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UE powinna uczyni¢ wiecej, by chroni¢ obywateli przed
pandemiami i innymi powaznymi transgranicznymi
zagrozeniami zdrowia — twierdzg unijni kontrolerzy

Z nowego sprawozdania Europejskiego Trybunatu Obrachunkowego wynika, ze w zakresie planowania na
poziomie UE dotyczacego ochrony obywateli przed powaznymi zagrozeniami zdrowia, takimi jak pandemia
grypy, wystepuja istotne niedociggniecia. Zdaniem kontroleréw, mimo ze w ostatnich latach podjeto szereg
waznych dziatan, panstwa cztonkowskie i funkcjonujgce w nich organy ds. zdrowia publicznego muszg jeszcze
usprawni¢ swojg wspotprace.

Najwiekszg odpowiedzialno$¢ w obszarze zdrowia publicznego ponoszg parnstwa cztonkowskie UE. Rola Komisji
Europejskiej polega zasadniczo na udzielaniu wsparcia i podejmowaniu dziatan uzupetniajgcych. UE uznata
powazne transgraniczne zagrozenia zdrowia za dziedzine, w ktdrej panstwa cztonkowskie mogg dziataé
skuteczniej, gdy ze sobg wspdtpracujg. W 2013 r. na mocy unijnej decyzji w sprawie powaznych transgranicznych
zagrozen zdrowia wprowadzono zmiany we wczesnym planowaniu i koordynacji reagowania. Za posrednictwem
tej decyzji wzmocniony zostat réwniez Komitet ds. Bezpieczenstwa Zdrowia, utworzony nieformalnie przez Rade
Ministréw Zdrowia w 2001 r.

Kontrolerzy stwierdzili, ze decyzja z 2013 r. stanowita wprawdzie wazny krok na rzecz poprawy unijnych ram
bezpieczenstwa zdrowotnego i lepszego przygotowania UE do reagowania na powazne zagrozenia zdrowia, lecz
na poziomie panstw cztonkowskich i Komisji utrzymujg sie istotne niedociggniecia. Uznali takze, ze choc rola
Komitetu ds. Bezpieczenstwa Zdrowia okazata sie bardzo wazna, stoi przed nim szereg wyzwan strategicznych

i operacyjnych, ktére nalezy rozwigzac.

— Czestsze podrdze i zwiekszona wymiana handlowa powodujg, ze choroby mogg gwattownie rozprzestrzeniac
sie ponad granicami krajéw. Oznacza to, ze bezpieczeristwo zdrowotne w jednym panstwie cztonkowskim zalezy
czesto od sytuacji w tym zakresie w kraju z nim sgsiadujgcym — powiedziat Janusz Wojciechowski, cztonek
Europejskiego Trybunatu Obrachunkowego odpowiedzialny za to sprawozdanie. — Jezeli obywatele Unii maja
w petni skorzystac z utworzonych dotychczas mechanizméw, trzeba uczyni¢ wiecej, by zaradzi¢ niedociggnieciom
w zakresie planowania i koordynacji.

Kontrolerzy stwierdzili opdznienia we wdrazaniu i w dalszym opracowywaniu rozwigzan wprowadzonych decyzjg

Niniejszy komunikat prasowy stanowi streszczenie sprawozdania specjalnego przyjetego przez Europejski Trybunat Obrachunkowy.
Petny tekst sprawozdania dostepny jest na stronie www.eca.europa.eu.
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z 2013 r. Usprawniono wprawdzie koordynacje planowania gotowosci, lecz nadal nalezy wzmocnié

i doprecyzowac procedury. Przyktadowo panstwa cztonkowskie nie przyspieszyty w wystarczajagcym stopniu
wspdlnego zamdwienia na szczepionke przeciwko grypie pandemicznej, a UE nie dysponuje systemem
reagowania na pilne zapotrzebowanie na szczepionki i inne medyczne $rodki zapobiegawcze.

Kontrolerzy stwierdzajg, ze istniejgce systemy wczesnego ostrzegania i reagowania oraz nadzoru
epidemiologicznego funkcjonujg od kilku lat oraz ze istotna rola, jakg petnig na poziomie UE, jest powszechnie
doceniania. Niemniej jednak w przypadku systemu wczesnego ostrzegania i reagowania wcigz mozliwe jest
wprowadzenie usprawnien. Najnowsze zmiany w procedurach reagowania na powazne zagrozenia chemiczne
lub sSrodowiskowe nie zostaty natomiast jeszcze przetestowane.

Jesli chodzi o unijny program w dziedzinie zdrowia, kontrolerzy stwierdzili niedociggniecia w jego
funkcjonowaniu w odniesieniu do ochrony obywateli przed zagrozeniami zdrowia. Wiekszo$¢ skontrolowanych
dziatan dotyczacych zagrozen zdrowia realizowanych w latach 2008—-2013 nie przyniosta trwatych rezultatéw,
mimo ze w ramach tych dziatan uzyskano uzgodnione produkty. Zmniejszyto to ich wktad w ochrone obywateli
przed zagrozeniami zdrowia. Kontrolerzy stwierdzili takze niedociggniecia w pomiarze realizacji celu dotyczacego
zagrozen zdrowia w latach 2014-2020 oraz stosunkowo niski poziom wydatkéw w latach 2014-2016.

Kontrolerzy wskazali na szereg uchybier w sposobie, w jaki Komisja koordynuje wewnetrznie dziatania z zakresu
bezpieczenstwa zdrowotnego w réznych programach i stuzbach. Stwierdzili takze, ze nalezy dotozy¢ staran, by
porozumienia o wspdtpracy miedzy strukturami zarzadzania kryzysowego w Komisji byty w petni funkcjonalne.
Ponadto Komisja musi usprawnié zarzadzanie instrumentem operacyjnym w nadzwyczajnych sytuacjach

w dziedzinie zdrowia, by byt on lepiej dostosowany do reagowania na przyszte kryzysy zdrowotne.

W swoim sprawozdaniu kontrolerzy formutujg zalecenia pod adresem panstw cztonkowskich i Komisji
Europejskiej:

e nalezy przyspieszy¢ wdrozenie decyzji z 2013 r. poprzez opracowanie strategicznego planu dziatania dla
Komitetu ds. Bezpieczeristwa Zdrowia, pogtebione monitorowanie wynikdw oraz przyspieszenie
wspdlnego udzielania zaméwien na szczepionki i inne medyczne $rodki zapobiegawcze;

e nalezy wprowadzi¢ usprawnienia w systemie wczesnego ostrzegania i reagowania oraz opracowac
bardziej zintegrowane rozwigzania w zakresie zarzgdzania ryzykiem;

e nalezy zwiekszy¢ trwatos¢ rezultatow wspoétfinansowanych dziatan na rzecz ochrony przed zagrozeniami
zdrowia i ulepszy¢ zwigzang z nimi metodyke pomiaru wynikow;

e nalezy wypracowa¢ lepiej ustrukturyzowane podejscie do koordynacji dziatan réznych stuzb Komisji
majacych wktad w bezpieczeristwo zdrowotne.

Sprawozdanie specjalne nr 28/2016 pt.: ,Postepowanie w obliczu powaznych transgranicznych zagrozen zdrowia
w UE — podjeto istotne dziatania, lecz konieczne sg dalsze kroki” jest dostepne w 23 jezykach UE.



