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VERORDNUNG (EU) Nr. .../2014
DES EUROPAISCHEN PARLAMENTS UND DES RATES

vom

Uber ein drittes Aktionsprogramm der Union im Bereich der Gesundheit (2014-2020)
und zur Aufhebung des Beschlusses Nr. 1350/2007/EG

(Text von Bedeutung fiir den EWR)

DAS EUROPAISCHE PARLAMENT UND DER RAT DER EUROPAISCHEN UNION -

gestutzt auf den Vertrag Uber die Arbeitsweise der Europdischen Union, insbesondere auf
Artikel 168 Absatz 5,

auf Vorschlag der Européischen Kommission,

nach Zuleitung des Entwurfs des Gesetzgebungsakts an die nationalen Parlamente,
nach Stellungnahme des Europaischen Wirtschafts- und Sozialausschusses?,

nach Stellungnahme des Ausschusses der Regionen?,

gemaR dem ordentlichen Gesetzgebungsverfahren®,

! ABI. C 143 vom 22.5.2012, S. 102.

2 ABI. C 225 vom 27.7.2012, S. 223.

Standpunkt des Européischen Parlaments vom ... (noch nicht im Amtsblatt veroffentlicht)
und Beschluss des Rates vom ... .
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in Erwagung nachstehender Griinde:

(1)

)

Gemal} Artikel 168 des Vertrags uber die Arbeitsweise der Européischen Union (AEUV)
ist bei der Festlegung und Durchfiihrung aller Unionspolitiken und -mafnahmen ein hohes
Gesundheitsschutzniveau sicherzustellen. Die Tatigkeit der Union muss die
Gesundheitspolitik der Mitgliedstaaten ergdnzen und unterstiitzen sowie die Zusammen-
arbeit zwischen den Mitgliedstaaten und die Koordinierung ihrer Programme unter unein-
geschrénkter Wahrung der Verantwortung der Mitgliedstaaten fiir die Festlegung ihrer
Gesundheitspolitik sowie die Organisation des Gesundheitswesens und die medizinische

Versorgung fordern.

Zur Erfullung der in Artikel 168 AEUV genannten Anforderungen ist eine fortgesetzte
Anstrengung erforderlich. Die Gesundheitsforderung auf Unionsebene bildet auch einen
integralen Bestandteil der Strategie "Europa 2020: Eine Strategie fir intelligentes,
nachhaltiges und integratives Wachstum™ (im Folgenden "Strategie Europa 2020™). Wenn
die Menschen langer gesund und aktiv bleiben und die Mdglichkeit haben, aktiv auf ihre
Gesundheit Einfluss zu nehmen, wirkt sich dies — auch durch den Abbau gesundheitlicher
Ungleichheiten — positiv auf die Gesundheit im Allgemeinen, auf die Lebensqualitat sowie
auf Produktivitat und Wettbewerbsfahigkeit aus; gleichzeitig sinkt dadurch der Druck auf
die nationalen Haushalte. Mit der Unterstiitzung und Anerkennung von der Gesundheit
forderlichen Innovationen lassen sich die Herausforderungen der Nachhaltigkeit im
Gesundheitswesen angesichts des demografischen Wandels annehmen; um das Ziel des
"Integrativen Wachstums" zu erreichen, sind MaRnahmen zum Abbau gesundheitlicher
Ungleichheiten wichtig. In diesem Kontext ist es angebracht, das dritte Aktionsprogramm
der Union im Bereich der Gesundheit (2014-2020) (im Folgenden "Programm")

festzulegen.
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©)

(4)

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) definiert den Begriff "Gesundheit" als einen
Zustand des volligen korperlichen, geistigen und sozialen Wohlbefindens und nicht nur des
Freiseins von Krankheit oder Gebrechen. Eine bessere Gesundheit der Bevélkerung in der
Union und ein Abbau der gesundheitlichen Ungleichheiten kann nur bewirkt werden, wenn
der Schwerpunkt nicht allein auf der kdrperlichen Gesundheit liegt. Der WHO zufolge
machen psychische Probleme 40 % der mit Behinderungen verbrachten Lebensjahre
("years lived with disability") aus. Psychische Probleme sind aullerdem vielgestaltig, lang
anhaltend und eine Quelle der Diskriminierung und tragen in erheblichem Malie zu
gesundheitlichen Ungleichheiten bei. Darlber hinaus wirkt sich die Wirtschaftskrise auf
die Faktoren aus, die flr die psychische Gesundheit relevant sind, weil Schutzfaktoren

geschwacht und Risikofaktoren erhéht werden.

Die fruheren Aktionsprogramme der Gemeinschaft im Bereich der offentlichen Gesundheit
(2003-2008) und im Bereich der Gesundheit (2008-2013), die mit den Beschliissen

Nr. 1786/2002/EG* bzw. Nr. 1350/2007/EG des Europaischen Parlaments und des Rates?
angenommen wurden (im Folgenden "friihere Gesundheitsprogramme™), sind positiv
beurteilt worden, weil sie eine Reihe wichtiger Entwicklungen und Verbesserungen ange-
stoRBen haben. Das Programm sollte auf den Ergebnissen der friheren Gesundheits-
programme aufbauen. Auch sollte es den Empfehlungen der externen Prifungen und
Bewertungen Rechnung tragen, insbesondere den Empfehlungen des Rechnungshofs im
Sonderbericht Nr. 2/2009, in dem es wie folgt heil3t: "Fir den Zeitraum nach 2013 sollten
das Europaische Parlament, der Rat und die Kommission Uberlegungen dariiber anstellen,
in welchem Umfang MaRnahmen der Union im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit
durchgefihrt werden sollen und wie der Ansatz der Union bei Finanzierungen in diesem
Bereich aussehen soll. Bei diesen Uberlegungen sollten die verfiigbaren Mittel und das
Vorhandensein anderer Kooperationsmechanismen beriicksichtigt werden, die ebenfalls
genutzt werden kdnnen, um die europaweite Zusammenarbeit und den

Informationsaustausch zwischen Interessensgruppen zu erleichtern.”

Beschluss Nr. 1786/2002/EG des Europdischen Parlaments und des Rates vom

23. September 2002 (ber ein Aktionsprogramm der Gemeinschaft im Bereich der
offentlichen Gesundheit (2003-2008) (ABI. L 271 vom 9.10.2002, S. 1).

Beschluss Nr. 1350/2007/EG des Europaischen Parlaments und des Rates vom 23. Oktober
2007 Uber ein zweites Aktionsprogramm der Gemeinschaft im Bereich der Gesundheit
(2008—2013) (ABI. L 301 vom 20.11.2007, S. 3).

PE-CONS 105/13 AMM/mfa 3

DGB 4 DE


http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=BES&code2=&gruppen=Link:Nr.%201786/2002/EG;Nr:1786;Year:2002&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=ABL&code2=&gruppen=Code:L;Nr:271;Day:9;Month:10;Year:2002;Page:1&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=BES&code2=&gruppen=Link:Nr.%201350/2007/EG;Nr:1350;Year:2007&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=ABL&code2=&gruppen=Code:L;Nr:301;Day:20;Month:11;Year:2007;Page:3&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=RAT&code2=&gruppen=Link:PE-CONS%20105/13;Code:PE-CONS;Nr:105;Year:13&comp=105%7C2013%7CPE-CONS

(®)

(6)

(")

(8)

Im Einklang mit den Zielen der Strategie Europa 2020 sollte sich das Programm auf eine
Reihe genau definierter Ziele und Malinahmen mit deutlichem, nachgewiesenem
Unionsmehrwert konzentrieren; dabei sollte eine geringere Zahl von Tétigkeiten in vorran-
gigen Bereichen im Mittelpunkt der Férderung stehen. Der Schwerpunkt sollte nach dem
Subsidiaritatsprinzip auf Bereiche gelegt werden, in denen es um eindeutige grenziiber-
schreitende oder den Binnenmarkt betreffende Fragen geht oder in denen sich durch die
Zusammenarbeit auf Unionsebene erhebliche Vorteile oder Effizienzsteigerungen erzielen

lassen.

Das Programm sollte dazu dienen, MalRnahmen in Bereichen zu férdern, in denen anhand
folgender Aspekte ein Unionsmehrwert nachgewiesen werden kann: Austausch bewahrter
Verfahren zwischen den Mitgliedstaaten, Férderung von Netzen fiir den Austausch von
Wissen oder gemeinsames Lernen, Bekdmpfung grenziiberschreitender Gesundheits-
gefahren zur Senkung von deren Risiken und zur Milderung ihrer Folgen, Thematisierung
bestimmter Binnenmarktfragen, in denen die Union hinreichend legitimiert ist, um
Ldsungen von hoher Qualitat fur alle Mitgliedstaaten sicherzustellen, ErschlieSung des
Innovationspotenzials im Gesundheitswesen, MalRnahmen zur eventuellen Entwicklung
eines Benchmarking-Systems, um fundierte Entscheidungen auf Unionsebene zu ermdg-
lichen, Effizienzsteigerung durch Vermeidung iberschneidungsbedingter Verschwendung

von Ressourcen und optimaler Einsatz der finanziellen Ressourcen.

Bei der Umsetzung des Programms sollte die Verantwortung der Mitgliedstaaten fur die
Festlegung ihrer Gesundheitspolitik sowie fiir die Organisation des Gesundheitswesens

und die medizinische Versorgung gewabhrt bleiben.

Der Européische Gesundheitsbericht 2009 der WHO weist auf steigenden Investitions-
bedarf im Gesundheitswesen und in den Gesundheitssystemen hin. In diesem Zusammen-
hang werden die Mitgliedstaaten dazu angeregt, der Gesundheitsférderung in ihren einzel-
staatlichen Programmen eine Vorrangstellung einzurdumen und den héheren Bekannt-
heitsgrad der Mdglichkeiten zur Unionsforderung im Gesundheitswesen fiir sich zu nutzen.
Daher sollte das Programm die Ubernahme seiner Ergebnisse in die nationale

Gesundheitspolitik erleichtern.
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(9)

(10)

(11)

Innovationen im Gesundheitswesen sollten als Strategie fir die 6ffentliche Gesundheit
angesehen werden, die sich nicht nur auf technologische Fortschritte bei Produkten und
Dienstleistungen beschrankt. Die Forderung von Innovationen im Bereich der 6ffentlichen
Gesundheitsfursorge, bei Praventionsmalinahmen, in der Verwaltung der
Gesundheitssysteme und bei der Organisation und Erbringung von Gesundheitsdiensten
und medizinischer Versorgung, einschliellich Interventionen zur Gesundheitsforderung
und zur Prévention von Krankheiten, hat das Potenzial, bessere Ergebnisse im
Gesundheitsbereich zu erzielen, die Versorgungsqualitat fur die Patienten zu erhéhen und
bisher unerfllltem Bedarf nachzukommen, gleichzeitig aber auch die Wettbewerbs-
fahigkeit der Akteure und die Wirtschaftlichkeit und die Nachhaltigkeit der Gesundheits-
dienste und medizinischen Versorgung zu verbessern. Daher sollte das Programm die
freiwillige Ubernahme von Innovationen in das Gesundheitswesen erleichtern und dabei
den in den Schlussfolgerungen des Rates vom 2. Juni 2006 dargelegten gemeinsamen
Werten und Prinzipien in den Gesundheitssystemen der Europaischen Union Rechnung

tragen.

Das Programm sollte insbesondere vor dem Hintergrund der Wirtschaftskrise dazu
beitragen, durch MalRnahmen im Rahmen verschiedener Ziele gesundheitliche Ungleich-
heiten abzubauen und Gleichheit und Solidaritét zu férdern, indem es den Austausch

bewahrter Verfahren fordert und erleichtert.

GemaR Artikel 8 und 10 AEUV fordert die Union die Gleichstellung von Méannern und
Frauen und zielt darauf ab, Diskriminierungen zu bekdmpfen. Entsprechend sollte das
Programm bei allen seinen Malinahmen die durchgéngige Beriicksichtigung der
Gleichstellung von Ménnern und Frauen und die Ziele der Nichtdiskriminierung fordern.

1

Schlussfolgerungen des Rates zum Thema "Gemeinsame Werte und Prinzipien in den
Européaischen Union-Gesundheitssystemen” (ABI. C 146 vom 22.6.2006, S. 1).
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(12) Die Patienten mussen unter anderem durch die Forderung ihrer Gesundheitskompetenz in
die Lage versetzt werden, aktiver auf ihre Gesundheit und ihre gesundheitliche VVersorgung
Einfluss zu nehmen, gesundheitlichen Beeintrachtigungen vorzubeugen und sachkundige
Entscheidungen zu treffen. Die Transparenz der gesundheitlichen Versorgung und der
Gesundheitssysteme und die Verfugbarkeit von verlasslichen, unabh&ngigen und
nutzerfreundlichen Informationen fur Patienten sollte optimiert werden. Feedback der
Patienten und die Kommunikation mit ihnen sollten in die Praxis der gesundheitlichen
Versorgung einflieBen. Die Unterstiitzung fiir Mitgliedstaaten, Patientenverbénde und
Interessengruppen ist von wesentlicher Bedeutung und sollte auf Unionsebene koordiniert
werden, damit die Patienten, insbesondere solche, die an seltenen Krankheiten leiden,
wirksam dabei unterstutzt werden, grenziiberschreitend Behandlungsméglichkeiten zu

nutzen.

(13) Fir die Leistungsfahigkeit der Gesundheitssysteme und die Sicherheit der Patienten ist es
von grundlegender Bedeutung, dass die Belastung durch resistente Infektionserreger und
nosokomiale Infektionen gesenkt wird und die Verflgbarkeit wirksamer Antibiotika
sichergestellt ist. Anhaltende Bemuihungen zur Verbesserung der Analysemethoden, mit
denen eine Antibiotikaresistenz aufgespurt und verhindert werden kann, und zur
Verbesserung der Vernetzung aller Akteure im Gesundheitswesen, die mit Antibiotika-
resistenzen konfrontiert sind, einschlieBlich des Veterinérbereichs, sollten durch das

Programm untersttzt werden.
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(14)

Angesichts einer immer &lter werdenden Gesellschaft kdnnen richtig gesteuerte Investi-
tionen in Gesundheitsforderung und Pravention die Zahl der "gesunden Lebensjahre"
erhdhen und es damit &lteren Menschen ermdglichen, auch im Alter ein gesundes und
aktives Leben zu fiihren. Chronische Erkrankungen sind fir mehr als 80 % der vorzeitigen
Todesfélle in der Union verantwortlich. Das Programm sollte evidenzbasierte und
bewéhrte Verfahren zur kostenwirksamen Gesundheitsférderung und Malinahmen zur
Prévention von Krankheiten, die insbesondere auf die wichtigsten Risikofaktoren
ausgerichtet sind, wie Tabak- und Drogenkonsum, Alkoholmissbrauch und ungesunde
Erndhrungsgewohnheiten, Fettleibigkeit und Bewegungsmangel sowie HIV/AIDS,
Tuberkulose und Hepatitis, ermitteln und verbreiten und ihre Ubernahme férdern. Eine
wirksame Pravention wirde zu einer besseren finanziellen Nachhaltigkeit der
Gesundheitssysteme beitragen. Das Programm sollte unter Berlicksichtigung
geschlechterspezifischer Fragen einen Beitrag zur Krankheitspravention in all ihren
Aspekten (Primar-, Sekundéar- und Tertidrpravention) und in allen Lebensphasen der
Unionsburger, zur Gesundheitsférderung und zur Schaffung von guten
Rahmenbedingungen fur eine gesunde Lebensfuihrung leisten und dabei auch die zugrunde
liegenden sozialen Faktoren und Umweltfaktoren sowie die gesundheitlichen

Auswirkungen bestimmter Behinderungen beruicksichtigen.

PE-CONS 105/13 AMM/mfa 7

DGB 4 DE


http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=RAT&code2=&gruppen=Link:PE-CONS%20105/13;Code:PE-CONS;Nr:105;Year:13&comp=105%7C2013%7CPE-CONS

(15)

Um die Folgen der in dem Beschluss 1082/2013/EU des Européischen Parlaments und des
Rates® dargelegten grenziiberschreitenden Gesundheitsgefahren, die von der Massen-
kontamination durch chemische Zwischenfalle bis hin zu Pandemien reichen kdnnen, wie
jenen, die jlngst durch E. coli, das Grippevirus HIN1 oder SARS (schweres akutes
respiratorisches Syndrom) ausgeltst wurden, oder die gesundheitlichen Auswirkungen
durch zunehmende Bevdlkerungsbewegungen auf ein Mindestmal} zu reduzieren, sollte das
Programm zur Schaffung und Aufrechterhaltung solider Mechanismen und Instrumente zur
Erkennung, zur Bewertung und zum Umgang mit schwerwiegenden grenziiberschreitenden
Gesundheitsgefahren beitragen. Angesichts der Art dieser Gefahren sollte das Programm
koordinierte Gesundheitsmalinahmen auf Unionsebene fordern, die verschiedene Aspekte
grenziiberschreitender Gesundheitsgefahren — aufbauend auf Bereitschafts- und
Reaktionsplanung, fundierter und zuverlassiger Risikobewertung und einem soliden
Rahmen fir Risiko- und Krisenmanagement — behandeln. In diesem Zusammenhang ist es
wichtig, dass das Programm bei der Bekdmpfung tbertragbarer Krankheiten die
Komplementaritat mit dem Arbeitsprogramm des Européischen Zentrums fiir die
Pravention und die Kontrolle von Krankheiten, das durch die Verordnung (EG)

Nr. 851/2004 des Européaischen Parlaments und des Rates? errichtet wurde, sowie mit den
Aktivitaten nutzt, die im Rahmen von Forschungs- und Innovationsprogrammen der Union
gefordert werden. Besondere Anstrengungen sollten unternommen werden, um Kohérenz
und Synergie-Effekte zwischen dem Programm und der weltweit im Gesundheitsbereich
im Rahmen anderer Unionsprogramme und -instrumente durchgefuhrten Arbeiten
sicherzustellen, insbesondere in Bezug auf Grippe, HIV/Aids, Tuberkulose und andere

grenziberschreitende Gesundheitsgefahren in Drittlandern.

Beschluss Nr. 1082/2013/EU des Européischen Parlaments und des Rates vom 22. Oktober
2013 zu schwerwiegenden grenzuberschreitenden Gesundheitsgefahren und zur Aufhebung
der Entscheidung Nr. 2119/98/EG (ABI. L 293 vom 5.11.2013, S. 1).

Verordnung (EG) Nr. 851/2004 des Europdischen Parlaments und des Rates vom 21. April
2004 zur Errichtung eines Européischen Zentrums fiir die Pravention und die Kontrolle von
Krankheiten (ABI. L 142 vom 30.4.2004, S. 1).
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(16)

(17)

Die Malinahmen des Programms sollten sich auch auf grenzuberschreitende Gesund-
heitsgefahren erstrecken kdnnen, die durch biologische und chemische Zwischenfélle
ausgeldst werden oder durch die Umwelt und den Klimawandel bedingt sind. Wie in der
Mitteilung der Kommission "Ein Haushalt fiir 2020" ausgefihrt, hat sich die Kommission
verpflichtet, den Klimawandel bei den Ausgaben fir die Unionsprogramme durchgangig
zu berticksichtigen und mindestens 20 % des Unionshaushalts fiir Ziele, die mit dem Klima
im Zusammenhang stehen, aufzuwenden. Die Ausgaben im Rahmen der Einzelziele des
Programms im Zusammenhang mit schwerwiegenden grenziberschreitenden
Gesundheitsgefahren sollten allgemein zu diesen Zielen beitragen, indem sie auf mit dem
Klimawandel zusammenhéngende Gesundheitsgefahren ausgerichtet werden. Die
Kommission sollte iber die Ausgaben in Verbindung mit dem Klimawandel im Rahmen

des Programms informieren.

Gemal Artikel 114 AEUV ist mit den Rechtsvorschriften der Union, welche die
Errichtung und das Funktionieren des Binnenmarkts zum Gegenstand haben, ein hohes
Gesundheitsschutzniveau sicherzustellen. In Ubereinstimmung mit diesem Ziel sollten im
Rahmen des Programms besondere Anstrengungen unternommen werden, um MaRnahmen
zu unterstutzen, die nach den Rechtsvorschriften der Union in den Bereichen ubertragbare
Krankheiten und andere Gesundheitsbedrohungen, menschliche Gewebe und Zellen, Blut,
menschliche Organe, Medizinprodukte, Arzneimittel, Patientenrechte in der grenziber-
schreitenden Gesundheitsversorgung sowie Tabakerzeugnisse und Tabakwerbung

erforderlich sind und zur Verwirklichung der damit verfolgten Ziele beitragen.
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(18) Das Programm sollte evidenzbasierte Entscheidungen ermdglichen, indem es ein Gesund-
heitsinformations- und —wissenssystem fordert; dabei sind die einschlagigen Tatigkeiten
internationaler Organisationen wie der WHO und der Organisation fir wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung (OECD) zu bericksichtigen. Dieses System sollte unter
anderem die Nutzung bestehender Instrumente und gegebenenfalls eine Weiterentwicklung
der standardisierten Gesundheitsinformationen und Instrumente zur Gesundheits-
uberwachung umfassen, sowie die Erhebung und Auswertung von Gesundheitsdaten, die
Unterstltzung der Wissenschaftlichen Ausschusse, die gemal? dem Beschluss
2008/721/EG der Kommission® eingesetzt wurden, und die weite Verbreitung der

Programmergebnisse.

Beschluss 2008/721/EG der Kommission vom 5. August 2008 zur Einrichtung einer
Beratungsstruktur der Wissenschaftlichen Ausschiisse und Sachverstandigen im Bereich
Verbrauchersicherheit, 6ffentliche Gesundheit und Umwelt und zur Aufhebung des
Beschlusses 2004/210/EG (ABI. L 241 vom 10.9.2008, S. 21).
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(19)

Die Gesundheitspolitik der Union zielt darauf ab, die Gesundheitspolitik der
Mitgliedstaaten zu ergénzen und zu unterstiitzen und die Zusammenarbeit zwischen den
Mitgliedstaaten sowie die Koordinierung ihrer Programme zu férdern. Der Austausch
bewahrter Verfahren spielt dabei eine zentrale Rolle. Ein solcher Austausch sollte
nationale Behdrden in die Lage versetzen, von den in anderen Mitgliedstaaten entwickelten
effizienten Losungen zu profitieren, Doppelarbeit zu verringern und das Kosten-Nutzen-
Verhaltnis zu verbessern, indem innovative Losungen im Gesundheitsbereich geférdert
werden. Deshalb sollte das Programm sich hauptsachlich auf die Zusammenarbeit mit den
fiir das Gesundheitswesen zustdndigen Behdrden der Mitgliedstaaten konzentrieren und
Anreize flr eine umfangreichere Beteiligung aller Mitgliedstaaten bieten, wie es in den
Bewertungen der friiheren Gesundheitsprogramme empfohlen wird. Insbesondere
Mitgliedstaaten mit einem Bruttonationaleinkommen pro Einwohner, das weniger als 90%
des Unionsdurchschnitts betrégt, sollten nachdriicklich aufgefordert werden, sich an
MalRnahmen zu beteiligen, die von den fir das Gesundheitswesen zustandigen Behdrden
der Mitgliedstaaten oder von Stellen, die im Auftrag dieser Behdrden handeln, kofinanziert
werden. Solche Malinahmen sollten als auRergewdhnlich zweckmaRig gelten und
insbesondere dem Ziel einer erleichterten und umfangreicheren Beteiligung der
Mitgliedstaaten dienen, deren Bruttonationaleinkommen pro Einwohner weniger als 90%
des Unionsdurchschnitts betrégt. Es sollte ebenfalls erwogen werden, die Beteiligung
dieser Mitgliedstaaten an solchen MaRnahmen durch weitere, zweckdienliche und nicht
finanzielle Unterstutzung zu fordern, zum Beispiel hinsichtlich der Antragstellung, des

Wissenstransfers und der Aufnahme von Fachkenntnissen.
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(20)

(21)

Nichtstaatliche Stellen und Interessengruppen des Gesundheitswesens, insbesondere
Patientenverbande und Verbande der Angehdrigen der Gesundheitsberufe, erfillen eine
wichtige Aufgabe bei der Bereitstellung notwendiger Informationen und der Beratung der
Kommission hinsichtlich der Programmdurchfiihrung. Dazu benétigen sie gegebenenfalls
Fordermittel aus dem Programm. Aus diesem Grund sollte das Programm fur
nichtstaatliche Stellen und Patientenverbénde des 6ffentlichen Gesundheitswesens offen
sein, die eine wichtige Rolle im Dialog mit dem Biirger auf Unionsebene spielen, wie
durch Beteiligung an Beratungsgruppen, und die auf diese Weise zur Verwirklichung der

Einzelziele des Programms beitragen.

Das Programm sollte Synergie-Effekte fordern und gleichzeitig Uberschneidungen mit
verbundenen Unionsprogrammen und -mafRnahmen vermeiden, indem gegebenenfalls die
Aufnahme bahnbrechender Innovationen aus der Forschung in das Gesundheitswesen
gefordert wird. Andere Unionsmittel und -programme sollten auf geeignete Weise genutzt
werden, insbesondere das durch die Verordnung (EU) Nr. 1291/2013 des Européischen
Parlaments und des Rates’ aufgestellte Rahmenprogramm fiir Forschung und Innovation
2014-2020 (Horizont 2020) sowie dessen Ergebnisse, die Strukturfonds, das durch die
Verordnung (EU) Nr. 1296/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates® aufgestellte
Programm flr Beschaftigung und soziale Innovation, der durch die Verordnung (EG)

Nr. 2012/2002 des Rates® errichtete Solidaritatsfonds der Europaischen Union,

Verordnung (EU) Nr. 1291/2013 des Europdischen Parlaments und des Rates vom

11. Dezember 2013 tiber das Rahmenprogramm fur Forschung und Innovation Horizont
2020 (2014-2020) und zur Aufhebung des Beschlusses Nr. 1982/2006/EG (ABI. L 347 vom
20.12.2013, S. 104).

Verordnung (EU) Nr. 1296/2013 des Européischen Parlaments und des Rates vom

11. Dezember 2013 Uber ein Programm der Européischen Union fir Beschaftigung und
soziale Innovation ("EaSI") und zur Anderung des Beschlusses Nr. 283/2010/EU uber die
Einrichtung eines europdischen Progress-Mikrofinanzierungsinstruments fiir Beschaftigung
und soziale Eingliederung (ABI. L 347 vom 20.12.2013, S. 238).

Verordnung (EG) Nr. 2012/2002 des Rates vom 11. November 2002 zur Errichtung des
Solidaritétsfonds der Europdischen Union (ABI. L 311 vom 14.11.2002, S. 3).
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die Unionsstrategie fur Gesundheit und Sicherheit am Arbeitsplatz (2007-2012), das durch
die Verordnung (EU) Nr. 1287/2013 des Européaischen Parlaments und des Rates®
aufgestellte Programm fir die Wettbewerbsfahigkeit von Unternehmen und fir kleine und
mittlere Unternehmen (COSME), das durch die Verordnung (EU) Nr. 1293/2013 des
Europaischen Parlaments und des Rates? aufgestellte Programm fiir Umwelt- und
Klimapolitik (LIFE), das Verbraucherprogramm, das durch die Verordnung (EU)

Nr. 1382/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates® aufgestellte Programm
"Justiz", das Gemeinsame Programm fir umgebungsunterstiitztes Leben, das durch die
Verordnung (EU) Nr. 1288/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates* aufgestellte
Programm flr allgemeine und berufliche Bildung, Jugend und Sport (Erasmus+), das durch
die Verordnung (EU) Nr. 99/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates®
aufgestellte Europdische Statistische Programm und die Européische
Innovationspartnerschaft fir Aktivitat und Gesundheit im Alter mit ihren jeweiligen

MaRnahmen.

Verordnung (EU) Nr. 1287/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates vom

11. Dezember 2013 Uber ein Programm fur die Wettbewerbsfahigkeit von Unternehmen und
fur kleine und mittlere Unternehmen (COSME) (2014-2020) und zur Aufhebung des
Beschlusses Nr. 1639/2006/EG (ABI. L 347 vom 20.12.2013, S. 33).

Verordnung (EU) Nr. 1293/2013 des Européischen Parlaments und des Rates vom

11. Dezember 2013 zur Aufstellung des Programms fiir die Umwelt und Klimapolitik
(LIFE) und zur Aufhebung der Verordnung (EG) Nr. 614/2007 (ABI. L 347 vom
20.12.2013, S. 185).

Verordnung (EU) Nr. 1382/2013 des Europdischen Parlaments und des Rates vom

17. Dezember 2013 zur Einrichtung des Programms "Justiz" fur den Zeitraum 2014 bis 2020
(ABI. L 354 vom 28.12.2013, S. 73).

Verordnung (EU) Nr. 1288/2013 des Européischen Parlaments und des Rates vom

11. Dezember 2013 zur Einrichtung von "Erasmus+", dem Programm der Union fur
allgemeine und berufliche Bildung, Jugend und Sport, und zur Aufhebung der Beschliisse
Nr. 1719/2006/EG, Nr. 1720/2006/EG und Nr. 1298/2008/EG (ABI. L 347 vom 20.12.2013,
S. 50).

Verordnung (EU) Nr. 99/2013 des Européischen Parlaments und des Rates vom 15. Januar
2013 Uber das Européische Statistische Programm 2013-2017 (ABI. L 39 vom 9.2.2013,

S. 12).
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(22)

(23)

(24)

GeméR Artikel 168 Absatz 3 AEUV haben die Union und die Mitgliedstaaten die
Zusammenarbeit mit Drittlandern und den flr das Gesundheitswesen zusténdigen inter-
nationalen Organisationen zu fordern. Das Programm sollte daher Drittlandern zur
Beteiligung offen stehen, und zwar insbesondere Beitrittslandern, Bewerberlandern und
potenziellen Bewerberlandern, die durch eine Heranflihrungsstrategie unterstiitzt werden,
L&andern der Europdischen Freihandelsassoziation (EFTA)/des Europdischen
Wirtschaftsraums (EWR), Nachbarlandern und in die Européische Nachbarschaftspolitik
einbezogenen Landern sowie sonstigen L&ndern nach MalRgabe der Bedingungen

einschlagiger bilateraler oder multilateraler Vereinbarungen.

Geeignete Beziehungen zu Drittlandern, die nicht am Programm teilnehmen, sollten
erleichtert werden, damit sich die Programmziele verwirklichen lassen; dabei sind etwaige
einschléagige Vereinbarungen zwischen diesen Landern und der Union zu berucksichtigen.
Dies konnte beinhalten, dass die Union Veranstaltungen zu Gesundheitsfragen organisiert
oder die Drittlander ergdnzende Téatigkeiten zu den im Rahmen des Programms gefdrderten
Tatigkeiten in Bereichen von gemeinsamem Interesse durchfiihren; es sollte jedoch nicht

mit einer Finanzhilfe aus dem Programm verbunden sein.

Zwecks grolRtmdglicher Wirksamkeit und Effizienz der Malinahmen auf Unions- und inter-
nationaler Ebene und zur Durchfuihrung des Programms sollte die Zusammenarbeit mit den
einschlagigen internationalen Organisationen wie den Vereinten Nationen und ihren
Sonderorganisationen, vor allem der WHO, ebenso wie mit dem Europarat und der OECD

ausgebaut werden.
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(26)

(27)

Das Programm sollte eine Laufzeit von sieben Jahren haben, damit diese mit der Geltungs-
dauer des mehrjéhrigen Finanzrahmens nach der Verordnung (EU, Euratom)

Nr. 1311/2013 des Rates’ tibereinstimmt.In dieser Verordnung wird fiir die gesamte
Laufzeit des Programms eine Finanzausstattung festgelegt, die fur das Européische
Parlament und den Rat im Rahmen des jahrlichen Haushaltsverfahrens den vorrangigen
Bezugsrahmen im Sinne der Nummer 17 der Interinstitutionellen Vereinbarung vom 2.
Dezember 2013 zwischen dem Europaischen Parlament, dem Rat und der Kommission
uber die Haushaltsdisziplin, die Zusammenarbeit im Haushaltsbereich und die

wirtschaftliche Haushaltsfithrung? bildet.

GemaR Artikel 54 der Verordnung (EU, Euratom) Nr. 966/2012 des Europaischen Parla-
ments und des Rates® bildet die vorliegende Verordnung die Rechtsgrundlage fiir die MaR-

nahme und fir die Durchfiihrung des Programms.

Damit die Kontinuitat der im Rahmen des Programms bereitgestellten finanziellen Unter-
stitzung fur die Arbeit der betreffenden Stellen gewahrleistet ist, sollte die Kommission
die Mdglichkeit haben, im jahrlichen Arbeitsprogramm fiir 2014 die unmittelbar mit der
Durchflihrung der unterstitzten Tatigkeiten verbundenen Kosten auch dann als forderfahig
zu betrachten, wenn sie dem Empfanger bereits vor der Einreichung des

Finanzierungsantrags entstanden sind.

Verordnung (EU, Euratom) Nr. 1311/2013 des Rates vom 2. Dezember 2013 zur Festlegung
des mehrjahrigen Finanzrahmens fir die Jahre 2014-2020 (ABI. L 347 vom 20.12.2013,

S. 884).

ABI. C 373 vom 20.12.2013, S. 1.

Verordnung (EU, Euratom) Nr. 966/2012 des Européischen Parlaments und des Rates vom
25. Oktober 2012 (ber die Haushaltsordnung fiir den Gesamthaushaltsplan der Union und
zur Aufhebung der Verordnung (EG, Euratom) Nr. 1605/2002 des Rates (ABI. L 298 vom
26.10.2012, S. 1).
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(28)

(29)

(30)

Zur Gewahrleistung einheitlicher Bedingungen fiir die Durchfuihrung dieser Verordnung
mittels jahrlicher Arbeitsprogramme sollten der Kommission Durchfiihrungsbefugnisse
ubertragen werden. Diese Befugnisse sollten im Einklang mit der VVerordnung (EU)

Nr. 182/2011 des Europaischen Parlaments und des Rates® ausgeibt werden.

Das Programm sollte unter uneingeschrankter Wahrung des Grundsatzes der Transparenz
durchgefuhrt werden. Die Aufteilung der Mittel auf die verschiedenen Ziele des
Programms sollte ber die gesamte Laufzeit des Programms hinweg ausgewogen sein und
den fur die Gesundheitsforderung zu erwartenden Vorteilen Rechnung tragen. Im Rahmen
des Programms sollten geeignete MalRnahmen ausgewdhlt und finanziert werden, die den
Einzelzielen des Programms entsprechen und einen deutlichen Unionsmehrwert erbringen.
Die jahrlichen Arbeitsprogramme sollten im Einklang mit der Verordnung (EU, Euratom)
Nr. 966/2012 insbesondere die wesentlichen Auswahlkriterien fur die potenziellen
Finanzhilfeempfénger enthalten, damit sichergestellt ist, dass diese tber die finanzielle und
operative Leistungsfahigkeit verfiigen, um die aus dem Programm finanzierten
MalRnahmen durchfiihren zu kénnen, und gegebenenfalls ihre Unabhéngigkeit nachweisen

kdnnen.

Wert und Auswirkungen des Programms sollten regelmaliig tberwacht und bewertet
werden. Bei der Bewertung sollte der Umstand Beriicksichtigung finden, dass die
Verwirklichung der Programmziele langer dauern kann als seine Laufzeit. Nach Ablauf der
Hélfte der Laufzeit des Programms, aber nicht spater als am 30. Juni 2017, sollte der
Halbzeit-Bewertungsbericht erstellt werden, damit der Sachstand bei der Umsetzung der

thematischen Prioritaten des Programms beurteilt werden kann.

Verordnung (EU) Nr. 182/2011 des Européischen Parlaments und des Rates vom 16.
Februar 2011 zur Festlegung der allgemeinen Regeln und Grundsétze, nach denen die
Mitgliedstaaten die Wahrnehmung der Durchfiihrungsbefugnisse durch die Kommission
kontrollieren (ABI. L55 vom 28.2.2011, S 13).
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(31)

(32)

(33)

(34)

Damit die Ergebnisse des Halbzeit-Bewertungsberichts Gber die Umsetzung des
Programms in vollem Umfang fur das Programm genutzt werden kénnen und gegebe-
nenfalls die fur das Erreichen der Programmziele erforderlichen Anpassungen vorge-
nommen werden kdnnen, sollte der Kommission die Befugnis tbertragen werden, geman
Artikel 290 AEUV Rechtsakte zu erlassen, um in dieser Verordnung dargelegte
thematische Prioritéten zu streichen oder neue thematische Prioritaten hinzuzufiigen. Es ist
von besonderer Bedeutung, dass die Kommission im Zuge ihrer VVorbereitungsarbeit
angemessene Konsultationen, auch auf der Ebene von Sachverstandigen, durchfihrt. Bei
der Vorbereitung und Ausarbeitung delegierter Rechtsakte sollte die Kommission
gewadhrleisten, dass die einschlagigen Dokumente dem Europdischen Parlament und dem

Rat gleichzeitig, rechtzeitig und auf angemessene Weise tibermittelt werden.

Die Zusammenarbeit der einzelstaatlichen Behorden ist von wesentlicher Bedeutung, um
Informationen mit potenziellen Antragstellern zu teilen, damit eine ausgewogene
Beteiligung am Programm mdoglich ist, und um Wissen zu vermitteln, das durch das
Programm mit den verschiedenen nationalen Beteiligten des Gesundheitswesens erarbeitet
wird. Deshalb sollten die Mitgliedstaaten zur Unterstiitzung dieser Tatigkeiten nationale

Anlaufstellen benennen.

Bei der Anwendung der Verordnung sollte die Kommission die einschlagigen Experten,

einschlieRlich der nationalen Anlaufstellen, konsultieren.

Die finanziellen Interessen der Union sollten wéhrend des ganzen Ausgabenzyklus durch
angemessene Malinahmen geschitzt werden; dazu gehdren die Pravention, Aufdeckung
und Untersuchung von Unregelmél3igkeiten, die Ruckforderung entgangener, zu Unrecht
gezahlter oder nicht bestimmungsgemaR verwendeter Mittel und gegebenenfalls

Sanktionen.
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(35)

(36)

(37)

Zwischen dem neuen und dem bisherigen Programm sollte ein reibungsloser Ubergang
sichergestellt werden, vor allem im Hinblick auf die Fortfiihrung mehrjahriger Verein-
barungen fur seine Abwicklung, wie z. B. zur Finanzierung der technischen und
administrativen Unterstutzung. Ab dem 1. Januar 2021 sollten die Mittelzuweisungen fiir
die technische und die administrative Unterstiitzung gegebenenfalls die Ausgaben fir die

Abwicklung von MaRnahmen abdecken, die bis Ende 2020 nicht abgeschlossen sind.

Da die allgemeinen Ziele dieser Verordnung, namlich die Politiken der Mitgliedstaaten zur
Verbesserung der Gesundheit der Bevolkerung in der Union und zum Abbau
gesundheitlicher Ungleichheiten dadurch zu erganzen, zu unterstiitzen und einen Mehrwert
fiir diese Politiken zu erbringen, dass sie Innovation im Gesundheitswesen fordern, die
Nachhaltigkeit der Gesundheitssysteme erhdhen, die Gesundheit der Unionsburgerinnen
und -biirger verbessern und sie vor schwerwiegenden grenziberschreitenden
Gesundheitsgefahren schiitzen, von den Mitgliedstaaten nicht ausreichend verwirklicht
werden kénnen, sondern vielmehr wegen des Umfangs und der Wirkungen dieser
Verordnung auf Unionsebene besser zu verwirklichen sind, kann die Union im Einklang
mit dem in Artikel 5 des Vertrags tber die Europdische Union verankerten
Subsidiaritatsprinzip tatig werden. Entsprechend dem in demselben Artikel genannten
Grundsatz der VerhaltnismaRigkeit geht diese Verordnung nicht tiber das fur die

Verwirklichung dieser Ziele erforderliche MaR hinaus.

Diese Verordnung ersetzt den Beschluss Nr. 1350/2007/EG. Der genannte Beschluss sollte

deshalb aufgehoben werden.
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(38) Es empfiehlt sich, fir einen unterbrechungsfreien reibungslosen Ubergang zwischen dem
bisherigen Programm im Bereich der Gesundheit (2008-2013) und dem Programm zu
sorgen und die Laufzeit des Programms an die Verordnung (EU, Euratom) Nr. 1311/2013

anzugleichen. Daher sollte das Programm ab dem 1. Januar 2014 gelten —

HABEN FOLGENDE VERORDNUNG ERLASSEN:
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Kapitel |

Allgemeine Bestimmungen

Artikel 1

Festlegung des Programms

Mit dieser Verordnung wird das dritte mehrjahrige Aktionsprogramm der Union im Bereich der
Gesundheit flr den Zeitraum vom 1. Januar 2014 bis zum 31. Dezember 2020 (im Folgenden

"Programm”) festgelegt.

Artikel 2
Allgemeine Ziele

Die allgemeinen Ziele des Programms bestehen darin, die Politiken der Mitgliedstaaten zur

Verbesserung der Gesundheit der Unionsburger und -birgerinnen und zum Abbau gesundheitlicher

Ungleichheiten dadurch zu ergénzen, zu unterstiitzen und einen Mehrwert fur diese Politiken zu
erbringen, dass sie die Gesundheit férdern, Innovation im Gesundheitswesen unterstiitzen, die
Nachhaltigkeit der Gesundheitssysteme erh6hen und die Unionsbirgerinnen und -burger vor

schwerwiegenden grenziiberschreitenden Gesundheitsgefahren schitzen.
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Kapitel 11

Ziele und MalRnhahmen

Artikel 3

Einzelziele und Indikatoren

Die in Artikel 2 genannten allgemeinen Ziele werden (iber die folgenden Einzelziele verfolgt:

(1)

(2)

Zur Forderung der Gesundheit, Pravention von Krankheiten und Schaffung von guten
Rahmenbedingungen fir eine gesunde Lebensfihrung: Ermittlung, Verbreitung und
Forderung der Ubernahme evidenzbasierter bewahrter Verfahren zur kostenwirksamen
Gesundheitsférderung und Pravention von Krankheiten, wobei die betreffenden Mal3-
nahmen vor allem auf durch die Lebensfuhrung bedingte Risikofaktoren auszurichten sind

und der Schwerpunkt auf den Unionsmehrwert zu setzen ist.

Dieses Ziel bemisst sich vor allem am Anstieg der Anzahl der Mitgliedstaaten, die sich an
der Gesundheitsférderung und der Pravention von Krankheiten beteiligen und die die
evidenzbasierten und bewéhrten Verfahren in Form von Malinahmen und Aktionen auf der

geeigneten Ebene der Mitgliedstaaten anwenden.

Zum Schutz der Unionsbiirgerinnen und -burger vor schwerwiegenden
grenzuberschreitenden Gesundheitsgefahren: Ermittlung und Entwicklung kohdarenter
Konzepte und Forderung ihrer Umsetzung fur eine bessere Abwehrbereitschaft und

Koordinierung in gesundheitlichen Krisenféllen.

Dieses Ziel bemisst sich vor allem am Anstieg der Anzahl der Mitgliedstaaten, die die
kohéarenten Konzepte bei der Ausgestaltung ihrer Bereitschaftsplane verwenden.
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©)

(4)

Zur Forderung des Kapazitatsaufbaus im Gesundheitswesen und als Beitrag zur Schaffung
innovativer, effizienter und nachhaltiger Gesundheitssysteme: Ermittlung und Entwicklung
von Instrumenten und Mechanismen auf Unionsebene zur Behebung des Mangels an
Humanressourcen und Finanzmitteln sowie zur Erleichterung der freiwilligen Ubernahme
von Innovationen bei Interventionsstrategien im Gesundheitswesen und bei

Praventionsmafinahmen.

Dieses Ziel bemisst sich vor allem an der Zunahme der erstellten Gutachten und der
Anzahl der Mitgliedstaaten, die die ermittelten Instrumente und Mechanismen nutzen, um

in ihren Gesundheitssystemen zu wirksamen Ergebnissen beizutragen.

Zur Erleichterung des Zugangs zu besserer und sicherer Gesundheitsversorgung fiir die
Unionsbirgerinnen und -biirger: Verbesserung des Zugangs zu medizinischem
Sachverstand und Informationen Uber spezifische Beschwerden tber die nationalen
Grenzen hinaus, Erleichterung der Anwendung der Forschungsergebnisse und Entwicklung
von Instrumenten zur Verbesserung der Qualitat der Gesundheitsversorgung und der
Patientensicherheit unter anderem durch MaRnahmen, die zur Verbesserung der

Gesundheitskompetenz beitragen.

Dieses Ziel bemisst sich vor allem am Anstieg der Anzahl der Européischen Referenz-
netzwerke im Sinne der Richtlinie 2011/24/EU des Européischen Parlaments und des
Rates® (im Folgenden "Europaische Referenznetzwerke"), am Anstieg der Anzahl der
Gesundheitsdienstleister und Fachzentren, die sich Europaischen Referenznetzwerken
anschlief’en, und am Anstieg der Anzahl der Mitgliedstaaten, die die entwickelten

Instrumente nutzen.

1

Richtlinie 2011/24/EU des Européischen Parlaments und des Rates vom 9. Marz 2011 ber
die Ausubung der Patientenrechte in der grenziiberschreitenden Gesundheitsversorgung
(ABI. L 88 vom 4.4.2011, S. 45).
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Artikel 4
Forderfahige MaRnahmen

Die Einzelziele des Programms werden durch die Malinahmen im Einklang mit den in Anhang |
aufgefiihrten thematischen Prioritéten verwirklicht und tber die in Artikel 11 genannten jahrlichen

Arbeitsprogramme umgesetzt.

Kapitel 11

Finanzbestimmungen

Artikel 5

Finanzierung

Die Finanzausstattung fir die Durchfiihrung des Programms wird fiir den Zeitraum vom 1. Januar
2014 bis zum 31. Dezember 2020 auf 449 394 000 EUR zu jeweiligen Preisen festgesetzt.

Die jahrlichen Mittel werden vom Européischen Parlament und vom Rat in den Grenzen des

mehrjahrigen Finanzrahmens bewilligt.

PE-CONS 105/13 AMM/mfa 23
DGB 4 DE


http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=RAT&code2=&gruppen=Link:PE-CONS%20105/13;Code:PE-CONS;Nr:105;Year:13&comp=105%7C2013%7CPE-CONS

Artikel 6
Beteiligung von Drittlandern

Das Programm steht Drittlandern zur Beteiligung auf Kostenbasis offen, insbesondere

a)

b)

d)

1)

Beitrittslandern, Bewerberldndern und potenziellen Bewerbern, die durch eine
Heranfiihrungsstrategie unterstitzt werden, gemal den allgemeinen Grundsétzen und den
allgemeinen Bedingungen fur die Beteiligung dieser Lander an Unionsprogrammen, die in
den relevanten Rahmenabkommen, Beschlissen des Assoziationsrats oder ahnlichen
Ubereinkiinften festgelegt sind;

den EFTA-/EWR-Landern gemaR den im EWR-Abkommen festgelegten Bedingungen;

Nachbarléandern und Landern, die gemal den in den einschldgigen bilateralen oder
multilateralen Vereinbarungen festgelegten Bedingungen in die Europdische

Nachbarschaftspolitik einbezogenen sind,

sonstigen Landern gemaR den in den einschlagigen bilateralen oder multilateralen Verein-

barungen festgelegten Bedingungen.

Artikel 7

Art der FordermalRnahmen

Gemal der Verordnung (EU, Euratom) Nr. 966/2012 werden die Finanzbeitrdge der Union
in Form von Finanzhilfen, 6ffentlichen Auftragen oder anderen Interventionen gewahrt, die

notwendig sind, um die Programmziele zu erreichen.
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2 Finanzhilfen konnen gewéhrt werden zur Forderung

a)  von Maltnahmen mit einem deutlichen Unionsmehrwert, die von den fiir das Gesund-
heitswesen zustandigen Behorden der Mitgliedstaaten oder der gemaR Artikel 6 am
Programm beteiligten Drittlander oder durch diese zustandigen Behérden beauftragte
Einrichtungen des 6ffentlichen Sektors und nichtstaatliche Stellen nach Artikel 8
Absatz 1, die einzeln oder vernetzt handeln kofinanziert werden;

b)  von MalRnahmen mit einem deutlichen Unionsmehrwert, die in den Jahresarbeits-
programmen ausdriicklich vorgesehen und ordnungsgemal begriindet sind und von
sonstigen Offentlichen, nichtstaatlichen oder privaten Stellen gemaR Artikel 8
Absatz 1 kofinanziert werden, einschlieRlich internationaler Organisationen, die auf
dem Gebiet der Gesundheit tatig sind, und im letzteren Fall gegebenenfalls ohne eine
vorherige Aufforderung zur Einreichung von Vorschlagen;

c)  der Arbeit nichtstaatlicher Stellen gemal? Artikel 8 Absatz 2, wenn die Verfolgung
eines oder mehrerer der Einzelziele des Programms finanzielle Unterstiitzung
erfordert.

3 Die Finanzhilfen der Union dirfen 60 % der forderfahigen Kosten einer MaRnahme, die im

Zusammenhang mit einem Programmziel steht, oder fur die Arbeit einer nichtstaatlichen

Stelle nicht Gberschreiten. In Fallen aulRergewohnlicher ZweckméRigkeit kann der Beitrag

der Union bis zu 80 % der forderfahigen Kosten betragen.

Fur die Zwecke der in Absatz 2 Buchstabe a genannten MalRnahmen gilt die auer-

gewohnliche Zweckmaéligkeit unter anderem als erreicht, wenn

a)  mindestens 30 % der fir die vorgeschlagene Malinahme vorgesehenen Haushalts-
mittel Mitgliedstaaten zugeteilt werden, deren Bruttonationaleinkommen je Ein-
wohner weniger als 90 % des Unionsdurchschnitts betrégt, und
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(4)

1)

)

b)  Stellen aus mindestens 14 beteiligten Landern an der Malinahme teilnehmen,
darunter mindestens vier Lander, deren Bruttonationaleinkommen je Einwohner

weniger als 90 % des Unionsdurchschnitts betrégt.

Abweichend von Artikel 130 Absatz 2 der Verordnung (EU, Euratom) Nr. 966/2012 kann
die Kommission im jahrlichen Arbeitsprogramm fiir 2014 in ausreichend begriindeten
Fallen die unmittelbar mit der Durchftihrung der unterstiitzten MaRnahmen verbundenen
angefallenen Kosten als ab dem 1. Januar 2014 forderfahig betrachten, auch wenn sie dem
Begunstigten noch vor der Antragstellung entstehen.

Artikel 8

Finanzhilfeempfanger

Die Finanzhilfen fir die in Artikel 7 Absatz 2 Buchstaben a und b genannten Malinahmen
konnen Einrichtungen mit Rechtspersonlichkeit, Behorden, Einrichtungen des 6ffentlichen
Sektors, insbesondere Forschungs- und Gesundheitseinrichtungen, Universitaten und

Hochschulen, gewahrt werden.

Die Finanzhilfen fur die Arbeit der in Artikel 7 Absatz 2 Buchstabe ¢ genannten Stellen

kann Stellen gewéahrt werden, die die folgenden Kriterien erftllen:

a)  Sie sind nichtstaatlicher Art, verfolgen keinen Erwerbszweck und sind unabhéngig

von Industrie, Handel und Wirtschaft und frei von sonstigen Interessenkonflikten;

b)  siesind im Gesundheitswesen tétig, spielen eine wirkungsvolle Rolle im Dialog mit
dem Burger auf Unionsebene und verfolgen mindestens eines der Einzelziele des

Programms;
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c) siesind auf Unionsebene und — bei ausgewogener geografischer Abdeckung — in
mindestens der Halfte der Mitgliedstaaten tatig.

Artikel 9

Administrative und technische Unterstitzung

Die Finanzausstattung flr das Programm kann auch Ausgaben im Zusammenhang mit der VVorbe-
reitung, Uberwachung, Kontrolle, Priifung und Bewertung abdecken, die unmittelbar fiir die
Verwaltung des Programms und die Verwirklichung seiner Ziele erforderlich sind, insbesondere
Studien, Sitzungen, Informations- und KommunikationsmalRnahmen, einschlieRlich der Vermittlung
der politischen Prioritaten der Union nach auf3en, soweit sie mit den allgemeinen Zielen dieses
Programms im Zusammenhang stehen, Ausgaben in Verbindung mit IT-Netzen, die speziell dem
Informationsaustausch dienen, sowie alle sonstigen Ausgaben fur technische und administrative

Unterstutzung, die der Kommission fur die Verwaltung des Programms entstehen.

Kapitel 1V
Durchfihrung

Artikel 10

Durchfiihrungsverfahren

Die Kommission ist fir die Durchfiihrung dieses Programms nach den in der Verordnung (EU,

Euratom) Nr. 966/2012 festgelegten Verwaltungsverfahren verantwortlich.

PE-CONS 105/13 AMM/mfa 27
DGB 4 DE


http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=VER&code2=&gruppen=Link:%20966/2012;Nr:966;Year:2012&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=RAT&code2=&gruppen=Link:PE-CONS%20105/13;Code:PE-CONS;Nr:105;Year:13&comp=105%7C2013%7CPE-CONS

(1)

()

(3)

Artikel 11

Jahresarbeitsprogramme

Zur Durchfiihrung des Programms legt die Kommission jéhrliche Arbeitsprogramme
gemal der Verordnung (EU, Euratom) Nr. 966/2012 und den Kriterien in Anhang Il der

vorliegenden Verordnung fest.

Die Kommission erlasst im Wege von Durchflihrungsrechtsakten jéhrliche
Arbeitsprogramme, die insbesondere durchzufiihrende MalRnahmen, einschliel3lich der
vorlaufigen Zuweisung der Finanzmittel, enthalten. Diese Durchfuhrungsrechtsakte

werden gemaR dem in Artikel 16 Absatz 2 genannten Prifverfahren erlassen.

Bei der Durchflihrung des Programms stellt die Kommission in Zusammenarbeit mit den
Mitgliedstaaten sicher, dass alle einschldgigen Rechtsvorschriften im Bereich des Schutzes
personenbezogener Daten eingehalten und gegebenenfalls Mechanismen eingefihrt
werden, die die Vertraulichkeit und die Sicherheit dieser Daten gewéhrleisten.

Artikel 12

Kohéarenz und Komplementaritat mit anderen Politikbereichen

Die Kommission gewabhrleistet in Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten die Gesamtkohérenz

und Komplementaritat mit anderen einschlagigen Politikbereichen, Instrumenten und Aktionen der

Union, einschlieBlich jener der einschldagigen Agenturen der Union.
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(1)

(2)

©)

Artikel 13
Uberwachung, Bewertung und Verbreitung der Ergebnisse

Die Kommission Gberwacht in enger Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten die Durch-
fihrung der MaRnahmen im Rahmen des Programms anhand der festgelegten Ziele und
Indikatoren, einschlieBlich der verfugbaren Informationen tber die Hohe der mit dem
Klimawandel verbundenen Ausgaben. Sie erstattet dem in Artikel 17 Absatz 1 genannten

Ausschuss Bericht dartber und informiert das Europdische Parlament und den Rat laufend.

Auf Ersuchen der Kommission legen die Mitgliedstaaten verfiighare Informationen tiber
die Durchfiihrung und die Auswirkungen dieses Programms vor. Diese
Informationsersuchen missen verhaltnismaRig sein und dirfen zu keiner unnétigen

Erhéhung des Verwaltungsaufwands fir die Mitgliedstaaten fiihren.

Im Hinblick auf einen Beschluss zur Verlangerung, Anderung oder Aussetzung der
thematischen Prioritaten erstellt die Kommission nach Ablauf der Halfte der Laufzeit des
Programms, aber spatestens am 30. Juni 2017, einen Halbzeit-Bewertungsbericht tUber das
Erreichen der Ziele des Programms, den Sachstand beziiglich der Umsetzung der in
Anhang | dargelegten thematischen Prioritaten und Gber die Effizienz des
Ressourceneinsatzes und tber den Unionsmehrwert des Programms und legt ihn dem
Europaischen Parlament und dem Rat vor. In dem Halbzeit-Bewertungsbericht ist
auflerdem einzugehen auf den Spielraum fiir Vereinfachungen, auf die interne und externe
Kohérenz des Programms, auf die Frage, ob die Ziele noch alle relevant sind, sowie auf
den Beitrag der MalRnahmen zur Erreichung der Ziele des Artikels 168 AEUV. Dabei
werden auch die Ergebnisse der Bewertung der langfristigen Auswirkungen des friiheren
Programms berticksichtigt.
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Die Kommission gibt in dem Halbzeit-Bewertungsbericht insbesondere Folgendes an:

a)  obeine oder mehrere der in Anhang | aufgefiihrten thematischen Prioritdten im
Einklang mit den Zielen des Programms und innerhalb der verbleibenden Laufzeit

des Programms nicht umgesetzt und erreicht werden kénnen;

b)  ob bei der Bewertung eine oder mehrere spezifische, wesentliche thematische Prio-
ritaten ermittelt wurden, die nicht in Anhang | aufgefiihrt sind, aber zur Erreichung

der allgemeinen und der Einzelziele des Programms notwendig geworden sind,;
c) die Grinde fiir die Schlussfolgerungen nach den Buchstaben a und b.

Die langerfristigen Auswirkungen und die Nachhaltigkeit der Wirkungen des Programms
werden bewertet, damit die Ergebnisse dieser Bewertung in einen kiinftigen Programm-

beschluss zur etwaigen Verlangerung, Anderung oder Aussetzung einflieRen.

4) Die Kommission macht die Ergebnisse der nach dieser VVerordnung durchgefiihrten Mal3-
nahmen Offentlich zuganglich und sorgt fur ihre weite Verbreitung, um zur Gesundheits-

forderung in der Union beizutragen.
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Artikel 14

FolgemalRnahmen zum Halbzeit-Bewertungsbericht

Wird in dem Halbzeit-Bewertungsbericht festgestellt, dass eine oder mehrere thematische
Prioritdten im Einklang mit den Zielen des Programms und innerhalb der Laufzeit des
Programms nicht umgesetzt und erreicht werden kénnen, so wird der Kommission die
Befugnis Ubertragen, bis zum 31. August 2017 delegierte Rechtsakte gemaR Artikel 18 zu
erlassen, um die betreffende thematische Prioritat oder die betreffenden thematischen
Prioritdten aus Anhang | zu streichen. Wéhrend der Laufzeit des Programms darf nur ein
einziger delegierter Rechtsakt nach Artikel 18 zur Streichung einer oder mehrerer

thematischer Prioritaten in Kraft treten.

Werden in dem Halbzeit-Bewertungsbericht eine oder mehrere thematische Prioritéten
benannt, die nicht in Anhang | aufgefiihrt sind, aber zur Erreichung der allgemeinen und
der Einzelziele des Programms notwendig geworden sind, so wird der Kommission die
Befugnis Ubertragen, bis zum 31. August 2017 delegierte Rechtsakte gemaR Artikel 18 zu
erlassen, um die betreffende thematische Prioritat oder die betreffenden thematischen
Prioritaten in Anhang | aufzunehmen. Eine thematische Prioritat muss wéhrend der
Laufzeit des Programms erreicht werden kdnnen. Wéhrend der Laufzeit des Programms
darf nur ein einziger delegierter Rechtsakt nach Artikel 18 zur Hinzufuigung einer oder

mehrerer thematischer Prioritaten in Kraft treten.

Jede Streichung oder Hinzufuigung von thematischen Prioritaten muss im Einklang mit den

allgemeinen Zielen und den relevanten Einzelzielen des Programms stehen.
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Artikel 15
Nationale Anlaufstellen

Die Mitgliedstaaten benennen nationale Anlaufstellen, deren Auftrag darin besteht, die Kommission
bei der Bekanntmachung des Programms und gegebenenfalls der Verbreitung der Programm-
ergebnisse sowie der verfligbaren Information tber die Auswirkungen des Programms gemaf

Artikel 13 Absatz 2 zu unterstutzen.

Artikel 16

Schutz der finanziellen Interessen der Union

1) Die Kommission ergreift geeignete Malinahmen, um bei der Durchfuhrung der nach dieser
Verordnung finanzierten MaRnahmen den Schutz der finanziellen Interessen der Union
durch geeignete Préaventivmalinahmen gegen Betrug, Korruption und sonstige
rechtswidrige Handlungen, durch wirksame Kontrollen und — bei Feststellung von
UnregelmaRigkeiten — abschreckende verwaltungsrechtliche und finanzielle Sanktionen zu

gewahrleisten.

2 Die Kommission oder ihre Vertreter und der Rechnungshof sind befugt, bei allen Empfan-
gern, Auftragnehmern und Unterauftragnehmern, die im Rahmen dieser Verordnung
Unionsmittel erhalten haben, Rechnungspriifungen anhand von Unterlagen und vor Ort

durchzufihren.
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3) Das Europdische Amt fur Betrugsbekampfung (OLAF) kann gemal den Vorschriften und
Verfahren, die in der Verordnung (EU, Euratom) Nr. 883/2013 des Européischen
Parlaments und des Rates* und in der Verordnung (Euratom, EG) Nr. 2185/96 des Rates’
vorgesehen sind, Untersuchungen einschlieRlich Kontrollen und Uberpriifungen vor Ort
durchfihren, um festzustellen, ob im Zusammenhang mit einer Finanzhilfevereinbarung,
einem Finanzhilfebeschluss oder einem gemal dieser Verordnung finanzierten Vertrag ein
Betrugs- oder Korruptionsdelikt oder eine sonstige rechtswidrige Handlung, die die

finanziellen Interessen der Union beeintrachtigt, vorliegt.

4) Unbeschadet der Absatze 1, 2 und 3 miissen Kooperationsabkommen mit Drittstaaten und
mit internationalen Organisationen, Vertrage, Finanzhilfevereinbarungen und Finanzhilfe-
beschlisse, die sich aus der Durchfiihrung dieser Verordnung ergeben, Bestimmungen ent-
halten, mit denen der Kommission, dem Rechnungshof und OLAF ausdricklich die
Befugnis erteilt wird, derartige Rechnungsprifungen sowie Untersuchungen im Rahmen

ihrer jeweiligen Zustandigkeiten durchzufuhren.

Kapitel V

Verfahrensbestimmungen

Artikel 17

Ausschussverfahren

Q) Die Kommission wird von einem Ausschuss unterstitzt. Dieser Ausschuss ist ein
Ausschuss im Sinne der Verordnung (EU) Nr. 182/2011.

Verordnung (EU, Euratom) Nr. 883/2013 des Europaischen Parlaments und des Rates vom
11. September 2013 Uber die Untersuchungen des Européischen Amtes fur
Betrugsbekampfung (OLAF) und zur Aufhebung der Verordnung (EG) Nr. 1073/1999 des
Européischen Parlaments und des Rates und der Verordnung (Euratom) Nr. 1074/1999 des
Rates (ABI. L 248 vom 18.9.2013, S. 1).

2 Verordnung (Euratom, EG) Nr. 2185/96 des Rates vom 11. November 1996 betreffend die
Kontrollen und Uberpriifungen vor Ort durch die Kommission zum Schutz der finanziellen
Interessen der Européischen Gemeinschaften vor Betrug und anderen UnregelmaRigkeiten
(ABI. L 292 vom 15.11.1996, S. 2).
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)

(3)

(1)

)

©)

(4)

Wird auf diesen Absatz Bezug genommen, so gilt Artikel 5 der Verordnung (EU)
Nr. 182/2011.

Gibt der Ausschuss keine Stellungnahme ab, so erlésst die Kommission den Durch-
fihrungsrechtsakt nicht, und Artikel 5 Absatz 4 Unterabsatz 3 der Verordnung (EU)
Nr. 182/2011 findet Anwendung.

Artikel 18
Ausubung der Befugnistbertragung

Die Befugnis zum Erlass delegierter Rechtsakte wird der Kommission unter den in diesem

Acrtikel festgelegten Bedingungen Ubertragen.

Die Befugnis zum Erlass delegierter Rechtsakte geméal Artikel 14 Absétze 1 und 2 wird

der Kommission fir die Dauer der Laufzeit des Programms Ubertragen.

Die Befugnistuibertragung gemal Artikel 14 Absétze 1 und 2 kann vom Europaischen
Parlament oder vom Rat jederzeit widerrufen werden. Der Beschluss (iber den Widerruf
beendet die Ubertragung der in diesem Beschluss angegebenen Befugnis. Er wird am Tag
nach seiner Veroffentlichung im Amtsblatt der Europaischen Union oder zu einem im
Beschluss tber den Widerruf angegebenen spateren Zeitpunkt wirksam. Die Gultigkeit von
delegierten Rechtsakten, die bereits in Kraft sind, wird von dem Beschluss tber den
Widerruf nicht berthrt.

Sobald die Kommission einen delegierten Rechtsakt erldsst, tibermittelt sie ihn gleichzeitig

dem Europaischen Parlament und dem Rat.
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(®)

(1)

()

Ein delegierter Rechtsakt, der gemal? Artikel 14 Absétze 1 und 2 erlassen wurde, tritt nur
in Kraft, wenn weder das Européische Parlament noch der Rat innerhalb einer Frist von
zwei Monaten nach Ubermittlung dieses Rechtsakts an das Europaische Parlament und den
Rat Einwénde erhoben haben oder wenn vor Ablauf dieser Frist das Européische Parlament
und der Rat beide der Kommission mitgeteilt haben, dass sie keine Einwénde erheben
werden. Auf Initiative des Europdischen Parlaments oder des Rates wird diese Frist um

zwei Monate verlangert.

Kapitel VI

Ubergangs- und Schlussbestimmungen

Artikel 19

Ubergangsbestimmungen

Die Finanzausstattung flr das Programm kann auch Ausgaben flr technische und admi-
nistrative Unterstiitzung umfassen, die fir die Sicherstellung des Ubergangs zwischen dem
Programm und den gemaR dem Beschluss Nr. 1350/2007/EG angenommenen Malinahmen

erforderlich sind.

Erforderlichenfalls konnen tiber das Jahr 2020 hinaus Mittel in den Haushalt eingesetzt
werden, um in Artikel 9 vorgesehene Ausgaben zu decken, mit denen die Verwaltung von

MalRnahmen ermdglicht wird, die bis 31. Dezember 2020 noch nicht abgeschlossen sind.

PE-CONS 105/13 AMM/mfa 35

DGB 4 DE


http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=BES&code2=&gruppen=Link:Nr.%201350/2007/EG;Nr:1350;Year:2007&comp=
http://www.parlament.gv.at/pls/portal/le.link?gp=XXV&inr=14280&code1=RAT&code2=&gruppen=Link:PE-CONS%20105/13;Code:PE-CONS;Nr:105;Year:13&comp=105%7C2013%7CPE-CONS

Artikel 20
Aufhebung

Der Beschluss Nr. 1350/2007/EG wird mit Wirkung vom 1. Januar 2014 aufgehoben.
Artikel 21
Inkrafttreten

Diese Verordnung tritt am Tag nach ihrer Veroffentlichung im Amtsblatt der Europ&ischen Union

in Kraft.

Sie gilt ab dem 1. Januar 2014.

Diese Verordnung ist in allen ihren Teilen verbindlich und gilt unmittelbar in allen Mitgliedstaaten.

Geschehen zu ...

Im Namen des Europdischen Parlaments Im Namen des Rates
Der Préasident Der Préasident
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ANHANG |
THEMATISCHE PRIORITATEN

1. Gesundheitsforderung, Pravention von Krankheiten und Schaffung eines unterstiitzenden
Umfelds fur eine gesunde Lebensfiuhrung unter Berlicksichtigung des Grundsatzes

"Einbeziehung von Gesundheitsfragen in alle Politikbereiche™.

1.1. Kostenwirksame Gesundheitsforderungs- und PraventionsmafRnahmen, insbesondere im
Einklang mit den Strategien der Union in den Bereichen Alkohol und Ernahrung,
einschlieBlich MaRnahmen zur Forderung des Austauschs evidenzbasierter und bewéhrter
Verfahren in Bezug auf Risikofaktoren wie Tabakkonsum und Passivrauchen,
Alkoholmissbrauch, ungesunde Ernédhrungsgewohnheiten und Bewegungsmangel, wobei
die gesundheitsrelevanten Aspekte der zugrunde liegenden Faktoren wie soziale und
Umweltfaktoren zu beriicksichtigen sind und der Schwerpunkt auf den Unionsmehrwert zu
legen ist.

1.2. Malnahmen zur Ergénzung der Initiativen der Mitgliedstaaten zur Verringerung
drogenbedingter Gesundheitsschaden einschlieBlich der Informations- und

VorbeugungsmafRnahmen.

1.3. Unterstutzung einer wirksamen Reaktion auf tibertragbare Krankheiten wie HIV/AIDS,
Tuberkulose und Hepatitis durch die Ermittlung, Verbreitung und Férderung der Uber-
nahme evidenzbasierter und bewahrter Verfahren zur kostenwirksamen Prévention,

Diagnose, Behandlung und Versorgung.

14. Forderung der Zusammenarbeit und Vernetzung in der Union zur Pravention und Verbes-
serung der Behandlung chronischer Erkrankungen, einschlie3lich Krebs, altersbedingter
Krankheiten und neurodegenerativer Erkrankungen, durch den Austausch von Wissen und
bewdéhrten Verfahren sowie die Entwicklung gemeinsamer Manahmen in den Bereichen
Préavention, Friherkennung und Management (einschlieBlich Gesundheitskompetenz und
eigenstandige Gesundheitsfirsorge). Aufbau auf der bereits geleisteten Arbeit im Bereich
Krebs, einschlielRlich der einschlagigen von der Européischen Partnerschaft fir Mal3-

nahmen zur Krebsbekdmpfung vorgeschlagenen Initiativen.
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1.5. Malinahmen, die die Rechtsvorschriften der Union im Bereich Tabakerzeugnisse, -
werbung und -vermarktung erfordern oder die zu deren Durchfuhrung beitragen. Dazu
konnen Tétigkeiten gehoren, die auf die Durchfithrung, Anwendung, Uberwachung und

Uberpriifung dieser Rechtsvorschriften abzielen.

1.6. Forderung eines Gesundheitsinformations- und -wissenssystems als Beitrag zu evidenz-
basierten Entscheidungen, einschlie3lich der Nutzung bestehender Instrumente und
gegebenenfalls einer Weiterentwicklung der standardisierten Gesundheitsinformationen
und Instrumente zur Gesundheitsiiberwachung, der Erhebung und Auswertung von

Gesundheitsdaten und der umfassenden Verbreitung der Programmergebnisse.

2. Schutz der Unionsbirgerinnen und -blrger vor schwerwiegenden grenzibergreifenden

Gesundheitsgefahren.

2.1. Verbesserung der Risikobewertung und Schliel3en von Liicken bei der Kapazitat zur
Risikobewertung durch Bereitstellung zusétzlicher Kapazitaten fur wissenschaftliche

Beratung und Abgleich bestehender Bewertungen.

2.2. Forderung des Kapazitatsaufbaus in den Mitgliedstaaten zur Abwehr von Gesundheits-
gefahren, gegebenenfalls auch in Zusammenarbeit mit Nachbarlandern: Ausbau der
Bereitschafts- und Reaktionsplanung unter Berlicksichtigung von weltweiten Initiativen
und in Abstimmung mit diesen, Bestandteile allgemeiner und spezifischer Bereitschafts-
planung, Koordinierung der Reaktionen im offentlichen Gesundheitswesen; unverbindliche
Impfkonzepte; Vorgehen gegen die zunehmenden Gesundheitsgefahren infolge weltweiter
Migrationsbewegungen; Entwicklung von Leitlinien fir Schutzmanahmen in
Krisenfallen, Leitlinien fur Information und Leitfaden fir gute Praxis; Beitrag zu dem
Rahmen fur einen freiwilligen Mechanismus, einschliel}lich der Einfuhrung einer opti-
malen Durchimpfung, um wirksam gegen den Wiederanstieg von Infektionskrankheiten
vorzugehen, und fur die gemeinsame Beschaffung medizinischer Gegenmalinahmen;

Entwicklung koharenter Kommunikationsstrategien.
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2.3.

2.4.

3.1.

Malnahmen, die die Rechtsvorschriften der Union in den Bereichen tbertragbare Krank-
heiten und andere Gesundheitsgefahren, einschliellich solcher, die durch biologische oder
chemische Zwischenfalle oder durch die Umwelt oder den Klimawandel verursacht
werden, erfordern oder die zu deren Durchflihrung beitragen. Dazu kdnnen Tatigkeiten
gehoren, die die Durchfithrung, Anwendung, Uberwachung und Uberpriifung dieser

Rechtsvorschriften erleichtern.

Forderung eines Gesundheitsinformations- und -wissenssystems als Beitrag zu evidenz-
basierten Entscheidungen, einschlieRlich der Nutzung bestehender Instrumente und
gegebenenfalls einer Weiterentwicklung der standardisierten Gesundheitsinformationen
und Instrumente zur Gesundheitsiiberwachung, der Erhebung und Auswertung von

Gesundheitsdaten und der umfassenden Verbreitung der Programmergebnisse.
Beitrag zu innovativen, effizienten und nachhaltigen Gesundheitssystemen

Unterstutzung der freiwilligen Zusammenarbeit zwischen den Mitgliedstaaten im Bereich
der Technologiefolgenabschatzung im Gesundheitswesen im Rahmen des mit der Richt-
linie 2011/24/EU eingerichteten Netzes fiir Technologiefolgenabschéatzung im
Gesundheitswesen. Erleichterung der Ubernahme der Ergebnisse der aus dem durch den
Beschluss Nr. 1982/2006/EG des Europaischen Parlaments und des Rates* aufgestellten
Siebten Rahmenprogramm der Européischen Gemeinschaft fir Forschung, technologische
Entwicklung und Demonstration (2007-2013) geférderten Forschungsprojekte und lang-
fristig der Téatigkeiten, die innerhalb des Rahmenprogramms fiir Forschung und Innovation
(Horizont 2020) durchgefiihrt werden.

Beschluss Nr. 1982/2006/EG des Europdischen Parlaments und des Rates vom

18. Dezember 2006 Uber das Siebte Rahmenprogramm der Europaischen Gemeinschaft fur
Forschung, technologische Entwicklung und Demonstration (2007 bis 2013) (ABI. L 412
vom 30.12.2006, S. 1)
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3.2. Forderung der freiwilligen Ubernahme von Innovationen im Gesundheitswesen und der
Gesundheitstelematik durch Erh6hung der Interoperabilitat von Patientenregistern und
anderen gesundheitstelematischen Lésungen; Forderung der Zusammenarbeit in der
Gesundheitstelematik in der Union, insbesondere in Bezug auf Register, und deren
Nutzung durch die Angehorigen der Gesundheitsberufe. Dies wird das mit der Richtlinie
2011/24/EU eingerichtete freiwillige Netzwerk fiir elektronische Gesundheitsdienste
fordern.

3.3. Forderung der Nachhaltigkeit der Arbeitskrafte im Gesundheitswesen durch die Entwick-
lung effektiver Prognosen und Planung fur die Arbeitskrafte im Gesundheitswesen in
Bezug auf Anzahl, Gleichstellung von Frauen und Mannern, Erfahrung und eine fur die
erforderliche Qualifikation angemessene Ausbildung, einschliellich der Fahigkeit, die
neuen Systeme der Informationstechnologie und andere fortgeschrittene Technologien zu
nutzen, Beobachtung der Mobilitat (innerhalb der EU) und der Migration der Angehérigen
der Gesundheitsberufe, Forderung effizienter Personaleinstellungs- und -bindungs-
strategien und Aufbau von Handlungskompetenzen, wobei die Fragen der Pflegebedrf-

tigkeit und der Uberalterung der Bevolkerung gebiihrend zu beriicksichtigen sind.

3.4. Bereitstellung von Sachverstand und Austausch bewahrter Verfahren zur Unterstlitzung
der Mitgliedstaaten bei der Reform ihrer Gesundheitssysteme durch die Schaffung eines
Mechanismus zur Bundelung von Fachwissen auf Unionsebene, zur fundierten und
evidenzbasierten Beratung uber effektive und effiziente Investitionen und Innovationen im
Gesundheitswesen und in den Gesundheitssystemen. Erleichterung der Ubernahme der
Ergebnisse der aus dem Siebten Rahmenprogramm der Europdischen Gemeinschaft fur
Forschung, technologische Entwicklung und Demonstration (2007-2013) geforderten
Forschungsprojekte und langfristig der Tatigkeiten, die innerhalb des Rahmenprogramms

fiir Forschung und Innovation (Horizont 2020) durchgeftihrt werden.
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3.5.

3.6.

3.7.

4.1.

Unterstutzung der MalRnahmen, die Gesundheitsfragen einer immer alter werdenden
Gesellschaft betreffen, einschlieRlich der entsprechenden Mafinahmen, die die Europaische
Innovationspartnerschaft fir Aktivitat und Gesundheit im Alter im Rahmen der folgenden
drei Themen vorschlégt: Innovation bei Sensibilisierung, Pravention und Friherkennung;
Innovation in Therapie und Versorgung und Innovation fur Aktivitat und Unabhangigkeit

im Alter.

Malnahmen, die die Rechtsvorschriften der Union im Bereich Medizinprodukte,
Arzneimittel und grenziiberschreitende Gesundheitsversorgung erfordern oder die zu deren
Durchfiihrung beitragen. Dazu kénnen Tétigkeiten gehdren, die die Durchfihrung,

Anwendung, Uberwachung und Uberpriifung dieser Rechtsvorschriften erleichtern.

Forderung eines Gesundheitsinformations- und -wissenssystems als Beitrag zu evidenz-
basierten Entscheidungen, einschlie3lich der Nutzung bestehender Instrumente,
gegebenenfalls einer Weiterentwicklung der standardisierten Gesundheitsinformationen
und Instrumente zur Gesundheitsiiberwachung, der Erhebung und Auswertung von
Gesundheitsdaten, der umfassenden Verbreitung der Programmergebnisse und der
Unterstiitzung der gemél’ dem Beschluss 2008/721/EG eingesetzten Wissenschaftlichen

Ausschisse.

Erleichterung des Zugangs zu besserer und sichererer Gesundheitsversorgung fir die

Unionsbirgerinnen und -burger

Forderung der Einrichtung eines Systems Européischer Referenznetzwerke fir Patienten,
deren Erkrankungen hoch spezialisierte Versorgung und Schwerpunktlegung auf
bestimmte Ressourcen oder Sachverstand erfordern, wie im Falle seltener Krankheiten, auf
der Grundlage von Kriterien, die gemaR der Richtlinie 2011/24/EU festzulegen sind.
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4.2.

4.3.

44.

Unterstlitzung von Mitgliedstaaten, Patientenverbénden und Interessengruppen durch
koordinierte MaBnahmen auf Unionsebene, um Patienten, die unter seltenen Krankheiten
leiden, wirksam helfen zu kdnnen. Dazu gehdren der Aufbau von Referenznetzwerken (im
Einklang mit Nummer 4.1), unionsweite Informationsdatenbanken und Register fur seltene

Krankheiten auf der Grundlage gemeinsamer Kriterien.

Stérkung der Zusammenarbeit in den Bereichen Patientensicherheit und Versorgungs-
qualitat, unter anderem durch Umsetzung der Empfehlung des Rates vom 9. Juni 2009 zur
Sicherheit der Patienten einschlieBlich Pravention und Einddmmung von
therapieassoziierten Infektionen®; Austausch bewahrter Verfahren in Bezug auf
Qualitatssicherungssysteme; Entwicklung von Leitlinien und Instrumenten zur Forderung
von Qualitat und Patientensicherheit; mehr Information der Patienten tiber Sicherheit und
Qualitat, Verbesserung von Feedback und Interaktionen zwischen Patienten und den

Leistungserbringern im Gesundheitswesen.

Entsprechend dem Aktionsplan zur Abwehr der steigenden Gefahr der Antibiotikaresistenz
Verbesserung des umsichtigen Einsatzes von Antibiotika und Zuriickdrangung der
Verfahren, die die Antibiotikaresistenz erhohen, insbesondere in Krankenhdusern;
Forderung wirksamer Préventions- und Hygienemafnahmen zur Verhiitung und
Bekampfung von Infektionen; Senkung der Belastung durch resistente Infektionserreger
und nosokomiale Infektionen sowie Sicherstellung der Verfligbarkeit wirksamer
Antibiotika.

1

ABI. C 151 vom 3.7.2009, S. 1.
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4.5.

4.6.

MaRnahmen, die die Rechtsvorschriften der Union in den Bereichen menschliche Gewebe
und Zellen, Blut, menschliche Organe, Medizinprodukte, Arzneimitteleinsatz und
Patientenrechte in der grenziiberschreitenden Gesundheitsversorgung erfordern oder die zu
deren Durchfiihrung beitragen, wobei die Zustandigkeiten und die ethischen
Entscheidungen der Mitgliedstaaten in diesen Bereichen uneingeschrankt zu achten sind.
Dazu konnen Tatigkeiten gehoren, die die Durchfithrung, Anwendung, Uberwachung und

Uberpriifung dieser Rechtsvorschriften erleichtern.

Forderung eines Gesundheitsinformations- und -wissenssystems als Beitrag zu evidenz-
basierten Entscheidungen, einschlielich der Nutzung bestehender Instrumente und
gegebenenfalls einer Weiterentwicklung der standardisierten Gesundheitsinformationen
und Instrumente zur Gesundheitsiiberwachung, der Erhebung und Auswertung von

Gesundheitsdaten und der weiteren Verbreitung der Programmergebnisse.
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ANHANG 11
KRITERIEN FUR DIE ERSTELLUNG DER JAHRLICHEN ARBEITSPROGRAMME

Fir die Laufzeit des Programms werden die jahrlichen Arbeitsprogramme im Einklang mit

folgenden Kriterien erstellt:

- Relevanz der vorgeschlagenen MalRnahmen fir die in den Artikeln 2 und 3 genannten Ziele
und fiir die thematischen Prioritaten geméalt Anhang | sowie fir die Gesundheitsstrategie

der Union "Gemeinsam fir Gesundheit";

- Unionsmehrwert der vorgeschlagenen Malinahmen im Einklang mit den thematischen

Prioritdten geméal Anhang I;

- Relevanz der vorgeschlagenen MalRnahmen fir die 6ffentliche Gesundheit im Hinblick auf
die Gesundheitsforderung, die Pravention von Krankheiten und den Schutz der
Unionsbirgerinnen und -biirger vor Gesundheitsgefahren sowie im Hinblick auf die
Verbesserung der Leistung der Gesundheitssysteme;

- Relevanz der vorgeschlagenen MalRnahmen fur die Unterstutzung der Anwendung des

Gesundheitsrechts der Union;
- Angemessenheit der geografischen Abdeckung der vorgeschlagenen MaRnahmen;

- Ausgewogenheit der Verteilung der Haushaltsmittel zwischen den einzelnen Zielen des
Programms unter Beriicksichtigung der voraussichtlichen Vorteile fir die
Gesundheitsforderung;

- Angemessenheit der Abdeckung der thematischen Prioritdten gemaR Anhang I.
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