabulka 1 | Meratelnhé ciele spojené so Specifickymi a operacnymi cielmi

eurdpskeho planu na boj proti rakovine

Ciel' alebo ciastkovy ciel’

1.1. ZlepSenie zdravotnej gramotnosti v oblasti
rizik a determinantov rakoviny

1.2. Vytvorenie Eurdpy bez tabaku

1.3. Znizenie Skodlivej konzumadcie alkoholu

1.7. Prevencia onkologickych ochoreni
sposobenych infekciami

2. Zlepsenie v€asného odhalovania rakoviny

3.1. Poskytovanie kvalitnejSej starostlivosti

Zdroj: Eurdpsky plan na boj proti rakovine.

Ciel’

Do roku 2025 informovat aspori 80 %
obyvatelstva o Eurdpskom kddexe proti
rakovine.

Vychovat ,beztabakovu generaciu®, ked bude
do roku 2040 uzivat tabak menej ako

5 % obyvatelstva v porovnani s priblizne

25 % v sucasnosti.

Predbeznym zamerom je dosiahnut ciel WHO
znizit spotrebu tabaku do roku 2025 o0 30 %

v porovnani s rokom 2010, ¢o zodpoveda
priblizne 20 % fajciarskej populdcie v EU.

Dosiahnut do roku 2025 znizenie skodlivej
konzumadcie alkoholu aspor 0 10 %.

Do roku 2030 zaockovat aspori 90 % cielovej
populacie dievéat v EU a vyrazne zvysit
zaockovanost chlapcov.

Pomoct ¢lenskym Statom zabezpecit, aby bol
90 % obyvatelov EU, ktori spifiaju podmienky
na skrining rakoviny prsnika, krcka maternice
a hrubého c¢reva a konecnika, do roku 2025
tento skrining ponuknuty.

Zabezpecit, aby 90 % opravnenych pacientov
malo do roku 2030 pristup k narodnym
komplexnym onkologickym centram

v kazdom ¢lenskom state.


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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Eurdpsky plan na boj proti rakovine ma Siroku oblast posobnosti, pretoze sa vztahuje

na cely priebeh ochorenia. Bol navrhnuty po rozsiahlych konzultaciach so zainteresovanymi
stranami. Vacsina cielov vsak nema vycislitelné ciele a opatrenia a ciele sa vztahuju

na rozne Casové horizonty a moézu trvat aj po roku 2027, poslednom roku financovania

v rdmci sucasného viacro¢ného finanéného ramca. Vzhladom na velky pocet opatreni je
tazsie realizovat plan sudrznym sposobom. Preto nie je jasné, kedy sa budu niektoré
opatrenia a ciele posudzovat. Finan¢né plany Komisie pre EBCP po roku 2027

zostavaju neisté.

Hlavné iniciativy sa zacali podla planu,
dochadzalo vsak k zdvojovaniu usilia
a panuju obavy o udrzatelnost

Posudzovali sme, ¢ vzorka projektov spitiala potreby ¢lenskych $tatov, ako sa uvadza
v eurépskom plane na boj proti rakovine. Ocakdvali sme, Ze Komisia:

e podporovala a vyberala projekty, ktoré boli v sulade s potrebami ¢lenskych Statov
a ktoré boli schopné ucinne a efektivne podporovat, koordinovat a dopifiat usilie
Clenskych statov v boji proti rakovine,

e  spolupracuje s ¢lenskymi statmi a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti
na zabezpeceni prevadzkyschopnej infrastruktury v celej EU s ciefom zabezpecit
udrzatelnost projektov eurépskeho planu na boj proti rakovine a zurocit vysledky
aj po ukonceni tohto planu.

Preskdmali sme vykondvanie desiatich hlavnych iniciativ s ciefom urcit, ¢i G¢inne riesia
potreby ¢lenskych Statov. Navstivili sme organy vo Finsku a v Rumunsku, aby sme
prediskutovali potreby tychto dvoch krajin v boji proti rakovine a Glohu eurépskeho planu
na boj proti rakovine. Uskutocnili sme aj rozhovory so zamestnancami Komisie, veducimi
projektov a dalSimi zainteresovanymi stranami zapojenymi do vykondvania. Vybrali

sme 15 projektov, aby sme posudili, do akej miery plnia ciele EBCP, preskimali ich
modely riadenia a zistili, o sa robi na zachovanie a vyuzitie ich vysledkov.
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32 Milniky stanovené pre hlavné iniciativy sa tykali spustenia platforiem, portalov a sieti.
Vsetky tieto mifniky sa dosiahli podla planu do konca roka 2024 a kazda iniciativa sa teraz
posunula smerom k dalsim cielom. V studii Eurépskeho parlamentu z roku 2025 sa vSak
zistili oneskorenia v inych oblastiach, ako je prevencia rakoviny, zdravotna gramotnost,
detska obezita a nastroje na podporu ludi, ktori prezili rakovinu. Zistili sme vsak,

Ze nastroje, ktoré sme kontrolovali, maju potencial vytvarat pridand hodnotu, pretoze
vyuzivaju vysledky vyskumu a centralizuju informacie, ktoré su uzZito¢né pre vyskumnych
pracovnikov, nemocnice, pacientov a opatrovatelov. V ramceku 2 sa uvadza jeden priklad
platformy, ktord poskytuje hodnotu v boji proti rakovine.

Ramcek 2

Hlavna iniciativa 2 — Eurdpska iniciativa zamerana na diagnostické
zobrazovanie v onkolagii

Eurdpska iniciativa zamerana na diagnostické zobrazovanie v onkoldgii poskytuje
infrastrukturu pre modely umelej inteligencie, ktoré pomahaju s diagnostikou
rakoviny. Vytvara ,atlas” anonymizovanych snimok suvisiacich s rakovinou

a spristupnuje ich nemocniciam, vyskumnym pracovnikom a inovatorom. S financ¢nymi
prostriedkami EU vo vyske 18 mil. EUR si kladie za ciel do roku 2026 zhromazdit viac
ako 60 miliénov snimok réznych typov rakoviny z najmenej 15 krajin.

Cielom platformy je ulahdit vyvoj a validaciu nastrojov umelej inteligencie, ktoré
mozno pouzit na podporu a zlepenie diagnostiky a lie¢by rakoviny. Specifické ciele su:

e vyuzit nedavny pokrok a Uspechy systémov umelej inteligencie, uplatnit ich
pri odhalovani a diagnostike rakoviny, a poméct tak zdravotnickym pracovnikom,

e podporovat pilotné projekty a vyvoj inovativnych pocitacovych nastrojov
na dosiahnutie vacsej presnosti a spolahlivosti pri onkologického zobrazovania,

e ukazat, ako mozZno spristupnit lekarske snimky bez toho, aby to vyvolavalo obavy
ohladom etiky, dévery, bezpecnosti alebo ochrany osobnych Gdajov.


https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/STUD/2025/765809/EPRS_STU(2025)765809_EN.pdf
https://cancerimage.eu/
https://cancerimage.eu/
https://cancerimage.eu/wp-content/uploads/2025/07/EUCAIM_EDIC_Intro_v7_020725.pdf
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Podobné projekty vSak poukazuju na rizika prekryvania a zdvojovania usilia. Napriklad
hlavna iniciativa 10 — Pomoc detom s rakovinou — viedla k vytvoreniu dvoch sieti
pre mladych fudi, ktori prezili rakovinu:

e  Siet EU pre mladych ludi, ktori preZili rakovinu (financovanie z prostriedkov EU: 5 mil.
EUR), znalostné centrum a interaktivna platforma socialnych sieti pre mladych ludi,
ktori preZili rakovinu, so zameranim na kvalitu Zivota, starostlivost o dospievajucich
a mladych dospelych v suvislosti s rakovinou a rovnost, rozmanitost a zaclenenie,

e  Outdoor Against Cancer Connects Us (financovanie z prostriedkov EU: 2,5 mil. EUR),
Co je siet mladych ludi, ktori preZili rakovinu, a ktora podporuje zdravé Zivotné navyky,
ako su vonkajsie Sporty a cvi¢enie a zdravé stravovanie.

Komisia v sti¢asnosti vytvara jednotna siet, ktora tieto dve existujlce siete pre mladych
[udi, ktori preZili rakovinu, kombinuje a nahradza.

V ramci viacerych projektov financovanych EU sa vyvijaju samostatné mobilné aplikacie
pre onkologickych pacientov a Siroku verejnost, ktoré mézu mat prekryvajice sa prvky
(ramcek 3). Hoci ma kazda aplikacia trochu odliSné zameranie, vietky poskytuju
digitalne nastroje na podporu jednotlivcov v oblasti prevencie rakoviny, starostlivosti

o onkologickych pacientov a byvalych onkologickych pacientov. Sic¢asné financovanie
viacerych aplikacii s podobnymi cielmi a cielovymi skupinami — ale bez jasného planu
interakcie medzi nimi alebo udrzatelnosti — by mohlo znamenat zdvojovanie vydavkov
a usilia o dosiahnutie rovnakych cielov, ¢o by bolo neefektivnym vyuzivanim financnych
prostriedkov EU. Namiesto vytvorenia jednotného koordinovaného a $irsie vyuzivaného
rieSenia to moze takisto priniest nesuvislé vysledky.


https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/cancer/europes-beating-cancer-plan-eu4health-financed-projects/projects/eu-cayas-net_en
https://oac-connect.eu/about

21

Ramcek 3

Priklady aplikacii na prevenciu rakoviny financovanych z europskeho
planu na boj proti rakovine

Cielom aplikécie iBeCHANGE (financovanie EU vo vyske 5,7 mil. EUR) je umoznit
jednotlivcom aktivne riadit svoje zdravie v ramci SirSieho Usilia o posilnenie prevencie
a kontroly rakoviny. Aplikacia na tento ucel podporuje udrzatelné zmeny spravania,
ktoré u jednotlivcov znizuju riziko vzniku rakoviny.

BUMPER (financovanie EU vo vyike 1,5 mil. EUR) je dal3ou aplikaciou spojenou

s prevenciou rakoviny, ktoru podporuje zvySovanim informovanosti o rizikovych
faktoroch rakoviny a o preventivnych opatreniach schvalenych v Eurépskom kodexe
proti rakovine.

Od oktoébra 2025 mozZno aplikaciu iBeCHANGE stiahnut, ale nemozno ju pouZzivat,
zatial' ¢o BUMPER je stale v pilotnej faze, a preto sa neda stiahnut.

35 Vzhladom na velky pocet iniciativ a rézne zdroje financovania (ilustrdcia 3) moze byt
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pre Komisiu naro¢né odhalit prekryvanie. Kombinované riziko zdvojovania Usilia

a nedostatocného zapojenia zainteresovanych stran, najma ak su zdroje obmedzené,
by takisto mohlo obmedzit sudrznost a celkovy vplyv eurépskeho planu na boj

proti rakovine.

Nasli sme priklady dlhodobého financovania kltc¢ovej infrastruktury z eurépskeho planu
na boj proti rakovine. Napriklad Eurdpska iniciativa na pochopenie rakoviny (UNCAN.eu)
ma ,,plan vyuzivania“ na zabezpecenie dlhodobej Zivotaschopnosti a financovania.

KedZe v3ak politika v oblasti zdravia patri do pravomaoci ¢lenskych 3tatov®, ¢asto je

na ¢lenskych Statoch, aby rozhodli o dalSich krokoch, ktoré sa mo6zu prijat prostrednictvom
konkrétnych iniciativ. Napriklad udrzZatelnost aplikacie smartCARE (hlavna iniciativa 8)

na pomoc fudom, ktori prezili rakovinu, pri riadeni naslednej starostlivosti, alebo
udrzZatelnost eurdpskej siete centier pre komplexny pristup k rakovine (hlavna iniciativa 5)
zavisi od miery vyuZivania v danej krajine a pokracujiceho financovania, ktoré su stale
neisté. Ako uviedol aj Eurépsky parlament vo svojej studii, aplikacia smartCARE este
nebola odskusana ani zavedena vo velkom rozsahu.

¢ Clanok 168 ods. 1 ZFEU.


https://ibechange.eu/about/
https://bumper.cancer.eu/project/
https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/funding-opportunities/funding-programmes-and-open-calls/horizon-europe/eu-missions-horizon-europe/eu-mission-cancer/implementation-page/cancer-mission-objectives_en#understanding-cancer
https://ec.europa.eu/research/participants/documents/downloadPublic?documentIds=080166e507c484bf&appId=PPGMS
https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/cancer/europes-beating-cancer-plan-eu4health-financed-projects/projects/smartcare_en
https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/cancer/europes-beating-cancer-plan-eu4health-financed-projects/projects/eunetccc_en
https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/STUD/2025/765809/EPRS_STU(2025)765809_EN.pdf
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Bez dalSieho pokroku pri vnutrostatnom vykonavani a vyuzivani a jasnych dlhodobych
planov udrzatelnosti existuje riziko, Ze projekty eurépskeho planu na boj proti rakovine
zostanu izolované pilotné projekty s obomedzenym vplyvom. UdrZatelnost kli¢ovych
nastrojov a postupov ma zasadny vyznam pre trvaly Uspech eurdpskeho planu na boj
proti rakovine.

Napriek opatreniam EU pretrvavaju v oblasti
onkologickych ochoreni nerovnosti

Jednym z cielov eurépskeho planu na boj proti rakovine je zniZit nerovnosti v oblasti
onkologickych ochoreni v EU. V tejto stvislosti sme ocakavali, Ze Komisia podporuje
Usilie odstranit nedostatky a riesit nerovnosti v prevencii rakoviny a starostlivosti

o onkologickych pacientov medzi ¢lenskymi statmi a v rdmci nich, a to:

e podporou iniciativ a projektov, ktoré sa zameriavaju na rozdiely v onkologickych
ochoreniach a podporuju krajiny, regiény a komunity s mensimi znalostami
a kapacitami,

e  monitorovanim nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni v celej EU.

Posudzovali sme, ¢i Komisia vyuZila eurdpsky plan na boj proti rakovine na podporu
vnutrostatnych a regionalnych iniciativ a projektov na zniZzenie nerovnosti v oblasti
prevencie, odhalovania a starostlivosti o onkologickych pacientov a kvality Zivota fudi, ktori
prezili rakovinu. Analyzovali sme trendy Udajov za vybrané ukazovatele prevencie rakoviny
(oCkovanie proti HPV) a véasného odhalovania (skrining rakoviny prsnika) s ciefom urcit,

Ci sa rozdiely medzi ¢lenskymi Statmi a v rdmci nich zmensuju. Na tuto tému sme viedli
rozhovory aj s vnutrostatnymi organmi a so zainteresovanymi stranami.

Zistili sme, Ze vsetky hlavné iniciativy sa zameriavali na identifikaciu a/alebo riesenie
nerovnosti v EU. Napriklad projekty JANE a CRANE (hlavna iniciativa 5) a PCM4EU
(hlavna iniciativa 6) pomahaju zniZovat nerovnosti v celej EU vymenou poznatkov

a odbornych znalosti z vyspelejsich nemocnic s nemocnicami, ktoré maju menej zdrojov
alebo schopnosti. Podla studie Eurépskeho parlamentu sa financovanie eurépskeho
planu na boj proti rakovine proporcionalne nezameriava na krajiny s vyssou onkologickou
zatazou, ¢o moze viest k dalSiemu prehlbovaniu rozdielov.


https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/STUD/2025/765809/EPRS_STU(2025)765809_SK.pdf
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42 Komisia monitoruje nerovnosti medzi €lenskymi $tatmi v ramci hlavnej iniciativy 9
tykajucej sa Eurépskeho registra nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni (ECIR).
V spolupraci s OECD uverejnila v rokoch 2023 a 2025 profily rakoviny v jednotlivych
krajinach. V roku 2025 OECD a EU zaviedli nastroj na sledovanie vykonnosti v oblasti
rakoviny, ktory poskytuje prehlad o vykonnosti kazdého ¢lenského Statu (ilustrdacia 5)
v porovnani s EU27 s trendmi v priebehu &asu, ak su Udaje k dispozicii.


https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/performance-tracker
https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/performance-tracker
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llustracia 5 | Ukazovatele sledovania vykonnosti v oblasti rakoviny
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Zdroj: EDA na zaklade Eurdépskeho registra nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni.

43 Zistili sme, Ze nastroj na sledovanie vykonnosti v oblasti rakoviny zlepsil referenéné
porovnavanie vykonnosti v oblasti prevencie rakoviny, véasného odhalovania, Umrtnosti
atd. v €lenskych $tatoch a v celej EU. Clenské taty, ktoré sme navstivili, to povazovali
za krok smerom k lepSej porovnatelnosti a vyvodzovaniu zodpovednosti.


https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/performance-tracker
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44 jednym z klti¢ovych ukazovatelov prevencie urcitych druhov rakoviny je miera
zaockovanosti proti HPV, v pripade ktorej je ciefom eurdpskeho planu na boj proti rakovine
90 % zaockovanost dievcat pred dosiahnutim veku 15 rokov do roku 2030. Vsetky ¢lenské
Staty maju programy ockovania dievéat proti HPV a neddvno zahrnuli o¢kovanie chlapcov
(Bulharsko ho planuje doplnit v roku 2025). V celej EU bolo v roku 2023 zao&kovanych
v priemere 64 % dievcat vo veku 15 rokov a tento trend bol od roku 2013 pozitivny.

Podla suhrnnej spravy o onkologickych profiloch krajin EU za rok 2025 sa viak

miera zaockovanosti na vnutrostatnej Urovni pohybovala od 7 % v Bulharsku

do 91 % v Portugalsku (ilustrdcia 6). V pripade piatich ¢lenskych Statov neboli
nahldsené Ziadne Udaje o ockovani proti HPV: Chorvatsko, Grécko, Pol'sko, Rumunsko
a Slovensko. Okrem toho v Bulharsku, Estonsku a Lotyssku, troch ¢lenskych Statoch

s mierou zaockovanosti pod priemerom EU, bol tento trend pocas desiatich rokov
do roku 2023 negativny.

llustracia 6 | Miera zao¢kovanosti dievéat vo veku 15 rokov v krajinach EU
v porovnani s priemerom EU, 2023

. viac ako 75 %
64-75%

) Priemer EU 64 %
50-63 %

@ mengjako50%

nevykazané

Zdroj: EDA na zéklade sthrnnej spravy o onkologickych profiloch krajin EU za rok 2025, mapa: Eurostat.


https://www.oecd.org/en/publications/eu-country-cancer-profiles-synthesis-report-2025_20ef03e1-en.html
https://www.oecd.org/en/publications/eu-country-cancer-profiles-synthesis-report-2025_20ef03e1-en.html
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45 V réméeku 4 je uvedeny priklad projektu eurépskeho planu na boj proti rakovine,
ktorého ciefom bolo zniZit nerovnosti v oblasti ockovania proti HPV.

Ramcek 4

Hlavna iniciativa 3 — Priklad projektu eurépskeho planu na boj proti
rakovine tykajuceho sa ockovania proti HPV v Rumunsku

Ako sa uvadza v onkologickom profile Rumunska vypracovanom OECD/Komisiou
v roku 2025, Rumunsko malo v roku 2021 velmi vysokd mieru vyskytu rakoviny krcka
maternice (takmer trojndsobok priemeru EU) a Umrtnost (trojnasobok priemeru EU).

Projekt ReThinkHPVaccination, ktory sa skoncil v januari 2025 (financovanie

z prostriedkov EU: 0,5 mil. EUR), bol zriadeny s cielom zniZit nerovnosti v o¢kovani
proti HPV prostrednictvom komunikacie a odbornej pripravy. Jeho cieflom bolo
poméct Rumunsku prehodnotit o¢kovacie kampane proti HPV prostrednictvom
komunikaénej stratégie a stratégie angazovanosti zaloZzenej na usmerneniach

na boj proti faloSnym spradvam o ockovani proti HPV, dezinformacidm a konspiracnym
tedriam, ako aj vzdeldvacieho programu na zlepSenie gramotnosti v oblasti o¢kovania
proti HPV v dvoch znevyhodnenych regiénoch.

46 Veasné odhalovanie rakoviny prostrednictvom skriningu a véasnej diagnostiky vyrazne
zvySuje Sance na uspesnu lieCbu. Cielom eurdpskeho planu na boj proti rakovine v oblasti
skriningu rakoviny prsnika je, aby ¢lenské staty zabezpecili, aby bol do roku 2025 dostupny
pre 90 % o0s6b, ktoré spifiaji podmienky v EU. Podla OECD bola v roku 2022 priemerna
miera Gcasti na skriningu rakoviny prsnika v EU 56 % opravnenej populdcie. U¢ast bola
obzvlast vysoka (nad 75 %) v Dansku, vo Finsku, Svédsku a v Slovinsku, ale niZ$ia ako
40 % v Rumunsku, na Cypre, na Slovensku, v Madarsku, Bulharsku, LotySsku a Polsku
(ilustrdcia 7). Znepokojivejsia je skutocnost, Ze niektoré miery sa v priebehu desiatich rokov
do roku 2022 znizili, pricom viac ako polovica ¢lenskych Statov vykazala pokles. Z toho
v pripade Slovenska, Madarska, Francuzska, Luxemburska, Nemecka a Talianska boli
pod priemerom EU.


https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2025/02/eu-country-cancer-profile-romania-2025_ef833241/8474a271-en.pdf
https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2025/02/eu-country-cancer-profile-romania-2025_ef833241/8474a271-en.pdf
https://rethink-hpv.eu/en/
https://www.oecd.org/en/publications/eu-country-cancer-profiles-synthesis-report-2025_20ef03e1-en.html
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llustracia 7 | Miera skriningu rakoviny prsnika u zZien starsSich ako 45 rokov
v porovnani s priemerom EU, 2022

. viac ako 70 %
56 - 70 %

, Priemer EU 56 %
40-55%

. menej ako 40 %

Zdroj: EDA na zéklade sthrnnej spravy o onkologickych profiloch krajin EU za rok 2025, mapa: Eurostat.

47 V ramci hlavnej iniciativy 4 sa navrhuje novy systém skriningu rakoviny v EU, ktory
vychadza z aktualizacie existujucich usmerneni k rakovine prsnika a systému zabezpecenia
kvality. V roku 2022 Rada odporucila rozsirit skrining rakoviny prsnika na vsetky Zzeny
vo veku od 45 do 74 rokov (predchddzajica vekova skupina bola 50 az 69 rokov).
Rakovinou prsnika sa zaobera aj hlavna iniciativa 2, v ramci ktorej Eurdpska iniciativa
zamerana na diagnostické zobrazovanie v onkoldgii (EUCAIM) zhromaZduje snimky
a suvisiace klinické udaje pre vyvoj a testovanie umelej inteligencie (ramcek 2).

Platforma obsahuje 17 suborov Udajov o rakovine prsnika, ku ktorym maju pristup
odbornici a lekari z praxe.


https://www.oecd.org/en/publications/eu-country-cancer-profiles-synthesis-report-2025_20ef03e1-en.html
https://cancer-screening-and-care.jrc.ec.europa.eu/en/ecibc
https://cancer-screening-and-care.jrc.ec.europa.eu/en/ecibc
https://cancerimage.eu/
https://cancerimage.eu/
https://catalogue.eucaim.cancerimage.eu/Eucaim/eucaim-ui/#/catalogue?search=breast&amp;Condition=MzcyMDY0MDA4LDEyNjkyNzAwMSwxMjY5MjYwMDU=
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48 Eurdpsky register nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni poskytuje $iroku $kalu
Gdajov, pomocou ktorych mozno identifikovat trendy, rozdiely a nerovnosti medzi
Clenskymi Statmi a regionmi. Je Strukturovany okolo 6smich ,rozmerov nerovnosti®, ako je
znazornené na ilustrdcii 8. Konstatujeme, Ze existuju dalSie rozmery nerovnosti, ako je
etnicky pévod a migracia, ktoré su relevantné pre nerovnosti v oblasti onkologickych
ochoreni, ale pre ktoré nie st v niekolkych krajinach EU zhromaZd'ované prisluiné udaje.
V Eurdépskom registri nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni sa uverejiuju aj profily
rakoviny v jednotlivych krajinach, analytické spravy o nerovnostiach v prevencii a véasnom
odhalovani rakoviny a prehlady o socidlno-ekonomickych nerovnostiach v umrtnosti
na rakovinu a réznych druhoch rakoviny.

llustracia 8 | Rozmery nerovnosti

KRAJINA

ZAMESTNANIE .F] i ROD
ZDRAVOTNE & E‘ I R @ VZDELANIE
POSTIHNUTIE

PRIJEM

URBANIZACIA

Zdroj: EDA na zaklade ECIR — Eurdpskeho registra nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni.


https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/
https://www.oecd.org/en/publications/beating-cancer-inequalities-in-the-eu_14fdc89a-en.html
https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/
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49 V Eurdépskom registri nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni sme zistili nedostatky.
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Hoci ma webové sidlo ECIR mapy zndzornujuce regionalne udaje o umrtnosti na rakovinu
pre niekolko konkrétnych lokalit rakoviny, vSetky ostatné Udaje o regionalnych rozdieloch
sU agregované na urovni jednotlivych krajin. Dodato¢né udaje o regionalnych rozdieloch su
uvedené v suhrnnej sprave o onkologickych profiloch krajin EU —a v zakladnych profiloch
krajin — ale len v pripade niektorych ¢lenskych Statov (ramcek 5). Dévodom by mohla

byt skutoénost, Ze ¢lenské staty niektoré idaje nemaju k dispozicii, alebo obmedzenia

v tdajoch, ktoré spristupfiuju. Komisia ma v imysle pokracovat v rozsirovani ECIR a dopliiat
porovnatelné regiondlne Udaje, hned ako budu k dispozicii.

Ramcek 5

Priklady regionalnych rozdielov uvedenych v sihrnnej sprave
o profiloch rakoviny v jednotlivych krajinach EU za rok 2025

V Irsku €elia jednotlivci v najodkdzanejsich regiénoch v priemere o 43 % vy$$iemu
riziku Umrtnosti do piatich rokov po diagnostikovani rakoviny ako ich naprotivky
v najmenej odkazanych regiénoch.

Existuju znacné rozdiely v geografickom rozloZeni onkoldgov (lekarov, ktori sa
Specializuju na rakovinu) v ramci jednotlivych krajin, najma medzi mestskymi

a vidieckymi oblastami. Medzi krajiny, ktoré tieto Gdaje vykazuju, patri Belgicko,
Cesko, Grécko, Loty3sko a Rakusko. V Grécku sa hustota klinickych onkolégov
liSi takmer desatnasobne, od 53 na 1 000 000 obyvatelov v mestskej Atike

po 5,6 na odlahlom Peloponéze. Takmer dve tretiny onkologickych nemocnic

a klinik su sustredené v Aténach a Sollne, takze vidiecki pacienti celia znacnym
problémom, pokial ide o pristup k diagnostike, liecbe a naslednym sluzbam.

Zdroj: SUhrnna sprava o onkologickych profiloch krajin EU za rok 2025.

Napriek usiliu, ktoré Eurdpsky register nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni
vynalozil, aby zhromazdil udaje o rakovine a upozornil na suvisiace rozdiely, pretrvavaju
znacné nerovnosti, pokial ide o prevenciu prostrednictvom ockovania proti HPV a véasného
odhalovania prostrednictvom skriningu rakoviny prsnika. Finske a rumunské organy
vyjadrili pocas nasich informacnych navstev rovnaku pripomienku: pretrvavaju regionalne
rozdiely vo v€asnom odhalovani a v liecbe rakoviny. Uznavame potencial eurépskeho planu
na boj proti rakovine prispievat k identifikacii a rieSeniu nerovnosti v oblasti onkologickych
ochoreni. Rozhodujucu ulohu v jeho uspechu vsak zohravaju faktory mimo kontroly
eurdpskeho planu na boj proti rakovine, vratane individudlnych rozhodnuti o Ucasti

na programoch prevencie a skriningu, ako aj rozdielov vo vnutrostatnych politikach

a postupoch v oblasti zdravia a v kapacitach na poskytovanie sluzieb.


https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/regional-disparities
https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/data-tool-by-country?ind=ALLDMOR&ft=TOTAL&geo=NUTS2
https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/sites/default/files/docs/ccp2025/ec-oecd-synthesis-report-250124-1422.pdf
https://cancer-inequalities.jrc.ec.europa.eu/sites/default/files/docs/ccp2025/ec-oecd-synthesis-report-250124-1422.pdf
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Pokrok sa sleduje, ale Komisia nema ramec
na posudenie vplyvu financovanych iniciativ

V oblasti monitorovania sme ocakavali, Ze Komisia:

e udinne sleduje pokrok eurdpskeho planu na boj proti rakovine prostrednictvom
ukazovatelov pokroku, planov vykonavania a pravidelnych preskimani,

e navrhla ukazovatele, ktoré su relevantné a vhodné na monitorovanie a hodnotenie
vysledkov a dlhodobého vplyvu eurdpskeho planu na boj proti rakovine.

Preskumali sme opatrenia prijaté na monitorovanie eurépskeho planu na boj proti
rakovine s cielom urcit, ¢i zahfriaju vhodnu kombinaciu ukazovatelov (zahfnajucich vstupy,
vystupy, vysledky a vplyv) na Uplné posudenie vplyvu. Uskutocnili sme aj rozhovory

so zamestnancami Komisie a preskdmali sme plany, zapisnice zo zasadnuti, zdravotné
Statistiky, Studie a spravy, ktoré boli relevantné pre monitorovanie.

S cielom monitorovat pokrok vo vykonavani eurépskeho planu na boj proti rakovine
Komisia vypracovala plan, v ktorom su uvedené vsetky opatrenia a Ciastkové opatrenia
(priloha Il), ako aj milniky a klticové vystupy. Plan bol prvykrat uverejneny v roku 2021

a kazdorocne aktualizovany do roku 2024. Ukazalo sa, Ze vSetky opatrenia v rdmci
eurdpskeho planu na boj proti rakovine sa zacali podla planu. Hoci harmonogram v plane
sa vztahoval len na prvych pat rokov vykondvania (2021 aZ 2025), niekolko opatreni potrva
az do roku 2030 (bod 27). Komisia nas informovala, Ze v roku 2026 planuje uverejnit dalsi
plan vykonavania.

Vo februari 2025 Komisia uverejnila preskiimanie eurdpskeho planu na boj proti rakovine
v polovici trvania, ktoré sa vztahuje na obdobie do konca roka 2024. Preskiimanie
vychadzalo z externej Studie, v ktorej sa mapovalo a hodnotilo vykonavanie eurépskeho
planu na boj proti rakovine v rokoch 2021 az 2023 (ramcek 6). Aktualizaciou tychto
informacii o si¢asnom stave sa zvysila transparentnost, pokial ide o pokrok eurépskeho
planu na boj proti rakovine.


https://health.ec.europa.eu/latest-updates/updated-europes-beating-cancer-plan-implementation-roadmap-2024-02-26_en
https://health.ec.europa.eu/document/download/5acc6fb9-2078-4b61-92a2-b45ce5002225_en?filename=ncd_2025-39_swd_en.pdf
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Ramcek 6

V stadii eurépskeho planu na boj proti rakovine sa zdoraznuju oblasti,
v ktorych je potrebné prijat dalSie opatrenia

V studii sa dospelo k zaveru, Ze eurdpsky plan na boj proti rakovine ziskal Sirokd podporu
pre svoj komplexny pristup, ktory zahtfna vSetky fazy vyvoja onkologickych ochoreni,
hoci kone¢nu zodpovednost za opatrenia nesu vlady ¢lenskych statov.

Napriek usiliu EU a €lenskych $tatov o zniZenie nerovnosti boli tieto nerovnosti stale zjavné,
a to tak medzi krajinami, regiénmi a socialno-ekonomickymi skupinami, ako aj vo vSetkych
fazach priebehu tejto choroby.

zameranie na

o onkologické ochorenia
g @ @ detského veku

skupiny
\ / kvalita ivota
posilfiovanie &,‘J—_\'_ﬂ pacientov a ludi,
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zdravotnej —
gramotnosti) Podla autorov

Autori studie

studie si . ,
.. navrhli zvazit > zriedkavé
dodatocné nové opatrenia @ druhy rakoviny

usilie moze

.. ; v oblasti:
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kvalitnej _(\'{;)- \
starostlivosti ™ nedostat?k
Q  zdravotnickeho
\ personalu
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dostupnosti @% potreby starsich
a zdielania udajov ' pacientov

Zdroj: Study on mapping and evaluating the implementation of Europe’s Beating Cancer Plan, s. 8 — 9.


https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/e18ddb16-e2b6-11ef-be2a-01aa75ed71a1/language-en
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/e18ddb16-e2b6-11ef-be2a-01aa75ed71a1/language-en
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55 Hoci Komisia sleduje pokrok, nemé zavedeny Ziadny systém na postdenie vplyvu
europskeho planu na boj proti rakovine. V externej Studii na podporu preskimania
v polovici trvania (bod 54) sa navrhlo zriadit monitorovaci ramec s ukazovatelmi vystupov,
vysledkov a vplyvu pre 42 opatreni a cielov eurdpskeho planu na boj proti rakovine,
v ktorom sa Specifikuju merné jednotky, zdroje udajov, vychodiskové hodnoty a ciele.
V navrhovanom ramci sme zistili urcité nedostatky (ilustrdcia 9). Okrem toho sa v studii
v plnej miere neposudzovala dostupnost, Uplnost a porovnatelnost idajov potrebnych
pre navrhované ukazovatele. V nasej osobitnej sprave o eurdpskej Statistike z roku 2022 sa
podobne upozornilo na nedostatky v zdravotnych Udajoch — najma pokial ide o priciny
Umrtia z hladiska presnosti, véasnosti a nacasovania. V ¢ase nasho auditu Komisia uviedla,
Ze v sucasnosti pracuje na dokonceni nového ramca monitorovania eurépskeho planu
na boj proti rakovine.


https://www.eca.europa.eu/sk/publications?did=62590
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llustracia 9 | Nedostatky v navrhovanom ramci monitorovania eurépskeho

planu na boj proti rakovinu

Ziadne ukazovatele vystupov alebo
vysledkov pre opatrenia 7(3), 10(2),
10(3); ziadne ukazovatele vplyvu pre
ciele 1.1,3.4,5.2

Dva prekryvajuce sa ukazovatele
vystupov (opatrenia 4 a 20(2))
zalozené na odporucani Rady
o onkologickych ochoreniach,

ktorym sa da predchadzat ockovanim.

Zdroj: EDA.

90 % cielovej hodnoty pre ciel 1.7
(pozri tabulku 1) v stvislosti

s o¢kovanim dievcat, ale Ziadny
konkrétny ciel' a Ziadna zmienka

o tom, ako monitorovat ,vyznamny
narast” u chlapcov

Jeden ukazovatel vystupov sa tyka
opatrenia (,Sprava o preventivnej
starostlivosti, vratane rakoviny”),
ktoré nie je zahrnuté v EBCP.
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56 Bez jasne vymedzeného mechanizmu na sledovanie pokroku po roku 2025 a postidenia
vykonavania eurdpskeho planu na boj proti rakovine méze byt z dlhodobého hladiska
zloZité monitorovat vplyv tohto planu sudrzne a transparentne, najma pokial ide
0 opatrenia, ktoré budu pokracovat do roku 2030. Tato neistota obmedzuje aj schopnost
Komisie hodnotit, ¢i eurdpsky plan na boj rakovine dosiahol zamyslané vysledky. V kazdom
pripade vzhladom na to, Ze vplyv akejkolvek iniciativy v oblasti rakoviny bude viditelny az
v dlhodobom horizonte, nie je jasné, kedy by bolo najlepsie vykonat hodnotenie
eurdpskeho planu na boj rakovine. Absencia konecnej lehoty (bod 27) a komplexnych
relevantnych ukazovatelov pre vSetky opatrenia a ciele je prekazkou primeraného
posudenia pokroku, zabezpecéenia zodpovednosti, vykonavania Uprav eurdpskeho
planu na boj proti rakovine zaloZzenych na dékazoch a napokon hodnotenia jeho
celkového vplyvu.

Tuto spravu prijala komora |, ktorej predseda Joélle Elvinger, ¢lenka Dvora auditorov,
v Luxemburgu na svojom zasadnuti diia 21. januara 2026.

Za Dvor auditorov

i )

Tony Murphy
predseda
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Prilohy

Priloha | — O tomto audite

Rakovina v EU

V EU je kazdu minGtu diagnostikovana rakovina u piatich [udi a si¢asne na fiu zomieraju
viac ako dvaja ludia, ¢im sa stava druhou najcastejSou pric¢inou smrti. KedZe rakovina
neumerne postihuje starsich [udi, starnutie obyvatelstva znamena, Ze pocet novych
pripadov neustale rastie. O¢akava sa, e miera diagnéz rakoviny v krajinach EU

a Eurépskeho zdruZenia volného obchodu (Island, Lichten3tajnsko, Nérsko a Svajéiarsko)
sa do roku 2040 zvysi o0 19 %, zatial o miera Umrti na rakovinu sa zvysi o 27 %. Pre toto
ochorenie je tiez typickd pretrvavajuca miera nerovnosti medzi ¢lenskymi Statmi v oblasti
prevencie, véasného odhalovania, lieCby a prezitia.
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https://ecis.jrc.ec.europa.eu/sites/default/files/2024-11/2024-11_A4_Factsheet_Cancer2040Estimates.pdf
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llustracia 1 | Incidencia rakoviny a tmrtnost v EU
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ochoreni pripadaju $tyri hlavné druhy rakoviny:
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Zdroj: EDA na zaklade eurdpskeho informacného systému o rakovine.

02 priblizne polovica vietkych onkologickych ochoreni pripada na $tyri hlavné typy: rakovina
hrubého €reva a koneénika, plic, prostaty a prsnika’. Umrtnost na rakovinu sa vyrazne lii
podla typu, ale aj podla pohlavia: u muZov je takmer o 70 % vyssia pravdepodobnost
Umrtia na rakovinu ako u Zien. Umrtnost je tieZ ovela vysSia v krajinach s niz&imi prijmami,
ako aj u ludi s niZz8ou Urovriou vzdelania®. Porovnanie incidencie a Umrtnosti na rézne
druhy rakoviny u muzov a Zien je uvedené na ilustrdcii 1.

L Eurépsky informaény systém o rakovine.

2 Tamze.


https://ecis.jrc.ec.europa.eu/
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/
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llustracia 2 | NajbeZnejsie druhy rakoviny v EU, 2022
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pankreas

Zdroj: EDA na zaklade udajov Eurdpskej komisie v dokumente z roku 2022 o novych pripadoch rakoviny
a Umrtiach na rakovinu, ktoré st na vzostupe v EU (september 2023).

03 Ciefom eurdpskeho planu na boj proti rakovine (EBCP), ktory Eurépska komisia prijala
vo februari 2021 ako sucast eurdpskej zdravotnej Unie, je znizit zataz, ktord predstavuje
rakovina, prostrednictvom komplexnej stratégie zaloZenej na Styroch pilieroch: prevencia,
vCasné odhalovanie, diagnostika a lieCba a kvalita Zivota onkologickych pacientov a ludi,
ktori prezili rakovinu. Eurdpsky plan na boj proti rakovine podporuje aj vyskum a inovacie,
digitalizaciu, vymenu Udajov a synergie s inymi politikami EU a vnUtrostatnymi politikami.


https://ecis.jrc.ec.europa.eu/sites/default/files/2024-01/jrc_CancerEstimates2022_factsheet.pdf
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/sites/default/files/2024-01/jrc_CancerEstimates2022_factsheet.pdf
https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-02/eu_cancer-plan_en_0.pdf
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Politicky ramec a mechanizmy riadenia pre eurdpsky plan
na boj proti rakovine

04 Eurdpsky plan na boj proti rakovine je klti¢ovou stratégiou EU v boiji proti rakovine.

Vychadzal z predchédzajucich strategickych dokumentov EU a rozsiril ich rozsah

posobnosti (tabulka 1).

Tabulka 1 | Hlavné iniciativy EU v oblasti rakoviny a oblasti intervencie

Akény plan
1987 — 1989

Prevencia rakoviny
vratane v€asného
odhalovania

Informacna

a zdravotna vychova
v oblasti prevencie
rakoviny

Odborna priprava
zdravotnickych
pracovnikov

Vyskum rakoviny

Akény plan
1990 - 1994

Prevencia rakoviny
vratane skriningu

Informacie
a vzdelavanie
v oblasti zdravia

Odborna priprava
zdravotnickych
pracovnikov

Vyskum a rakovina

Partnerstvo
2009 - 2013

Podpora zdravia
a v€asné odhalovanie

Identifikacia a Sirenie
osvedcenych
postupov

Spolupraca
a koordinacia
pri vyskume rakoviny

Proces referencného
porovnavania

EBCP 2021

Prevencia

Vcasné odhalovanie

Diagnostika a liecba

Kvalita Zivota
onkologickych
pacientov a ludi, ktori
rakovinu prefzili

Nové technoldgie,
vyskum a inovacie

Nerovnosti v oblasti
onkologickych
ochoreni

Onkologické
ochorenia u deti

Zdroj: Program ,,Eurdpa proti rakovine”: akény plan na roky 1987 — 1989; program ,,Eurdpa proti rakovine”:
akény plan na roky 1990 — 1994; Eurdpske partnerstvo na boj proti rakovine na roky 2009 —2013;
eurdpsky plan na boj proti rakovine na rok 2021.


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
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V ¢lanku 168 Zmluvy o fungovani Eurépskej Unie sa uvadza, Ze za vymedzenie svojej
zdravotnej politiky a za organizdciu a poskytovanie sluZieb zdravotnej starostlivosti
a lekarskej starostlivosti vratane pridelovania finan¢nych zdrojov su zodpovedné
&lenské $taty. Ulohou EU je preto podporovat a doplfiat opatrenia ¢lenskych $tatov.
V tejto suvislosti v ramci Komisie:

e  Generiélne riaditelstvo pre zdravie a bezpecnost potravin (GR SANTE) ako veduce GR
pre iniciativy EU v oblasti zdravia dohliada na program EU4Health, koordinuje
navrhovanie a vykonavanie eurépskeho planu na boj proti rakovine a sleduje jeho
celkovy pokrok,

e  Generdlne riaditelstvo pre vyskum a inovaciu (GR RTD) dohliada na program Horizont
Eurdpa, ktory podporuje iniciativy v rdmci eurdpskeho planu na boj proti rakovine,

e  Generalne riaditelstvo pre komunikacné siete, obsah a technolégie (GR CNECT) riadi
program Digitalna Eurdpa, ktory takisto podporuje iniciativy v ramci eurdpskeho planu
na boj proti rakovine,

e  Spolocné vyskumné centrum Komisie (JRC) dohliada na vypracovanie usmerneni
pre klinickd prax v oblasti primarnej prevencie, skriningu a diagnostiky spolu
so systémom zabezpecenia kvality onkologickych sluzieb v ramci celého sp6sobu
starostlivosti s cielom podporit ¢lenské staty pri vykonavani vysokokvalitného
skriningu a naslednej starostlivosti,

e  Eurdpska vykonna agentura pre zdravie a digitalizaciu (HaDEA) vykondva program
EU4Health, klaster 1 programu Horizont Eurdpa (ktory sa tyka zdravia) a Casti
programu Digitalna Eurdpa.

V Komisii monitoruje vykondvanie eurdpskeho planu na boj proti rakovine a misiu proti
rakovine v ramci programu Horizont aj vykondvacia skupina, ktorej spolupredseda GR
SANTE a GR RTD so zastupcami inych prislusnych generalnych riaditelstiev. Clenské taty sa
zUCastnuju prostrednictvom expertnej podskupiny pre rakovinu, ktora ma poradnu ulohu,
ale nema rozhodovaciu pravomoc.

DalSie zainteresované strany su zapojené do kontaktnej skupiny pre eurépsky plan na boj
proti rakovine, ktora zdruzuje skupiny pacientov, organizacie zdravotnickych pracovnikov,
zastupcov obcianskej spolo¢nosti a priemysel. Skupina zainteresovanych stran je férum

na diskusiu a vymenu informdcii o konkrétnych témach a opatreniach stanovenych

v europskom plane na boj proti rakovine a Misii proti rakovine v ramci programu Horizont.


https://health.ec.europa.eu/funding/eu4health-programme-2021-2027-vision-healthier-european-union_sk
https://www.digitaleurope.org/
https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/funding-opportunities/funding-programmes-and-open-calls/horizon-europe/eu-missions-horizon-europe/eu-mission-cancer_en
https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/funding-opportunities/funding-programmes-and-open-calls/horizon-europe/eu-missions-horizon-europe/eu-mission-cancer_en
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Ciel, rozsah auditu a auditorsky pristup

Cielom tohto auditu bolo posudit Géinnost eurdpskeho planu na boj proti rakovine ako
celoeurdpskej reakcie v boji proti rakovine. Konkrétne sme sa zaoberali koncepciou
europskeho planu na boj proti rakovine a sp6sobom jeho monitorovania. Preskimali sme
aj to, do akej miery su iniciativy a projekty zosuladené s cielmi eurépskeho planu na boj
proti rakovine a potrebami ¢lenskych Statov a ¢i sa zdaju udrzatelné. Nase auditorské
kritéria sme zaloZzili na regulaénych poziadavkach, strategickych dokumentoch Komisie

a Standardoch vymedzenych auditormi.

Zamerali sme sa pritom na desat hlavnych iniciativ v obdobi 2021 aZ 2025 s dérazom

na vysledky a prispevok projektov, ktoré boli dokoncéené alebo z vacsej ¢asti dokoncené

do konca roka 2024, k cieflom eurdpskeho planu na boj proti rakovine. Zahrnuli sme
projekty financované z programov EU4Health, Horizont Eurdpa a Digitalna Eurdpa, ktoré
do rozpoctu eurdpskeho planu na boj proti rakovine spoloc¢ne prispeli sumou 3,5 mlid. EUR.
Pokial' ide o program Horizont, vylucili sme projekty, ktoré boli financované Eurépskym
inovaCnym a technologickym institutom alebo akciami Marie Curie-Sktodowskej. Ani jeden
z tychto subjektov nemal v ¢ase nasho auditu aktudlne osobitné vyzvy na predkladanie
projektov v oblasti rakoviny. Neskumali sme ani mald sumu (menej ako 9 mil. EUR)
financnych prostriedkov z programu Erasmus+ na projekty v oblasti rakoviny.

Nas auditorsky pristup kombinoval administrativnu previerku prislusnej dokumentacie
s rozhovormi, analyzou Udajov a pracou v teréne:

preskimanie dokumentov, Studii, prieskumov a sprav Komisie tykajucich sa boja proti
rakovine, podporené rozhovormi so zamestnancami Komisie,

e stretnutia s implementujucimi partnermi eurdpskeho planu na boj proti rakovine
vratane agentury HaDEA a Spolo¢ného vyskumného centra a so zainteresovanymi
stranami (mimovladnymi organizaciami, vyskumnymi pracovnikmi a organizaciami
pacientov),

e informacné navstevy vo Finsku a v Rumunsku (krajiny v roznych castiach Eurdpy, ktoré
sme vybrali, pretoze sa aktivne podielali na projektoch, ale preukazali réznu Uroven
pokroku v boji proti rakovine) s ciefom dékladne pochopit vyzvy, ktorym Celia ¢lenské
Staty, ako moze eurdpsky plan na boj proti rakovine pomact pri rieseni tychto vyziev
a ako doplfial vnutrostatne Usilie v tejto oblasti,

e  preskumanie desiatich hlavnych iniciativ, ako aj 15 projektov vo Finsku a v Rumunsku,
ktoré sme vybrali, pretoZze uz pokrocili v stave vykonavania a zahtnali r6zne hlavné
iniciativy.


https://www.eit.europa.eu/
https://www.eit.europa.eu/
https://marie-sklodowska-curie-actions.ec.europa.eu/
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Priloha Il — Uplny zoznam opatreni eurépskeho
planu na boj proti rakovine

HARMONOGRAM

OPATRENIE VYKONAVANIA

MODERNY PRISTUP K BOJU PROTI ONKOLOGICKYM OCHORENIAM: NOVE TECHNOLOGIE, VYSKUM
A INOVACIE V SLUZBACH PREVENCIE ONKOLOGICKYCH OCHORENI{ A STAROSTLIVOSTI
O ONKOLOGICKYCH PACIENTOV SO ZAMERANIM NA ICH POTREBY

Hlavna iniciativa: Vytvorit ,Vedomostné centrum pre rakovinu“ s cielom
1 ulah¢it koordinéciu vedeckych a technickych iniciativ stvisiacich s rakovinou 2021
na trovni EU.

Hlavna iniciativa: Zacat realizovat ,,Eurépsku iniciativu zameranu

na diagnostické zobrazovanie v onkolégii“ s ciefom podporit vyvoj
novych pocitacovych nastrojov na zlepsenie personalizovanej mediciny
a inovacnych rieseni.

2022

Opatrenia na podporu prevencie onkologickych ochoreni a starostlivosti
o onkologickych pacientov prostrednictvom nového vyskumu rakoviny
a inovacného ekosystému:

1) umoznit onkologickym pacientom bezpecny pristup k elektronickym
zdravotnym zdznamom a ich zdielanie v cezhraniénom kontexte

prostrednictvom eurdpskeho priestoru pre zdravotné udaje;

3 , o iy . . . 2021 -202
2) vytvorit archiv digitalnych dvojciat v oblasti zdravotnej starostlivosti, 0 025

a to aj na Ucely individualnejsej liecby rakoviny;
3) rozsirit eurdpsky informacny systém o rakovine;

4) zacat partnerstva v rdmci programu Horizont Eurdpa: iniciativa
Inovacné zdravie a partnerstvo v oblasti transformacie systémov
zdravotnictva a starostlivosti.

ZACHRANA ZIVOTOV PROSTREDNiCTVOM UDRZATELNEJ PREVENCIE RAKOVINY

Hlavna iniciativa: Zaockovat aspori 90 % cielovej populacie dievcat
a vyrazne zvysit mieru ockovania chlapcov v EU a investovat do suvisiacich

4 infrastruktur v boji proti karcindmom sp6sobenym ludskymi 20212030
papilomavirusmi.
Zlepsenie zdravotnej gramotnosti, pokial ide o rizika a determinanty rakoviny
Aktualizacia a posilnenie vykonavania Eurépskeho kédexu proti rakovine:
5 1) vyvinut a zaviest ,mobilnt aplikaciu EU na prevenciu rakoviny; 2021 — 2025

2) podpora projektu ,,Zdravotna gramotnost v prospech prevencie
onkologickych ochoreni a starostlivosti o onkologickych pacientov”
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Vytvorenie Eurdpy bez tabaku

Vychovat , beztabakovu generaciu”: prostrednictvom preskimania
1) smernice o tabakovych vyrobkoch;
2) smernice o zdanovani tabaku;

3) pravneho rdmca pre cezhrani¢né nakupy tabaku sikromnymi osobami 2021 — 2025
so zretelom na legislativne navrhy;

4) aktualizacie odporucania Rady o nefajciarskom prostredi;

5) podpory clenskych statov pri plnom vykondvani Ramcového dohovoru
o kontrole tabaku.

ZniZenie miery skodlivého poZivania alkoholu

Intenzivnejsia podpora EU ¢lenskym $tatom a zainteresovanym stranam
pri vykonavani najlepsich postupov a budovani kapacit na zniZenie skod
suvisiacich s konzumaciou alkoholu:

1) preskiimanie pravnych predpisov EU tykajucich sa zdatiovania alkoholu
a cezhrani¢ného nakupu alkoholickych vyrobkov;

2) navrh povinného oznacovania zoznamu zloZiek a vyZivovych Udajov

na etikete alkoholickych ndpojov, ako aj zdravotnych vystrah; 2021 -2025

3) podpora clenskych Statov pri vykonavani kratkych intervencii
zalozenych na dokazoch;

4) zniZenie vystavenia mladych fudi online marketingu alkoholickych
ndpojov prostrednictvom monitorovania vykonavania smernice
o0 audiovizudlnych medialnych sluzbach.

Podpora lepsSieho zdravia zabezpecenim pristupu k zdravému stravovaniu a fyzickej aktivite

1) preskimanie programu EU na podporu konzumécie ovocia, zeleniny
a mlieka v Skolach;

2) chybajlce povinné oznacovanie vyzivovej hodnoty na prednej strane
balenia;

3) sprava Komisie o vykonavani ustanoveni smernice o audiovizualnych
medialnych sluzbach vratane ustanoveni o komerénych ozndmeniach

o nezdravych potravinach a napojoch; 2021 — 2025

4) vypracovanie a vykondvanie usmernenia ku kédexu postupov
zameranych na obmedzenie reklamy na nezdravé potraviny uréenej
detom vratane online marketingu, a to na zéklade ustanoveni smernice
o audiovizudlnych medidlnych sluzbach a jednotnej akcie na vykonavanie
najlepsich postupov v oblasti vyZivy (,,Best ReMap”);

5) uverejnenie Studie mapujuce;j fiskalne opatrenia a cenové politiky
v oblasti cukru, nealkoholickych napojov a alkoholickych napojov.

Dalsie znizenie pritomnosti karcinogénnych kontaminantov v potravinach

, - , T . 2021 -2025
stanovenim maximalnych hladin pre viac tychto kontaminantov.
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OPATRENIE

1) podpora kampane HealthyLifestyle4All na propagéciu zdravej
Zivotospravy pre vsetky generacie;

2) iniciativy v rdmci Prirucky pre planovanie udrzatelnej mestskej mobility,
pokial ide o prepojenie dopravy a zdravia;

3) preskimat balik opatreni v oblasti mestskej mobility s cielom presadzovat
a podporovat udrzatelnt a zdravi dopravu a mobilitu.

ZniZenie miery znecistenia Zivotného prostredia
Lepsie zosuladit normy EU v oblasti kvality ovzdusia s usmerneniami WHO.

Opatrenia zamerané na mobilitu s nulovymi emisiami a zniZenie znecistenia
Zivotného prostredia z dopravy v ramci stratégie pre udrzatelnu
a inteligentnd mobilitu.

ZniZenie miery vystavenia ucinkom nebezpecnych ldtok a Ziarenia

Prijat novy strategicky ramec pre bezpecnost a ochranu zdravia
pri praci 2027.

ZniZit vystavenie pracovnikov karcinogénnym latkam zmenami smernice
o karcinogénoch a mutagénoch.

Preskimat limity EU pre azbest, aby sa este viac zniZilo vystavenie
pracovnikov.

Prieskum o vystaveni pracovnikov rizikovym faktorom rakoviny.

Podporovat ¢lenské Staty pri vykonavani poZiadaviek smernice Rady
na ochranu pred ionizujlicim Ziarenim, najma pred radénom.

Preskimat opatrenia na zabranenie vystaveniu Uc¢inkom ultrafialového
Ziarenia vratane solarii.

Zacat realizovat partnerstvo v rdmci programu Horizont Eurdpa
pre posudzovanie rizik spojenych s chemikaliami s ciefom posilnit
kapacity EU v oblasti posudzovania chemického rizika.

Prevencia onkologickych ochoreni spésobenych infekciami

1) ZniZit mieru vyskytu rakoviny pecene spdsobenej virusom hepatitidy
B (ockovanim a investiciami do stvisiace] infrastruktiry) a podporovat
prevenciu rakoviny pecene sposobenej virusom hepatitidy C a rakoviny
Zaludka sp6sobenej baktériou Helicobacter pylori (lieCbou antivirotikami,
resp. antimikrobidlnych latok);

2) Navrhnut odporucanie Rady o onkologickych ochoreniach, ktorym sa da
predchadzat ockovanim.
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2021-2023

2021 -2023

2021 -2025

2021 -2027

2021 -2025

2022 -2024

2021 -2024

2021 -2025

2023

2021 -2025

2021 -2030
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ZLEPSENIE VEASNEHO ODHALOVANIA RAKOVINY

Hlavna iniciativa: Novy , systém skriningu rakoviny v EU“:

1) revizia odporucania Rady o skriningu rakoviny vratane jeho aktualizacie
a navrhu na mozné rozsirenie na iné formy rakoviny;

2) iniciativa zamerana na diagnostické zobrazovanie v onkoldgii na podporu
vyvoja novych pocitacovych ndstrojov na zlepsenie personalizovanej
21 | mediciny a inovaénych riedeni; 2021 -2025

3) vypracovanie usmerneni a systémov zabezpecovania kvality pre skrining,
diagnostiku, liecbu, rehabiliticiu, naslednu starostlivost a paliativhu
starostlivost, pokial ide o rakovinu hrubého ¢reva a konecnika a krcka
maternice, a aktualizovat existujlice usmernenia o rakovine prsnika
vratane akreditacnych/certifikaénych programov.

Aktualizovat eurépsky informacny systém o rakovine s cieflom monitorovat

22 , . .
a posudzovat programy skriningu rakoviny.

2021 -2022

ZABEZPECENIE PRISNYCH NORIEM V OBLASTI STAROSTLIVOSTI O ONKOLOGICKYCH PACIENTOV

Hlavna iniciativa:

1) vytvorenie ,,ndrodného centra (centier) pre komplexny pristup
k rakovine” vo vietkych ¢lenskych $tatoch a siete EU do roku 2025;

23 | 2) popri $tyroch existujucich eurépskych referenénych sietach vytvorenie 2021 -2025
novych referencénych sieti pre rakovinu a onkologické ochorenia;

3) projekt ,,Digitalne mapovanie kapacit a spbsobilosti v oblasti
onkologickej lie¢by“ v EU.

Hlavna iniciativa: Iniciativa ,Diagnostika a liecba rakoviny pre vsetkych”

24 L ., . P . s . 2021 -2025
v zaujme zlepSenia pristupu k inovativnej diagnostike a liecbe rakoviny.

25 Hlavna iniciativa: Vyhlasit Eurépsku iniciativu na pochopenie rakoviny 2021 — 2025
(UNCAN.eu).

% Podporovat ,pracovnikov v oblasti onkologickych ochoreni 2021 — 2030

prostrednictvom programu ,,medziodborovej odbornej pripravy*.

Zriadit ,platformu EU na zlep$enie pristupu k onkologickym liekom*
27 na podporu zmeny indikdcie existujucich molekul s harmonizovanym 2021 -2025
a udrzatelnym rozmerom EU.

28 Vykonavanie pravneho rdmca pre klinické skdsania. 2021 -2022
29 Prijatie nariadenia o hodnoteni zdravotnickych technoldgii. 2021

Predlozit akény plan SAMIRA na zaistenie kvality a bezpecnosti radiologickej
30 technolégie a dodavok radioizotopov medicinskeho vyznamu na diagnostiku 2021 -2025
a liecbu.

1) zaloZit partnerstvo pre personalizovant medicinu s cielom stanovit
priority vyskumu a vzdeldvania v personalizovanej medicine a podporovat

31 vyskumné projekty tykajuce sa prevencie, diagnostiky a liecby rakoviny;

2023 -2025

2) vypracovat plan personalizovanej prevencie.
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Zacat realizovat projekt ,,Genomika pre verejné zdravie”: spolu s iniciativou
1 + milién gendmov, aby sa zaistil pristup k velkému mnoZstvu genomickych 2021 -2025
udajov na ucely vyskumu, prevencie a personalizovanej mediciny.

1) zacat novy projekt vyuZivajici vysokovykonnu vypoctovi techniku
na rychle testovanie existujucich molekul a novych kombinacii liekov;

2) podporovat projekty spoluprace v oblasti diagnostiky a liecby rakoviny

, A . S . 2021 -2027
pomocou vysokovykonnej vypoctovej techniky a umelej inteligencie;

3) pomahat vyskumnikom v oblasti personalizovanej lie¢by rakoviny vdaka
cielenej podpore a novym digitalnym platformam.

ZLEPSENIE KVALITY ZIVOTA ONKOLOGICKYCH PACIENTOV, 0SOB, KTORE PREZILI RAKOVINU,
A OPATROVATELOV

Hlavna iniciativa: Iniciativa , Lepsi Zivot onkologickych pacientov*:

“y

1) zaviest ,inteligentny preukaz ¢loveka, ktory preZil rakovinu® Sity na mieru; 2021-2023

2) zriadit Eurdpske digitdlne centrum pre onkologickych pacientov
na podporu vymeny Udajov o pacientoch a monitorovania zdravia ludi,
ktori prezili rakovinu.

2023 -2030

Riesit spravodlivy pristup oséb, ktoré preZili rakovinu, k finan¢nym sluzbam
prostrednictvom vypracovania kddexu spravania a procesu reflexie 2021 -2023
o dlhodobych rieseniach.

1) zacat realizovat studiu o problémoch spojenych s navratom do prace;

2) v stratégii v oblasti prav 0s6b so zdravotnym postihnutim na obdobie
2021 — 2030 sa zaoberat pravami onkologickych pacientov a oséb, ktoré

. . Y , . . , 2021 -2022
prezili rakovinu, povazovanych za osoby so zdravotnym postihnutim;

3) zabezpedit Uplné vykonavanie smernice o rovnovahe medzi pracovnym
a sukromnym Zivotom rodiCov a opatrovatelov.

ZNIZOVANIE NEROVNOSTI V OBLASTI ONKOLOGICKYCH OCHORENI V EU

Hlavna iniciativa: Zriadit register nerovnosti v oblasti onkologickych

. . . . e S 2021 -2022
ochoreni na zmapovanie nerovnosti medzi ¢lenskymi Statmi a regionmi.

1) posilnit elektronické zdravotnictvo, telemedicinu a systémy dialkového
monitorovania; 2021 -2023

2) podporovat model virtudlnej konzultacie eurdpskych referencnych sieti.

Zlepsit odolnost, pristupnost a Gc¢innost systémov zdravotnej starostlivosti
v EU s cielom zabezpeit poskytovanie starostlivosti o onkologickych 2021 -2025
pacientov v buducich zdravotnych krizach.

Zaclenit opatrenia v oblasti rovnosti do oblasti, ktorymi sa zaobera
eurdpsky plan na boj proti rakovine, ako je skrining a vysokokvalitna 2021 -2025
starostlivost o onkologickych pacientov.
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HARMONOGRAM

OPATRENIE VYKONAVANIA

UPRIAMENIE POZORNOSTI NA RAKOVINU DETi

a1 Hlavna iniciativa: , Iniciativa Pomoc detom s rakovinou“: Zriadit ,Siet EU 2021 — 2023

pre mladych, ktori prezili rakovinu®.

Zacat realizovat projekt ,,Onkologické ochorenia u deti, dospievajlcich
42 a mladych dospelych: Gspesnejsia a lepsia liecba” na podporu transformacie 2022 - 2025
starostlivosti o pediatrickych onkologickych pacientov.

Zdroj: Priloha k ozndmeniu Komisie Eurépskemu parlamentu a Rade o eurépskom plane na boj proti rakovine.


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN

Skratky
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Skratka Vymedzenie/vysvetlenie

EBCP Eurdpsky plan na boj proti rakovine

ECIR Eurdpsky register nerovnosti v oblasti onkologickych ochoreni
HPV Ludsky papilomavirus

OECD Organizacia pre hospodarsku spolupracu a rozvoj



Glosar

Pojem
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Vymedzenie/vysvetlenie

Dosah

Eurdpsky kodex proti rakovine

Horizont Eurépa

Ludsky papilomavirus

Spolocné vyskumné centrum

Ukazovatel’

Viacrocny financny ramec

Vstup

Vysledok

Vystup

Dlhodobé dosledky dokonéeného projektu alebo programu, ktoré
mozu byt socidlno-ekonomické, environmentalne alebo finanéné.

Subor odporucani, ktoré vypracovala Medzinarodna agentura

pre vyskum rakoviny na podnet Eurépskej komisie s cielom informovat
verejnost a poskytovat tvorcom politik v EU poradenstvo o spdsoboch
znizovania rizika rakoviny.

Program EU pre vyskum a inovaciu na obdobie 2021 —2027.

Virus, ktory sa lahko $iri sexualnym kontaktom a ktory moze spdsobit
urcité druhy rakoviny.

Vedecky a znalostny Utvar Komisie, ktory poskytuje vedecké
poradenstvo a podporu pre politiku EU.

informacie na meranie alebo posudenie aspektu vykonnosti.

Vydavkovy plan EU, v ktorom st stanovené priority (na zaklade cielov
prislusnej politiky) a stropy v siedmich hlavnych okruhoch, vac¢sinou
na sedemrocné obdobie. Predstavuje Strukturu, v rdmci ktorej

sa stanovuju ro¢né rozpocty EU, a obmedzuje vydavky v kazdej
kategdrii vydavkov.

Financné, ludské, materialne, administrativne alebo regulacné
prostriedky pouZité na realizaciu projektu alebo programu.

Okamzity Gcinok projektu alebo programu po jeho dokonceni,
napriklad lepsia zamestnatelnost Uéastnikov skolenia alebo lepsia
dostupnost po vybudovani novej cesty.

To, ¢o sa v rdmci projektu vytvorilo alebo dosiahlo, napriklad
zorganizované kurzy odbornej pripravy alebo vybudovanie cesty.



Odpovede Komisie

https://www.eca.europa.eu/sk/publications/sr-2026-07

Harmonogram

https://www.eca.europa.eu/sk/publications/sr-2026-07
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https://www.eca.europa.eu/sk/publications/sr-2026-07

50

Auditorsky tim

V osobitnych spravach EDA sa predkladaju vysledky jeho auditov, ktoré sa tykaju politik

a programov EU alebo tém suvisiacich s riadenim z konkrétnych rozpoctovych oblasti.
EDA vybera a navrhuje tieto auditorské ulohy tak, aby mali maximalny vplyv, pri€om sa
zohladnuju rizika z hladiska vykonnosti ¢i zhody, vyska suvisiacich prijmov alebo vydavkov,
buduci vyvoj a politicky a verejny zaujem.

Tento audit vykonnosti vypracovala auditorska komora | — UdrZatelné vyuZivanie
prirodnych zdrojov, ktorej predseda ¢lenka EDA Joélle Elvinger. Tento audit viedol ¢len

EDA Klaus-Heiner Lehne, podporu mu poskytol veduci kabinetu Thomas Arntz, atasé
kabinetu Marc-Oliver Heidkamp, hlavna manazérka Ramona Bortnowschi, veduci ulohy
Aris Konstantinidis a auditorky Michela Lanzutti, Marie Elgersma a Anca Florinela Cristescu.

Jazykovu podporu poskytol Thomas Everett. Dunja Weibel poskytla graficki podporu.

Zlava doprava: Ramona Bortnowschi, Marc-Oliver Heidkamp, Klaus-Heiner Lehne,
Marie Elgersma, Aris Konstantinidis, Thomas Arntz.
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AKO CITOVAT

Eurépsky dvor auditorov, osobitna sprava 07/2026 Eurdpsky pldn na boj proti
rakovine — Rozsiahly pldn s neistou budticnostou, Urad pre vydavanie publikacii
Eurdpskej unie, 2026.


https://www.eca.europa.eu/sk/publications/sr-2026-07

Rakovina kazdoroé¢ne spdsobuje v EU takmer 1,1 miliona
umrti a naklady vo vyske viac ako 100 mld. EUR. Najnovsou
reakciou Komisie je europsky plan na boj proti rakovine
(EBCP), iniciativa v hodnote 4 mld. EUR spustena v roku
2021, ktora sa tyka prevencie, véasného odhalovania,
starostlivosti o onkologickych pacientov a kvality Zivota.

V tomto audite sme preskumali, ¢i je EBCP ucinnou reakciou
v ramci celej EU. Preskiimali sme jeho navrh, vykondvanie,
udrzatelnost a monitorovacie opatrenia s osobitnym
zameranim na nerovnosti v oblasti rakoviny. Zistili sme,

ze podporuje koordinaciu medzi ¢lenskymi statmi,

ale jeho uc¢innost mohla byt ohrozena prekryvajucimi sa
iniciativami, obavami o udrzatelnost, nedostatkami

v monitorovani a nejasnym vyhladom po roku 2027.
Odporucame, aby Komisia upravila klu¢ové iniciativy EBCP
a posilnila ich monitorovanie a hodnotenie.

Osobitnd sprdva EDA podla ¢ldnku 287 ods. 4 druhého
pododseku ZFEU.
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