22.12.2009

Jurnalul Oficial al Uniunii Europene

L 340/1

(Acte adoptate, incepdnd cu 1 decembrie 2009, in aplicarea Tratatului privind Uniunea Europeand, a Tratatului privind
functionarea Uniunii Europene si a Tratatului Euratom)

ACTE A CAROR PUBLICARE NU ESTE OBLIGATORIE

DECIZIA COMISIEI

din 18 decembrie 2009

privind adoptarea planului de lucru pe 2010 pentru punerea in aplicare a celui de Al doilea program

de actiune comunitard in domeniul sinititii (2008-2013), criteriile de selectie, de atribuire si alte

criterii pentru contributiile financiare la actiunile acestui program, precum si plata contributiei
Comunititii la Conventia-cadru a OMS pentru controlul tutunului

[notificatd cu numdrul C(2009) 10183]

(2009/964/UE)

COMISIA EUROPEANA,

avand in vedere Tratatul privind Uniunea Europeand si Tratatul
privind functionarea Uniunii Europene,

avand in vedere Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamentului
European si a Consiliului din 23 octombrie 2007 de instituire a
unui Al doilea program de actiune comunitard in domeniul
sandtdtii (2008-2013) (1), in special articolul 8 alineatul (1),

avand in vedere Decizia 2004/858/CE a Comisiei din 15 decem-
brie 2004 de infiintare a unei agentii executive, denumitd
»Agentia Executivd pentru Programul de Sdndtate Publicd” pentru
gestionarea activitdtii comunitare in domeniul snatatii publice —
in temeiul Regulamentului (CE) nr. 58/2003 al Consiliului (%), in
special articolul 6,

intrucat:

(1) Decizia nr. 1350/2007/CE (denumitd in continuare
,Decizia privind programul”) a instituit cel de Al doilea
program de actiune comunitard in domeniul sdndtdtii
(2008-2013), denumit in continuare ,Al doilea program in
domeniul sanatatii”.

(2) Al doilea program in domeniul sdnititii are scopul de a
completa, sprijini si conferi valoare addugatd politicilor
statelor membre, contribuind, in acelasi timp, la sporirea
solidaritatii si prosperitdtii in Uniunea Europeand. Obiecti-
vele acestui program sunt imbundtitirea securitdtii sanitare
a cetdtenilor; promovarea sindtdtii, inclusiv reducerea

() JO L 301, 20.11.2007, p. 3.
() JOL 369, 16.12.2004, p. 73.

inegalitdtilor in materie de sdndtate; producerea si difuzarea
informatiilor si cunostintelor cu privire la sdnatate.

(3) In temeiul articolului 8 din Decizia privind programul,
Comisia adoptd un plan anual de lucru prin care se stabilesc
priorittile si actiunile care urmeaza a fi intreprinse, inclusiv
alocarea resurselor financiare, criteriile de stabilire a
procentului contributiei financiare comunitare, inclusiv
criteriile de evaluare in ceea ce priveste aplicarea sau nu a
cazurilor de utilitate exceptionald, modalititile de punere in
aplicare a strategiilor si actiunilor comune mentionate la
articolul 9 din decizia respectiva.

(4) Prin articolul 8 din Decizia privind programul, Comisia
adoptd criterii de selectie, de atribuire si alte criterii pentru
contributiile financiare la actiunile programului in con-
formitate cu articolul 4 din decizia respectiva.

(5) In conformitate cu articolele 4 si 6 din Decizia 2004/858/
CE, Agentia Executivd pentru Sdndtate si Consumatori
desfdsoard anumite activitdti pentru punerea in aplicare a
programului in domeniul sdnatitii publice si ar trebui sd
primeascd creditele necesare in acest scop.

(6) In conformitate cu articolul 75 din Regulamentul (CE,
Euratom) nr. 1605/2002 al Consiliului din 25 iunie 2002
privind regulamentul financiar aplicabil bugetului general al
Comunitatilor Europene (*) (denumit in continuare ,Re-
gulamentul financiar”), angajarea cheltuielilor ar trebui
precedatd de o decizie de finantare adoptatd de institutie sau
de autoritatile delegate de citre aceasta.

() JOL 248, 16.9.2002, p. 1.
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(7) In conformitate cu articolul 110 din Regulamentul
financiar, subventiile sunt cuprinse intr-un program anual
publicat la inceputul exercitiului financiar.

®) In conformitate cu articolul 166 din Regulamentul (CE,
Euratom) nr. 2342/2002 al Comisiei din 23 decembrie
2002 de stabilire a Normelor de aplicare a Regulamentului
(CE, Euratom) nr. 1605/2002 al Consiliului privind
regulamentul financiar aplicabil bugetului general al
Comunitatilor Europene (*) (denumit in continuare ,Norme
de aplicare a Regulamentului financiar”), Comisia adoptd
programul anual de lucru pentru subventii. Programul de
lucru precizeazd actul de bazd, obiectivele si calendarul
cererilor de propuneri, cu cuantumul orientativ si rezulta-
tele asteptate.

(9) In conformitate cu articolul 90 din Normele de aplicare a
Regulamentului financiar, decizia de adoptare a programu-
lui anual de lucru mentionat la articolul 110 din Regula-
mentul financiar poate fi consideratd ca reprezentand
decizia de finantare in sensul articolului 75 din Regula-
mentul financiar, cu conditia ca aceasta sd constituie un
cadru suficient de detaliat.

(10) In conformitate cu articolul 168 alineatul (1) literele (c) si (f)
din Normele de aplicare a Regulamentului financiar,
Comisia poate decide sd acorde subventii fird o cerere de
propuneri organismelor care detin un monopol de drept
sau de fapt bine motivat.

(11) Mdsurile prevazute in prezenta decizie sunt in conformitate
cu avizul Comitetului pentru cel de Al doilea program de
actiune comunitard in domeniul sindtdtii (2008-2013),

ADOPTA PREZENTA DECIZIE:

Articolul 1

(1) Prin prezenta se adoptd planul de lucru pe 2010 pentru
punerea in aplicare a celui de Al doilea program de actiune
comunitard in domeniul sdndtdtii (2008-2013), astfel cum se
mentioneazd in anexa I, criteriile de selectie, de atribuire si alte
criterii pentru contributiile financiare la actiunile din cadrul celui
de Al doilea program comunitar in domeniul sinatatii (2008-
2013), stabilite in anexele II, IV, V si VI, precum si plata
contributiei Comunitdtii la Conventia-cadru a OMS pentru
controlul tutunului.

Acestea vor avea rolul de decizie de finantare pentru subventiile
si contractele a cdror acordare nu necesitd o decizie a Comisiei.

(% JOL 357, 31.12.2002, p. 1.

Punerea in aplicare a programului de lucru este sub rezerva
adoptdrii de citre autoritatea bugetard a alocdrilor bugetare
propuse de Comisie in proiectul preliminar de buget pentru
2010.

(2) In limitele bugetului maxim estimat pentru fiecare actiune
specificd, modificdrile cumulate care nu depisesc 20 % nu sunt
considerate a fi substantiale, cu conditia ca acestea s3 nu afecteze
semnificativ natura si obiectivele planului de lucru. Ordonatorul
de credite mentionat la articolul 59 din Regulamentul financiar
poate adopta aceste modificdri in conformitate cu principiile
bunei gestiuni financiare.

(3) Directorul general al DG Sandtate si Consumatori asigurd
punerea in aplicare globald a acestui plan de lucru.

Articolul 2

Subventiile identificate in acest plan de lucru pentru organismele
care detin un monopol de drept sau de fapt sunt acordate in
conditiile previzute la articolul 168 alineatul (1) literele (c) si (f)
din Normele de aplicare a Regulamentului financiar.

Articolul 3

Alocirile bugetare necesare pentru gestionarea programului de
actiune comunitard in domeniul sdndtatii (2008-2013) sunt
delegate ,Agentiei Executive pentru Sandtate si Consumatori” in
conditiile si in limitele sumelor stabilite in planul de lucru din
anexa [.

Subventia de functionare inscrisd in linia bugetard 17 01 04 30
se plateste ,Agentiei Executive pentru Sdndtate si Consumatori”.

Articolul 4
Creditele acoperite de planul de lucru din anexa I pot fi utilizate

pentru a pliti dobanzile de penalizare in conformitate cu
articolul 83 din Regulamentul financiar.

Articolul 5

Prezenta decizie se adreseazd directorului general al DG Sinatate
si Consumatori.

Adoptatd la Bruxelles, 18 decembrie 2009

Pentru Comisie
Androulla VASSILIOU

Membru al Comisiei
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ANEXA |

Planul anual de lucru pentru 2010, inclusiv implicatiile bugetare si criteriile de finantare pentru subventii

1.  CONTEXTUL GENERAL
1.1. Contextul politic si juridic

Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamentului European si a Consiliului (°) (denumitd in continuare ,Decizia privind
programul”) a instituit cel de Al doilea program de actiune comunitard in domeniul sanatdtii (2008-2013), denumit in
continuare ,Al doilea program in domeniul sanatatii”.

Al doilea program in domeniul sanatitii are scopul de a completa, sprijini si conferi valoare addugatd politicilor statelor
membre, contribuind, in acelasi timp, la sporirea solidarititii si prosperitdtii in Uniunea Europeand. Obiectivele acestui
program sunt imbundtatirea securititii sanitare a cetdtenilor; promovarea sindtdtii, inclusiv reducerea inegalitdtilor in
materie de sdndtate; producerea si difuzarea informatiilor si cunostintelor cu privire la sandtate.

Articolul 8 alineatul (1) din Decizia privind programul prevede adoptarea de citre Comisie a:
(@)  planului anual de lucru pentru punerea in aplicare a programului, care stabileste:
(i)  prioritatile si actiunile care urmeaza a fi intreprinse, inclusiv alocarea resurselor financiare;

(ii)  criteriile de stabilire a procentului contributiei financiare comunitare, inclusiv criteriile de evaluare in ceea ce
priveste aplicarea sau nu a cazurilor de utilitate exceptionald;

(ili) modalitatile de punere in aplicare a strategiilor si actiunilor comune mentionate la articolul 9;

(b)  criteriilor de selectie, de atribuire si a altor criterii pentru contributiile financiare la actiunile programului in
conformitate cu articolul 4.

In conformitate cu articolul 75 din Regulamentul financiar (RF) aplicabil bugetului general al Comunititilor Europene,
angajarea cheltuielilor ar trebui precedatd de o decizie de finantare adoptata de institutie sau de autoritatile delegate de citre
aceasta. In conformitate cu articolul 90 din Normele de aplicare a Regulamentului financiar (NA), decizia de adoptare a
programului anual de lucru mentionat la articolul 110 din RF poate fi consideratd ca reprezentand decizia de finantare, cu
conditia ca aceasta sd constituie un cadru suficient de detaliat. Prezentul document are ca scop indeplinirea obligatiilor
respective si prezentarea diferitelor activititi planificate pentru 2010, al treilea an de punere in aplicare a celui de Al doilea
program in domeniul sdnatatii.

Agentia Executivd pentru Sandtate si Consumatori (EAHC) sprijind Comisia in punerea in aplicare a planului de lucru pe
2010 in conformitate cu dispozitiile prezentului plan de lucru si ale Deciziei C(2008) 4943 a Comisiei din 9 septembrie
2008, prin care agentiei i sunt delegate competentele.

1.2. Resurse

Decizia privind programul stabileste un buget total de 321 500 000 EUR pentru perioada 1 ianuarie 2008-31 decembrie
2013.

Autoritatea bugetard a aprobat un buget total de 47 100 000 EUR (%) pentru 2010 pentru liniile bugetare 17 03 06 si
17 01 04 02.

Linie bugetard
17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sanatatii 45700 000 EUR
17 01 04 02 — Cheltuieli de gestionare administrativa 1400 000 EUR
TOTAL 47100 000 EUR

() JOL 301, 20.11.2007, p. 3.
(°)  Sumd orientativd, supusd aprobirii de citre autoritatea bugetara.
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Linia bugetard ,17 01 04 02 — Cheltuieli de gestionare administrativd a programului” va fi utilizatd pentru organizarea de
ateliere si de reuniuni ale expertilor, publicatii, diferite activitdti de comunicare si alte cheltuieli curente pentru sprijinirea
realizarii obiectivelor celui de Al doilea program in domeniul sindtatii. Comisia va fi in continuare responsabild cu aplicarea
acestei linii bugetare.

Contributiile suplimentare din partea tirilor AELS membre ale Spatiului Economic European (Islanda, Liechtenstein si
Norvegia), si din partea tdrilor candidate participante la program sunt estimate la 1 186 920 EUR din partea tdrilor AELS/
SEE si la 138 000 EUR din partea Croatiei (7).

Bugetul total pe 2010 este, asadar, estimat la 48 424 920 EUR:
— totalul pentru bugetul de functionare este estimat la 46 984 640 EUR;
— totalul pentru bugetul administrativ este estimat la 1 440 280 EUR.

Linia bugetard pentru creditele administrative aferente EAHC este 17 01 04 30.

1.2.1. Sume orientative

Sumele previzute in urmdtoarele capitole sunt orientative. In conformitate cu articolul 90 alineatul (4) din NA, sunt posibile
variatii nesemnificative de ordinul +/- 20 % pentru fiecare cheltuiald din fiecare mecanism de finantare.

2. MECANISME DE FINANtARE

Intreaga paletd a mecanismelor de finantare oferite in cadrul celui de Al doilea program in domeniul sinatdtii va fi pusd in
aplicare in 2010. Bugetul pentru cererile de propuneri pentru proiecte a fost redus, punandu-se un accent mai mare pe
cererile de oferte §i alte mecanisme de finantare, cum ar fi actiunile comune si subventiile de functionare. Aceasta are ca scop
maximizarea eficientei si valorii addugate a actiunilor finantate, precum si asigurarea faptului ¢ fondurile sunt canalizate
mai direct citre realizarea obiectivelor programului. Cu toate acestea, in cazul in care, la sfarsitul anului 2010, vor riméne
disponibile resurse apartinand bugetului de functionare, acestea vor fi realocate cu prioritate pentru finantarea unor
subventii selectionate in urma cererii de propuneri de proiecte din 2010.

Toate mecanismele de finantare vor fi executate sub responsabilitatea EAHC, cu exceptia punctelor 2.7, 2.8 si 2.9, care se
afld sub responsabilitatea directd a Comisiei, precum si anumite cereri de oferte (punctul 2.2), care vor fi executate de
Comisie. Apelurile si informatiile relevante vor fi publicate pe site-ul internet al EAHC (¥).

Pentru fiecare temd descrisd in sectiunile 3.2 Teme abordate in cadrul primului obiectiv, ,,Tmbunétégirea securitdtii sanitare a
cetitenilor”, 3.3 Teme abordate in cadrul celui de al doilea obiectiv, ,Promovarea sinatdtii”, si 3.4 Teme abordate in cadrul
celui de al treilea obiectiv, ,Generarea si diseminarea informatiilor si cunostintelor cu privire la sinitate”, se aplicd numai
mecanismele de finantare indicate pentru tema respectiva.

Conform considerentului 33 din Decizia privind programul, ar trebui facilitatd colaborarea cu tari terte care nu participd la
program. Totusi, aceasta nu va implica vreo contributie financiard pentru aceste tari in cadrul programului. Cu toate acestea,
cheltuielile de deplasare si de sedere ale expertilor invitati din sau care cdldtoresc in aceste tdri pot fi considerate cheltuieli
eligibile in cazuri exceptionale, justificate corespunzdtor, in cazul in care aceasta contribuie in mod direct la obiectivele
programului.

2.1. Cerere de propuneri de proiecte

Subventiile ar trebui si fie finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sinataii. Suma totald
orientativd pentru cererea de propuneri de proiecte este estimata la 13 399 640 EUR (aproximativ 28,5 % din bugetul de
functionare).

O cerere de propuneri de proiecte va fi publicatd in Jurnalul Oficial in cursul ultimului trimestru din 2009 (datd indicativa).
Aceasta va descrie domeniile de finantare, criteriile de selectie si de atribuire, precum si procedurile privind depunerea cereri
si aprobarea.

(7)  Sumd orientativa: aceastd cifrd reprezintd valoarea maximd si depinde de valoarea reald a contributiei platite de tarile EFTA/SEE si tarile
candidate.
(®)  http:/[ec.europa.cufeahc/
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Toate proiectele trebuie sd aducd valoare adiugata europeand de inalt nivel i sa fie inovatoare. Durata acestora nu trebuie sa
depdseascd in mod normal trei ani. Impactul asteptat al proiectului trebuie masurat prin indicatori adecvati, de preferintd
indicatorul ,sperantd de viatd sdndtoasd”. Dupd caz, trebuie incluse informatii privind modul in care vor fi luate in
considerare perspectiva de gen si inegalittile in materie de santate.

Vor fi luate in considerare pentru finantare numai propunerile de proiecte care corespund in mod direct temelor specifice
descrise in sectiunile 3.2, 3.3 si 3.4, pentru care este indicat ,cerere de propuneri de proiecte” ca mecanism de finantare.
Propunerile care abordeazd numai un domeniu mai larg si care nu corespund descrierii specifice ale unei anumite teme nu
vor fi luate in considerare pentru finantare.

Toate propunerile trebuie si demonstreze, dupd caz, sinergii cu activititile curente de cercetare finantate in contextul
tematicilor de sdndtate si al tematicilor conexe previzute in Al saptelea program-cadru de cercetare (°).

In ceea ce priveste alocarea de resurse pentru cererea de propuneri de proiecte, se urmdareste un echilibru intre diferitele
obiective ale programului, in functie de calitatea si cantitatea propunerilor primite, cu exceptia cazului in care survin urgente
specifice de sdndtate publicd (de exemplu, gripd pandemicd) care si justifice o realocare a resurselor.

Dati fiind natura complementard si motivationald a subventiilor comunitare, cel putin 40 % din costurile proiectului trebuie
finantate din alte surse. In consecintd, contributia financiard normald poate atinge pand la 60 % pe proiect din costurile
eligibile pentru proiectele avute in vedere. Procentul maxim care poate fi acordat se va determina pentru fiecare caz in parte.

fn cazul unei propuneri cu utilitate exceptionald, se poate prevedea o contributie comunitard maxima de 80 % din costurile
eligibile pe beneficiar (respectiv, pentru beneficiarul principal si pentru beneficiarul asociat), dupd cum se precizeaza la
punctul 3.1 Cel mult 10 % din numarul proiectelor finantate pot primi o contributie comunitard de peste 60 %.

Trebuie remarcat faptul cd suma orientativa pentru participarea financiard comunitard la proiectele selectate poate fi maritd
cu cel mult 10 % fad de suma solicitatd de beneficiar. In orice caz, aceasta va fi limitatd la suma consideratd necesard pentru
executarea proiectului.

Selectia, atribuirea si alte criterii pentru contributiile financiare la actiunile programului, in conformitate cu articolul 4 din
Decizia privind programul, sunt prezentate detaliat in anexa II.

Detaliile privind eligibilitatea cheltuielilor de deplasare si de sedere sunt prevazute in anexa III.

2.2. Cereri de oferte

Achizitiile de servicii trebuie finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sinatatii. Numarul de
contracte este precizat, cu titlu orientativ, la punctele 3.2, 3.3 si 3.4 din prezentul plan de lucru. Toate contractele sunt
contracte de servicii.

Suma totald orientativd pentru cererile de oferte este estimatd la 15165000 EUR (in jur de 32,3 % din bugetul de
functionare). Cererile de oferte vor fi lansate in Jurnalul Oficial in primul semestru din 2010 (datd orientativa).

2.3. Actiuni comune

Actiunile comune trebuie finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sdndtdtii. Suma totald
orientativd pentru cererea de propuneri de actiuni comune este estimatd la 10 600 000 EUR (aproximativ 22,6 % din
bugetul de functionare). O cerere de propuneri de actiuni comune va fi publicatd in Jurnalul Oficial in cursul ultimului
trimestru din 2009 (datd orientativa).

Anumite actiuni vor fi eligibile pentru finantare, ca actiuni comune, de citre Comunitate si de unul sau mai multe state
membre sau de citre Comunitate i autoritdtile competente din alte tri participante la program. Trile participante vor fi
invitate sd inainteze propuneri printr-o cerere de propuneri de actiuni comune care au fost explicit recunoscute ca atare in
baza punctelor 3.2, 3.3 si 3.4.

Contributiile comunitare pot fi acordate doar unui organism public sau unui organism nonprofit, desemnat de statul
membru sau de autoritatea competentd in cauzd. Actiunile comune sunt deschise participdrii tuturor statelor membre si a
altor tari participante la program.

() JO L 412, 30.12.2006, p. 1.
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Contribuia comunitard pentru actiunile comune nu trebuie si depdseascd 50 %, cu exceptia cazurilor de utilitate
exceptionald, in care contributia comunitard nu trebuie s depaseascd 70 %. Utilitatea exceptionald se aplicd actiunilor
comune care:

—  indeplinesc criteriile mentionate la punctul 3.1; si

—  implica participarea unor organisme din cel putin 10 tari participante sau participarea unor organisme din 3 tari
participante, in cazul in care actiunea este propusd de un organism dintr-un stat membru care a aderat la Uniunea
Europeand dupd 1 mai 2004 sau de o tard candidata.

Criteriile de selectie si de atribuire pentru actiunile comune sunt prezentate in anexa IV.

Detaliile privind eligibilitatea cheltuielilor de deplasare si de sedere sunt prevazute in anexa III.

2.4. Subventii de functionare

Subventiile de functionare trebuie finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sinatitii. Suma
totald orientativd pentru cererea de propuneri pentru subventii de functionare este estimatd la 2 000 000 EUR (aproximativ
4,3 % din bugetul de functionare). Din aceastd sumd, 800 000 EUR sunt rezervati pentru subventii de functionare noi
mentionate in mod specific in sectiunile 3.2, 3.3 si 3.4, pentru care este indicat ,subventie de functionare” ca mecanism de
finantare. 1 200 000 EUR sunt rezervati pentru reinnoirea subventiilor de functionare acordate in cadrul planului de lucru
pe 2009. O cerere de propuneri va fi publicatd in Jurnalul Oficial in cursul ultimului trimestru din 2009 (data orientativa).

Sprijinul financiar pentru activitati poate fi acordat organizatiilor europene care indeplinesc criteriile previzute in anexa V.

Sprijinul financiar nu trebuie si depdseascd 60 % din cheltuielile implicate de realizarea activitatilor eligibile. In cazuri de
utilitate exceptionald, contributia comunitard nu trebuie si depaseascd 80 %. Criteriile pentru utilitate exceptionald sunt
definite la punctul 3.1

In conformitate cu articolul 4 alineatul (2) din Decizia privind programul, reinnoirea contributiilor financiare previzute la
alineatul (1) litera (b) pentru organismele neguvernamentale si retelele specializate poate fi exceptatd de la aplicarea
principiului descresterii treptate. Ca reguld generald, aceastd exceptare se aplicd organizatiilor solicitante care nu primesc
nicio finantare din sectorul privat (1% si care nu au niciun alt conflict de interese in functionarea lor (finantare de bazd).
Pentru orice altd subventionare de functionare reinnoitd se aplicd o scidere de 5 puncte procentuale fatd de procentul de
cofinantare comunitard acordat in acordul de subventionare incheiat ca urmare a cererii de propuneri din 2009.

9

2.5. Conferinte in domeniul sinatitii publice si al evaludrii riscului

¥

Contributiile financiare pentru conferintele organizate in domeniul sdnatdtii publice si al evaludrii riscului trebuie finantate
din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul sdndtdtii. Suma totald orientativd pentru cererea de
propuneri de conferinte este estimatd la 800 000 EUR (aproximativ 1,7 % din bugetul de functionare): 200 000 EUR pentru
conferintele organizate de presedintia Uniunii Europene si 600 000 EUR pentru alte conferinte. O cerere de propuneri de
conferinte va fi lansatd in cursul ultimului trimestru din 2009 (datd orientativa).

Din motive administrative, toate conferintele eligibile pentru cofinantare, cu exceptia conferintelor presedintiei, trebuie si
aibd loc in 2011.

2.5.1. Conferinte organizate de presedintia Uniunii Europene

Doud conferinte organizate de presedintia Uniunii Europene, una pentru fiecare presedintie in 2010, sunt eligibile pentru
cofinantare din partea Comunitdtii cu o sumd de pand la 100 000 EUR fiecare, la procentul maxim de cofinantare
comunitard de 50 % din costurile eligibile totale.

Aceste evenimente, in mare masurd de naturd politicd i care implicd reprezentarea la cel mai inalt nivel atat din partea
autoritatilor nationale, cit si a reprezentantilor europeni, vor fi organizate exclusiv de citre statul membru care detine
presedintia. Dat fiind rolul unic al presedintiei in cadrul activitdtilor comunitare, statul membru responsabil cu organizarea
evenimentului este considerat a detine un monopol de drept.

(1% Termenul ,sector privat” include societdtile comerciale/intreprinderile/corporatiile, organizatiile de afaceri sau alte entitdti cu scop
lucrativ, indiferent de natura lor juridicd (inregistrate/neinregistrate), de participatii (in totalitate sau partial private/de stat) sau de
dimensiunea lor (mari/mici), dacd nu sunt controlate public.
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fn conformitate cu articolul 168 alineatul (1) litera (c) din NA, subventiile pot fi alocate, fird o cerere de propuneri, unor
organizatii aflate intr-o situatie de monopol de drept sau de fapt, bine motivatd in decizia de acordare.

Presedintia va inainta serviciilor Comisiei, prin intermediul reprezentantei permanente, o cerere de subventie pentru
conferinta in cauzd cu cel putin patru luni inainte de eveniment. In aceastd cerere de subventie se vor preciza tema
conferintei, proiectul de program, bugetul provizoriu si componenta comitetelor stiintifice si de organizare.

Conferintele presedintiei previzute pentru 2010 sunt: o conferintd ministeriald privind e-sdndtatea din 2010 care va avea
loc in martie 2010 sub presedintia spaniold si o conferintd pe tema fortei de muncd din sinitate, care va avea loc in
septembrie 2010 sub presedintia belgiana.

2.5.2. Alte conferinte

in conformitate cu articolul 2 aliniatul (2) din Decizia privind programul si cu punctul 3 din anexa la aceasta, contributiile
financiare ale Comunitdtii pot fi acordate pentru organizarea de conferinte care:

—  corespund in mod direct uneia dintre temele descrise in sectiunile 3.2, 3.3 si 3.4, chiar dacd este mentionat un
mecanism de finantare diferit;

— au o dimensiune europeand largd, cu participanti din cel putin 10 tari participante la Al doilea program in domeniul
sdnatatii;

—  sunt organizate de un organism public sau un organism nonprofit cu sediul intr-o tard participantd la Al doilea
program in domeniul sdnatdtii, care are experientd relevantd de cooperare la nivelul UE.

Criteriile de acordare a sprijinului financiar organizatiilor europene pentru organizarea de conferinte sunt specificate in
anexa VI. Conferintele selectate sunt eligibile pentru o contributie comunitard de pand la 100 000 EUR pe conferintd
(maxim 50 % din bugetul total). Fiecare subventie acordati poate oferi finantare pentru cel mult doud conferinte.
Conferintele care acoperd o gamai foarte largd de probleme diferite din domeniul sindtatii, au o relevantd politicd foarte
importantd, au un numar mare de organizatii implicate si o audientd largd pot beneficia in mod exceptional de o contributie
de cel mult 200 000 EUR.

2.6. Cooperarea cu organizatiile internationale

Actiunile cu organizatiile internationale trebuie finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune comunitard in domeniul
sanatatii. Suma totald orientativa este estimatd la 3 500 000 EUR (aproximativ 7,5 % din bugetul de functionare).

fn conformitate cu articolul 12 din Decizia privind programul, ar trebui incurajate relatiile si cooperarea cu organizatiile
internationale relevante. Acest obiectiv se va realiza cu acele organizatii internationale care au capacitatile necesare pentru a
aborda priorititile din domeniul sinatatii pentru Uniunea Europeand, identificate in planul anual de lucru. Acesta se bazeaza
pe colaborarea eficientd cu Comisia.

Organizatiile internationale enumerate mai jos dispun de capacitati specifice legate de atributiile lor. Prin urmare, acestea
dispun in mod special de calificirile necesare realizirii anumitor actiuni specificate in prezentul plan de lucru. in consecintd,
subventiile directe sunt considerate ca fiind mecanismul cel mai potrivit i mai eficient pentru acestea. Mai mult, subventiile
directe vor imbunatiti sinergiile §i capacitatea de reactie fatd de organizatiile internationale relevante.

in sensul prezentului plan de lucru, prin organizatie internationald se intelege o forma de cooperare interguvernamentali
stabilitd de state prin semnarea unui acord international inregistrat, sau pentru care a fost trimisa solicitarea de inregistrare,
la Secretariatul Natiunilor Unite, care dispune de o structurd de organizare permanentd si de un statut juridic in baza
acordului international relevant care ii permite exercitarea functiilor si realizarea scopului acesteia.

In conformitate cu articolul 168 alineatul (1) litera (f) din NA, finantarea actiunilor cu organizatiile internationale se aloci
prin acorduri de subventionare fird cereri de propuneri pentru tematicile identificate in mod special in prezentul plan de
lucru. Organizatiile internationale si birourile nationale sau regionale ale acestora nu sunt eligibile pentru finantare in
calitate de beneficiari principali sau asociati in cadrul vreunei cereri de propuneri.
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Valoarea contributiei financiare poate atinge, pentru fiecare organizatie, 60 % din costurile eligibile pentru actiunile avute in
vedere. EAHC va determina contributia comunitard si procentul maxim care urmeaza si fie acordate in fiecare caz.

Conform considerentului 33 din Decizia privind programul, activitdile care implica (ari terfe care nu participd la Al doilea
program in domeniul sindtitii nu ar trebui sd fie considerate costuri eligibile. Acest lucru riméne valabil si in cazul
acordurilor de subventionare cu organizatiile internagionale. Cu toate acestea, cheltuiclile de deplasare si de sedere a
expertilor invitati din sau care caldtoresc in aceste tari pot fi considerate cheltuieli eligibile in cazuri exceptionale, justificate
corespunzator, in cazul in care aceasta contribuie in mod direct la obiectivele celui de Al doilea program in domeniul
sdnatatii.

fn 2010 pot fi acordate finantiri numai pentru urmatoarele organizatii internationale:
—  Organizatia pentru Cooperare §i Dezvoltare Economicd (OCDE)

—  Organizatia Mondiald a Sanatitii (OMS)

—  Observatorul european pentru sisteme si politici de sdndtate

—  Consiliul Europei

—  Agentia Internationald pentru Cercetarea Cancerelor (IARC).

2.7. Comitetele stiintifice

Activitatea comitetelor stiintifice relevante pentru sdndtatea publicd trebuie finantatd din linia bugetard 17 03 06 — Actiune
comunitard in domeniul sdnatatii.

Obiectivul comitetelor stiintifice este de a oferi Comisiei avize independente de inaltd calitate privind riscurile asupra
sanatdtii. Scopul finantarii este de a asigura functionarea comitetelor stiintifice in conformitate cu Decizia 2008/721/CE a
Comisiei ('!): indemnizatii speciale. Indemnizatiile speciale sunt plitite expertilor pentru participarea la reuniuni §i pentru
contributia la elaborarea avizelor stiintifice.

O sumi totald de 270 000 EUR (aproximativ 0,6 % din bugetul de functionare) va fi destinatd platii indemnizatiilor citre
participantii la reuniuni legate de activitdtile comitetelor stiintifice si ale raportorilor pentru elaborarea avizelor acestor
comitete stiintifice, in cadrul comitetelor stiintifice ('?). Aceste indemnizatii vor acoperi toate domeniile relevante pentru Al
doilea program in domeniul sinatdtii, respectiv 100 % din costuri pentru CSRSM (Comitetul stiintific pentru riscurile asupra
sanatatii si mediului) si 50 % (procent orientativ) din costuri pentru CSRSEN (Comitetul stiintific pentru riscuri sanitare
emergente §i noi), precum si costurile de coordonare.

2.8. Alte activitati

Alte activitdti, precum:

—  organizarea de ateliere si de reuniuni ale expertilor, inclusiv seminare organizate la nivel national intre grupurile de
experti pentru schimbul celor mai bune practici in domeniile planului anual de lucru;

—  publicatii i diverse initiative de comunicare pentru promovarea celui de Al doilea program in domeniul sanatatii,

vor fi finantate, in principal, din linia bugetard ,17 01 04 02 — Cheltuieli de gestionare administrativd a programului” prin
intermediul cererilor de oferte.

Pentru anumite aspecte tehnice specifice descrise in capitolul 3, sunt prevdzute achizitii prin intermediul unor acorduri
administrative cu Centrul Comun de Cercetare (JRC). Acestea vor fi finantate din linia bugetard 17 03 06 — Actiune
comunitard in domeniul sinatatii. JRC nu este eligibil pentru fonduri in calitate de beneficiar de subventii. O suma totald de
1250 000 EUR (aproximativ 2,7 % din bugetul de functionare) va fi destinatd acestui scop.

(") JO L 241, 10.9.2008, p. 21.
(*») A se vedea nota de subsol 11.
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2.9. Plata contributiei Comunititii la Conventia-cadru a OMS pentru controlul tutunului

Comunitatea Europeand este parte la Conventia-cadru a OMS pentru controlul tutunului (CCCT). Plata contributiei
Comunitatii pentru 2010-2011 la CCCT se va efectua din linia bugetard 17 03 05 ,Acorduri internationale si aderarea la
organizatii internationale in domeniul sdndtatii publice si al controlului tutunului”. Prin urmare, contributia Comunitaii nu
este finantatd din programul in domeniul sdndtatii. Plata contributiei Comunitatii se bazeazd pe decizia privind planul de
lucru si bugetul pentru perioada financiard 2010-2011 a celei de A treia conferinte a partilor la conventie din noiembrie
2008 (FCTC/COP[3/19).

Contributia Comunitatii Europene este fixatd la 283 374 USD pe o perioadd de doi ani (2010-2011). Planul de lucru
include, printre altele, organizarea celei de A patra sesiuni a conferintei partilor, elaborarea protocolului privind comertul
ilicit cu tutun, elaborarea si gestionarea instrumentului de raportare din cadrul conventiei si elaborarea liniilor directoare
privind aplicarea acesteia. Liniile directoare vor aborda atat reglementarea continutului produselor din tutun §i mentiunile
privind continutul acestor produse in vederea punerii in aplicare a articolelor 9 si 10, cat si educatia, comunicarea, formarea
si sensibilizarea publicului in vederea punerii in aplicare a articolului 12. Secretariatul CCCT va gestiona fondurile in
conformitate cu normele financiare ale OMS.

3. DOMENII PRIORITARE PENTRU 2010

Tematica pentru 2010 a fost selectatd in conformitate cu Decizia privind programul si Strategia in domeniul sdnatdtii, astfel
cum se precizeazd in Cartea albi Impreund pentru sinitate: O abordare strategici pentru UE 2008-2013” (*?), care
identificd trei componente principale ale actiunii §i anume promovarea unei imbdtraniri in conditii bune de sdnitate,
combaterea riscurilor asupra sanatatii si sprijinirea unor sisteme de sdndtate dinamice si inovatoare. Aceste obiective generale
sunt abordate in prezentul plan de lucru atat prin actiuni orizontale in domenii precum factorii determinanti ai sanatatii, cat
si prin actiuni specifice referitoare la anumite boli si afectiuni. De asemenea, acestea iau in considerare tematica programului
multianual al Grupului de lucru la nivel inalt pentru sdnitate publici al Consiliului, adoptat in mai 2009. Aceste
componente sunt urmdtoarele: sindtatea e de aur — relatia dintre o populatie sdndtoasd si productivitatea economica si
prosperitate; calitatea serviciilor medicale si securitatea pacientilor; durabilitatea sistemelor de sandtate in fata provocarilor
cum ar fi imbdtranirea populatiei; inegalititile in materie de sindtate in interiorul statelor membre si intre statele membre;
securitatea sanitard — supravegherea si raspunsul la amenintarile pentru sinitate; sinitatea mondiald; schimbdrile climatice;
informatiile privind sdndtatea la nivelul UE; si tehnologiile informationale si de comunicatii. Perspectiva de gen si grupurile
vulnerabile trebuie luate in considerare, dupi caz.

Activitdtile care urmeaza si fie propuse pentru finantare in cadrul tematicii trebuie luate in considerare in contextul celor
deja finantate in cadrul programului precedent (14) si in cadrul prezentului program. Alte teme pot fi addugate in anii
urmatori ai perioadei programului.

Al doilea program in domeniul sanatatii are ca scop promovarea sinergiilor cu alte programe comunitare active in domeniul
sandtdtii, in special cu tematica de sindtate a celui de Al saptelea program-cadru de cercetare. Propunerile trimise in cadrul
celui de Al doilea program in domeniul sdnatatii nu trebuie sd contind elemente semnificative legate de cercetare. Se vor
depune eforturi in vederea evitdrii suprapunerilor si duplicirilor intre Al doilea program in domeniul sinatdtii, PC7 si alte
programe comunitare.

3.1. Criteriile pentru utilitate exceptionald

In conformitate cu actiunile mentionate la articolul 2 alineatul (2) din Decizia privind programul si cu angajamentul cuprins
in Strategia UE in domeniul sindtitii in favoarea unei actiuni intersectoriale pentru ameliorarea sdndtdtii, utilitatea
exceptionald va fi acordatd propunerilor care au o valoare addugatd semnificativi la nivel european in urmatoarele domenii:

—  Contributia la:

—  ameliorarea sandtdtii cetdtenilor europeni evaluatd, dacid este posibil, pe baza indicatorilor adecvati, inclusiv
indicatorul ,sperantd de viad sdndtoasa’”;

—  reducerea inegalitdtilor in materie de sdndtate in interiorul si intre statele membre si regiunile UE;

— Intdrirea capacitatii pentru dezvoltarea si punerea in aplicare a unor politici eficiente privind sindtatea publica,
in special in domeniile in care aceastd necesitate este acutd.

(%) http:/[ec.europa.eu/health/ph_overview/strategy health_strategy_en.htm
(") http:/[ec.europa.eu/health/ph_projects/project_en.htm
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Implicarea noilor actori (netraditionali) in favoarea sinatatii in cadrul unor actiuni durabile, de cooperare, conforme cu
etica, atat la nivel regional sau local, cat si intre tarile participante. Acestia pot proveni din sectorul public, din sectorul
privat si din randul partilor interesate din societatea civild in sens mai larg, ale cror obiective primare nu se limiteaza
la sdndtatea publicd (de exemplu, din randul tinerilor, al grupurilor etnice si al altor sfere de interes public, cum ar fi
mediul inconjuritor si sportul).

Propunerile care indeplinesc criteriile mentionate mai sus pot fi considerate de utilitate exceptionald. Solicitantii trebuie sd
poatd demonstra modul in care actiunea propusid contribuie la tematica mentionatd mai sus prin respectarea criteriilor
specificate in sectiunile care urmeaza.

3.1.1. Utilitatea exceptionald a proiectelor

Propunerile de proiecte care solicitd mai mult de 60 % cofinantare trebuie sd satisfacd urmatoarele criterii:

Cel putin 60 % din bugetul total al actiunii trebuie s fie utilizat pentru finantarea personalului. Acest criteriu are
scopul de a promova intirirea capacititii de dezvoltare si de punere in aplicare a politicilor eficiente de sinitate
publica.

Cel putin 25 % din bugetul actiunii propuse trebuie alocat statelor membre cu un PIB pe cap de locuitor (publicat de
Eurostat in ultimul raport statistic) aflat in ultimul sfert in raport cu toate statele membre. Acest criteriu are scopul de
a contribui la reducerea inegalitdtilor in materie de sdndtate dintre statele membre ale UE.

Trebuie obtinut un scor de cel pugin 5 din 8 puncte pentru toate criteriile de atribuire ale categoriei de relevantd
politicd mentionate in anexa II. Acest criteriu are scopul de a promova imbundtitirea sinatatii cetdtenilor europeni
prin cresterea relevantei politice.

Cel putin 10 % din buget trebuie alocat organizatiilor care nu au primit nicio finantare in cadrul programului in
domeniul sanatitii al Comunitatii Europene in ultimii 5 ani. Acest criteriu are ca scop promovarea implicdrii de noi
actori in domeniul sandtatii.

3.1.2. Utilitatea exceptionald a actiunilor comune

Propunerile de actiuni comune care solicitd mai mult de 50 % cofinantare trebuie sd satisfacd urmatoarele criterii:

Cel putin 60 % din bugetul total al actiunii trebuie si fie utilizat pentru finantarea personalului. Acest criteriu are
scopul de a promova intirirea capacitatii de dezvoltare si de punere in aplicare a politicilor eficiente de sinitate
publica.

Cel putin 25 % din bugetul actiunii propuse trebuie alocat statelor membre cu un PIB pe cap de locuitor (publicat de
Eurostat in ultimul raport statistic) aflat in ultimul sfert in raport cu toate statele membre. Acest criteriu are scopul de
a contribui la reducerea inegalitdtilor in materie de sdndtate dintre statele membre ale UE.

Trebuie obtinut un scor de cel putin 5 din 8 puncte pentru toate criteriile de atribuire ale categoriei de relevantd
politici mentionate in anexa IV. Acest criteriu are scopul de a promova imbundtdtirea sdndtatii cetdtenilor europeni
prin cresterea relevantei politice.

Cel putin 10 % din buget trebuie alocat organizatiilor care nu au primit nicio finantare in cadrul programului in
domeniul sanatitii al Comunitdtii Europene in ultimii 5 ani. Acest criteriu are ca scop promovarea implicdrii de noi
actori in domeniul sanatatii.

La actiunea comund participd organisme din cel putin 10 tari participante sau organisme din 3 tari participante, in
cazul in care actiunea este propusd de un organism dintr-un stat membru care a aderat la Uniunea Europeand dupd
1 mai 2004 sau de o tard candidata.

3.1.3. Utilitatea exceptionald a subventiilor de functionare

Noile propuneri pentru subventii de functionare care solicitd mai mult de 60 % cofinantare trebuie si satisfacd urmdtoarele
criterii:

Cel putin 25 % din membrii sau membrii candidati ai organismelor neguvernamentale sau ai organizatiilor care
alcituiesc regelele specializate provin din state membre cu un PIB pe cap de locuitor (publicat de Eurostat in ultimul
raport statistic) aflat in ultimul sfert in raport cu toate statele membre ale UE;
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—  Reducerea inegalititilor in materie de sdndtate la nivel comunitar, national sau regional este exprimat atat in misiunea,
cat si in programul anual de lucru al organizatieifretelei specializate solicitante.

Pentru subventiile de functionare reinnoite, statutul de utilitate exceptionald rimane acelasi cu cel din cererea de propuneri
din 2009.

3.2. Teme abordate in cadrul primului obiectiv, ,Imbunatitirea securititii sanitare a cetdtenilor”

Scopul activititilor din cadrul aceste sectiuni este protejarea cetdtenilor impotriva amenintarilor in materie de sdnatate.

O capacitate de reactie rapida si eficientd este necesard pentru a combate amenintdrile in materie de sdndtate publicd, de
exemplu atét cele reprezentate de bolile transmisibile sau atacurile biologice sau chimice, cat si cele reprezentate de povara
determinatd de bolile emergente cauzate de factorii de mediu. Abordarea acestor amenintari trebuie coordonatd in mod
eficient la nivel comunitar. Principiul liberei circulatii necesitd o intensificare a vigilentei care si permitd o reactie promptd la
amenintdrile transfrontaliere majore in materie de sinatate, cum ar fi pandemiile, bioterorismul sau amenintirile de mediu
in materie de sdndtate, cum ar fi poludrile de mediu care implicd mai mult de un stat membru sau prin vectori infectati.
Aceste amenintari implicd competente intersectoriale cum ar fi cele legate de protectia civild si mediu.

Activitdtile celui de Al doilea program in domeniul sdnatdtii contribuie la implementarea strategiilor si mecanismelor
necesare raspunsului la amenintdrile in materie de sdndtate, inclusiv amenintdrile emergente, prin sustinerea:

—  gestiondrii riscului legat de bolile transmisibile pe baza evaludrii riscului efectuat de Centrul European de Prevenire si
Control al Bolilor (ECDC) (*°);

— activitdtilor dezvoltate de Comisia pentru Sinitate si Securitate (HSC) (1) pentru pregdtirea privind securitatea
sanitard, capacitatea de reactie si planificarea reactiei statelor membre impotriva atacurilor cu agenti biologici, chimici
si radiologici.

3.2.1. Protejarea cetdatenilor impotriva amenintdrilor in materie de sandtate (anexd — punctele 1.1.1, 1.1.2 si 1.2.3)

Au fost definite trei domenii prioritare in vederea imbunatatirii protectiei cetdtenilor europeni impotriva amenintdrilor in
materie de sinatate:

—  prevenirea si controlul bolilor transmisibile existente sau emergente;
—  pregitirea pentru urgentele din domeniul sanatatii;
—  capacitatea de reactie impotriva atacurilor CBRN (chimice, biologice, radioactive si nucleare).

3.2.1.1. Dezvoltarea preventiei si controlului bolilor transmisibile existente sau emergente
(anexa - punctele 1.1.1, 1.1.2 si 1.2.3)

Obiectivul actiunilor din prezentul titlu este de a spori capacitatea de abordare a grupurilor greu accesibile i concentrarea pe
eficienta distributivd asupra intregii populatii, inclusiv turistii, cu privire la probleme de imunizare (1), tuberculoza ('8),
hepatitd (*°) si gripa (29).

(**) Propunerile primite in cadrul cererilor de propuneri ale celui de Al doilea program in domeniul sdnatdtii nu trebuie si se suprapund cu
cele care sunt de competenta ECDC. Programul strategic multianual pentru 2007-2013 al ECDC poate fi accesat la adresa: http:/fwww.
ecdc.europa.eufen/About_us/Key_documents/Documents/ECDC_MAS_.pdf

(*%) http:/[ec.europa.eu/health/ph_threats/Bioterrorisme/docs/keydo_bio_05_en.pdf

(") Avizul stiintific al ECDC privind vaccinarea impotriva gripei sezoniere la copii: http://ecdc.europa.eu/documents/pdf[Flu_vacc_18_Jan.
pdf. Avizul stiintific privind HPV: http:/[ecdc.europa.eu/pdf/HPV_report.pdf. Avizul stiintific privind grupurile de risc pentru gripa
sezonierd: http://ecdc.europa.eu/en/files/pdf/Publications/priority_risk_groups_forinfluenza_vaccination.pdf

(*%) Planul de actiune al ECDC privind tuberculoza: http://ecdc.europa.eu/pdf/080317_TB_Action_plan.pdf: Declaratia de la Berlin privind
tuberculoza: http://www.euro.who.int/document/e90833.pdf

(") Paginile 107-115 din raportul ECDC privind situatia bolilor transmisibile in UE si tarile AELS/SEE: http://ecdc.europa.eufen/Publications|
AER _report.aspx

(%% Rezolutia OMS privind vaccinarea impotriva gripei sezoniere: http://[www.who.int/gb/ebwha/pdf_filesf WHA56ea56r19.pdf
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Prevenirea bolilor este strans legatd de cunostintele profesionale si de dispozitia populatiei de a participa la programe de
prevenire a bolilor transmisibile. Preventia are la baza diferite strategii, astfel cum demonstreaza literatura bazatd pe
dovezi (*!): campanii de comunicare, programe de vaccinare si formarea specialistilor. Aceasta ia in considerare
particularitatile populatiilor greu accesibile (indiferent de statutul sederii), ale populatiilor vulnerabile cum ar fi populatiile
migratoare, grupurile minoritare/marginalizate si ale populatiilor cu risc crescut (de exemplu comportament sexual/
dependentd).

—  Activitati de prevenire, inclusiv campanii de comunicare privind boli specifice (tuberculozd, hepatitd, gripd sezonierd,
HINT1) si privind probleme de vaccinare adresate publicului general si profesionistilor. Scopul avut in vedere este
sporirea cunostintelor generale si profesionale referitoare la principalele probleme legate de prevenirea bolilor
transmisibile, inclusiv cele care pot fi prevenite prin vaccinare, si identificarea celor mai bune practici privind
gestionarea si controlul acestor probleme la nivel de stat membru, cum ar fi imbundttirea serviciilor §i 0 mai buna
alocare a resurselor. Aceasta va sprijini adoptarea de reactii de prevenire relevante, contribuind astfel la o mai buni
implementare a planurilor nationale privind tuberculoza, hepatita si imunizirile. Evaluarea acestor activitdti va
contribui la imbundtdtirea actiunilor de prevenire adresate in special populatiilor greu accesibile §i grupurilor
minoritare/marginalizate.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Formarea adresatd bolilor specifice (tuberculozd, hepatitd, gripd sezonierd, HIN1) si probleme legate de vaccinarea
lucratorilor din serviciile de asistentd medicald primard si a ,lucritorilor din afara serviciilor medicale”, cum ar fi
lucratorii din domeniile educatiei i social. Scopul avut in vedere este cresterea capacititii acestora de a lua in
considerare atat caracteristicile populatiilor greu accesibile, vulnerabile si cu risc crescut, cat si cele ale grupurilor
minoritare/marginalizate in ceea ce priveste bolile transmisibile si problemele legate de vaccinare, contribuind astfel la
o mai bund implementare a planurilor nationale privind tuberculoza, hepatita si imunizarile. Metodele de formare
validate si metodele elaborate in cadrul activititii vor fi difuzate si adaptate la contextele nationale.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Imbundtitirea controlului bolilor transmisibile

Controlul bolilor transmisibile necesitd instrumente eficiente de urmdrire si evaluare a performantelor programelor privind
bolile transmisibile. Urmadtoarele activititi au ca scop o mai bund evaluare a modelelor existente de integrare si gestionare,
precum si o mai bund intelegere privind alocarea resurselor si angajamentul statelor membre in ceea ce priveste tuberculoza.

—  Dezvoltarea, implementarea si analiza rezultatelor unei anchete care are ca scop identificarea gestiondrii tuberculozei
si a furnizdrii de servicii in cadrul sistemelor de sinitate la nivel de stat membru. Scopul anchetei este de a permite o
analiza descriptiva a diferitelor modele in contextul performantei programului. O descriere detaliatd a modelelor de
furnizare a serviciilor pentru combaterea tuberculozei va permite o abordare mai eficientd in ceea ce priveste evaluarea
alocdrii resurselor si angajamentul statelor membre cu privire la tuberculoza.

[Cerere de oferte]

Controlul bolilor transmisibile care pot fi prevenite prin vaccinare necesitd o evaluare precisa a ratei vaccindrii. Asistenta in
domeniul elabordrii de registre de vaccinare (date bazate pe cazuri, inclusiv vaccinurile administrate, numarul loturilor, data
vaccindrii) reprezintd un domeniu important de dezvoltare care necesitd cooperarea stransd intre autoritatile statelor
membre. ECDC a abordat deja aceastd problemd impreund cu statele membre.

—  Elaborarea unor instrumente pentru registrele de imunizare, cu indicarea de modalitdti de cooperare cu ECDC si
examinarea conditiilor de transfer, adaptare si utilizare a acestora in statele membre. Scopul avut in vedere este
imbundtatirea sistemelor de raportare nationale, regionale si locale privind problemele legate de imunizare prin
utilizarea unui instrument comun si, prin urmare, facilitind compararea ratelor de imunizare a statelor membre.

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.2.1.2. Imbunidtdtirea pregitirii pentru urgentele din domeniul sinititii si a reactiei la
acestea, inclusiv cele legate de schimbdrile climatice, probleme legate de gripa
pandemicd  si cooperare interregionald (anexd - punctele 1.1.1, 1.1.3 si 1.1.5)

Sprijin pentru pregitirea in vederea situatiilor de crizd
Strategia de sustinere a pregatirii pentru situatiile de crizd se bazeazd pe sinergii intre mai multe tipuri de activitate.

(*1 http:/[ec.europa.eu/health-eu/doc/vaccination_workshop.pdf; http://ec.europa.eu/phea/technical_meetings/technical_meetings_en.html



22.12.2009 Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 340/13

—  Activitdtile avute in vedere includ urmditoarele: identificarea si schimbul celor mai bune practici, elaborarea de
documente, formare, probleme legate de media §i comunicarea citre publicul general i profesionisti, progresul
schemelor de modelare si al tehnicilor de planificare pentru urgentele in materie de sinitate, linii directoare de
referingd privind gestionarea crizelor, formarea personalului si a personalului auxiliar pentru a face fatd situatiilor
neprevazute, programa de formare (natura formdrii, tinta acesteia, continut), difuzarea actiunilor cheie identificate in
cadrul programului Comisiei pentru Securitate Sanitard si al Initiativei globale pentru securitate sanitard (2%) (GHSI),
evaluarea aspectelor logistice de gestionare a situatiilor de crizd, inclusiv probleme de continuitate a activitatii
economice si tindnd cont de dimensiunea internationald a evenimentului.
[Cerere de oferte]

—  Organizarea de formdri ale personalului si efectuarea unor exercitii la nivel european ca element fundamental al
pregatirii.
[Cerere de oferte]

Elaborarea de instrumente de informare, schimburi de informatii si mecanisme

de colectare a datelor

Monitorizarea mecanismelor de schimburi de informatii pentru gestionarea crizelor si comunicarea si corelarea cu
instrumentele internationale de schimburi de informatii.

[Acord administrativ cu JRC]

Dezvoltarea sau modernizarea instrumentelor si retelelor existente ale tehnologiei informatiei pentru detectarea si
analiza amenintdrilor in materie de sinitate, cum ar fi un sistem informational geografic, scheme noi de avertizare
rapidd si de prognozd, instrumente de modelare, de constientizare a situatiei si de gestionare a crizelor.

[Acord administrativ cu JRC]

Anchetd cu privire la legislatia existentd in statele membre privind colectarea datelor cu caracter personal (%), in
special in situatii de urgente de sandtate publicd. Scopul avut in vedere este de a aborda problema protectiei datelor in
aceste situatii. Rezultatele ar trebui sd contribuie la 0 mai bund coordonare a activitdtilor de depistare a contactilor in
vederea limitarii unei ameninari.

[Cerere de oferte]

Consolidarea colaboririi intre sectoare

Colaborarea intersectoriald este una din principalele probleme ale planificdrii pregatirii si reactiei la urgentele din domeniul
sanatdtii. Aceasta trebuie dezvoltatd in diferite domenii, cum ar fi sistemele de supraveghere si alertd (%) (de exemplu
numdrul de apel 112)

*
(23

(24

)

Dezvoltarea unei strategii bazate pe evaluarea experientei castigate referitoare la consolidarea colaborarii
intersectoriale in cadrul reactiei la urgente din domeniul sindtitii in ceea ce priveste supravegherea, pregitirea si
reactia, precum si sistemele de alertd din toate domeniile relevante. Un domeniu de preocupare majora il reprezintd
coordonarea transfrontalierd a interoperabilitatii si consolidarea reactiilor comune in contextul cresterii numarului de
urgente din domeniul sanatatii. Scopul avut in vedere este imbundtatirea pregatirii si reactiei la urgente din domeniul
sanatatii prin colaborarea cu sectorul (sectoarele) relevant(e), cum ar fi transportul, protectia civild si serviciile fortelor
de securitate implicate in continuarea activititilor, precum si identificarea modalitatilor de imbunatdtire. Un interes
deosebit este acordat utilizarii rezultatelor pentru gestionarea intersectoriald a situatiilor de criza.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Prima reuniune ministeriald a Initiativei globale pentru securitate sanitard (GHSI) pentru a discuta securitatea sanitard la nivel global a
avut loc la Ottawa in noiembrie 2001. Comisia Europeand este membra a GHSL. http:/[www.ghsi.ca/english/background.asp

Directiva 95/46/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 24 octombrie 1995 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce
priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date (JO L 281, 23.11.1995, p. 31).

Capitolul 5, inceputul paginii 31 din liniile directoare tehnice privind planificarea pregatirii generale pentru urgentele din domeniul
sandtatii publice: http://ec.curopa.cu/health/ph_threats/Bioterrorisme/keydo_bio_01_en.pdf
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Sustinerea adaptirii sectorului sdndtitii la consecintele schimbdrilor climatice

Europa adoptd masuri in vederea abordarii problemei incalzirii globale si a prevenirii unor posibile schimbari catastrofice ale
climei, astfel cum se explicd in Cartea albd a Comisiei Europene privind adaptarea la schimbdrile climatice (*°).

—  Implementarea actiunilor propuse in documentul privind impactul schimbdrilor climatice asupra sanatatii (¢), care
insoteste Cartea albd a Comisiei Europene, in ceea ce priveste conditiile meteo extreme, modelarea efectelor asupra
sandtatii, formarea, ludnd in considerare impactul schimbdrilor climatice asupra grupurilor vulnerabile, precum si
cooperarea cu ECDC, OMS si tarile invecinate.

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.2.1.3. Consolidarea capacititii existente de reactie la amenintdrile cu agen ti biologici,
chimici ~ si radiologici, precum si la povara determinatd de bolile emergente
cauzate de factorii de mediu (anexd — punctele 1.1.1 si 1.1.4)

Activitdtile de coordonare si sprijinire a pregatirii privind securitatea sanitard, a capacitdtii de reactie si a planificarii reactiei
statelor membre impotriva atacurilor cu agenti biologici, chimici si radiologici sunt dezvoltate de Comisia pentru Sandtate si
Securitate (HSC).

Al doilea program in domeniul sdnatatii include identificarea unor amenintdri noi in domeniul sandtdtii si abordeazd
problema interoperabilitdtii dintre mecanisme, sisteme de sandtate, planuri si strategii, concentrandu-se in mod special pe
activititile intersectoriale.

Sustinerea laboratoarelor de referintd si imbundtdtirea evaludrii amenintarilor
reprezentate de substantele chimice industriale toxice si substantele radioactive

Actiunile avute in vedere au ca scop sustinerea laboratoarelor de referinta ale statelor membre pentru substante chimice si
radioactive, precum si evaluarea amenintdrilor reprezentate de substantele chimice industriale toxice si substantele
radioactive.

—  Anchetarea si auditul ,laboratoarelor nationale de referintd” pentru substante chimice si radioactive, incluzand un
atelier pe tema schimbului de competente si capacititi. Scopul anchetei este de a investiga si de a oferi o justificare
pentru un sistem de laboratoare de referingd la nivel de UE, de a oferi o analizd de ansamblu a situatiei actuale a
laboratoarelor de referinta din diferite state membre si de a explora in detaliu dovezile relevante care sustin avantajele
si dezavantajele potentiale ale infiintarii unei retele de referinta la nivel de UE. Aceasta ar trebui sd abordeze elementele
constitutive minime ale unui sistem de laboratoare de referintd UE, inclusiv elemente critice pentru dezvoltarea
acestuia, precum si retelele nationale si internationale care sunt necesare unei actiuni eficiente pentru investigarea
epidemiilor si reactia la acestea.

[Cerere de oferte]

—  Stabilirea de retele de evaluare a amenintarilor si riscurilor reprezentate de substantele chimice industriale toxice si
substantele radioactive. Scopul avut in vedere este dezvoltarea capacitatii de evaluare a riscurilor in legaturd cu
amenintdrile cu substante chimice si radioactive.

[Cerere de oferte]

—  Dezvoltarea de contramdasuri in domeniul sdndtitii publice bazate pe dovezi si validate din punct de vedere stiintific.
Scopul avut in vedere este dezvoltarea de protocoale privind analiza rapidd a amenintdrilor si riscurilor in ceea ce
priveste amenintdrile chimice si radioactive.

[Cerere de oferte]

Consolidarea capacitdtii securitdtii sanitare globale

Provocirile securitatii sanitare din prezent nu sunt limitate la nu se limiteaza la problemele legate in mod direct de sdnatate,
cum ar fi bolile transmisibile sau amenintdrile reprezentate de dispersiile intentionate sau accidentale de agenti biologici,
chimici sau radio-nucleari. Securitatea sanitard ar trebui si reprezinte o preocupare comund a tuturor sectoarelor politice.

(*°) http:/[ec.europa.eu/environment/climat/adaptation/index_en.htm http:/[ec.europa.eufhealth/ph_threats/climate/docs/com_2009_

147 _en.pdf
(*%) Document de lucru al serviciilor Comisiei intitulat ,Impactul schimbarilor climatice asupra sdndtitii oamenilor, a animalelor si a

plantelor”: http://ec.europa.eu/health/ph_threats/climate/climate_en.htm http://ec.europa.eu/health/ph_threats/climate/docs/com_2009-
147_en.pdf



22.12.2009

Jurnalul Oficial al Uniunii Europene

L 340/15

—  Sustinerea prioritdilor Comisiei pentru Sdndtate si Securitate (¥) pentru 2010, inclusiv sectiunile Comisiei pentru
Sandtate si Securitate si activitdtile grupurilor de lucru.

[Cerere de oferte]

—  Compararea abordrilor, inclusiv analize comparative, orientare, schimb de cele mai bune practici si modele
organizationale privind reactiile la situatii de urgentd, analiza conditiilor de transfer si adaptarea la alte contexte (>%).
Scopul avut in vedere este de a diminua impactul situatiilor de urgentd de mari dimensiuni si de a oferi linii directoare
care sd permitd adaptarea mdsurilor de sindtate publicd la amenintdrile cu potential de rdspandire internationald, de
exemplu in porturi si aeroporturi. Coordonarea reactiei europene este esentiald pentru eficienta oricarei strategii de
control sau intdrziere. De asemenea, acest cadru are caractere comune cu punerea in aplicare a regulamentelor
internationale din domeniul sdnititii ale OMS (IHR).

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Cresterea capacitdtii de aplicare comund a legii prin operatiunile autoritdtilor de securitate §i sindtate pe baza
documentului de lucru al Comisiei privind Interconexiunea dintre securitate §i sindtate (>). Documentul se
concentreazd pe cooperarea dintre autoritdtile civile din domeniul sanatatii si al aplicdrii legii la nivel national, intre
statele membre si la nivel de UE, oferind o sintezd a bunelor practici care are scopul de a ajuta statele membre sd-si
imbundtdteascd structurile nationale, sd creascd constientizarea si sd consolideze cooperarea si coordonarea
europeand.

[Actiuni comune]

—  Conferinta internationald privind securitatea sanitard globald (*°). Scopul avut in vedere este 0 mai bund definire a
interdependentei dintre securitatea sanitard si alte sectoare, consolidarea legiturilor globale prin schimbul de
cunostinte si bune practici referitoare la problemele de securitate sanitara si definirea unui numar de domenii cheie ale
securitdii sanitare. Conferinta va reuni actori europeni implicati in politicile din domeniul sanatatii publice si alte
domenii relevante, actori internationali cum ar fi Initiativa globald pentru securitate sanitard, G8, OMS, organizatii din
domeniul apararii cum ar fi NATO si organizatii umanitare si ale societdtii civile. De asemenea, aceasta va oferi o
oportunitate de a dezvolta comunicarea privind aspectele interne si externe ale securitatii sanitare.

[Cerere de oferte]

3.2.2.  Imbundtdtirea sigurantei cetdtenilor (anexd — punctele 1.2 si 1.2.3)

In vederea imbundtatirii sigurantei cetitenilor se va pune accent pe doud domenii prioritare: preventia din domeniul
sigurantei pacientilor, precum si avizele stiintifice si evaluarea riscului.

3.2.2.1. Dezvoltarea preventiei in domeniul sigurantei pacientilor

Rezistenta antimicrobiand si infectiile asociate asistentei medicale (*') reprezintd o preocupare speciald a profesionistilor din
domeniul sanatdtii. Schimbul de informatii i formarea reprezintd elemente importante pentru imbundtatirea practicilor
profesionale.

—  Conferintd privind schimbul celor mai bune practici si instrumente in domeniul sigurantei pacientilor. Scopul avut in
vedere este de a prezenta primele rezultate ale activitdtilor si instrumentelor dezvoltate in cadrul cererii de propuneri
de proiecte din 2009 a celui de Al doilea program in domeniul sindtdtii si de a defini o strategie pentru difuzare si
utilizare. Conferinta va reuni autorititi de sinitate publicd, profesionisti din domeniul sinatatii, reprezentanti din
industrie si experti in evaluarea riscului. Rezultatele conferintei ar trebui sa faciliteze stabilirea de interconexiuni intre
definirea politicilor privind siguranta pacientilor la nivel national si european si in domeniul sanatatii i ameliorarea
sistemelor de schimb si formare a profesionistilor din domeniul sinatatii, in special intre regiuni transfrontaliere.

[Cerere de oferte]

(*) http:/[ec.europa.eu/health/ph_threats/Bioterrorisme/docs/keydo_bio_05_en.pdf

(*%) ,Ghid tehnic privind planificarea pregatirii generale pentru situatiile de urgentd din domeniul sinatatii publice™ http://ec.europa.cu/
health/ph_threats/Bioterrorisme/keydo_bio_01_en.pdf

(*%) http:/[s-sanco-europa/health/ph_threats/com/preparedness/prephome/cbrn_en.htm.

(*% Comunicarea Comisiei: Securitatea sanitard globald previzutd pentru toamna anului 2009.

(*!) Recomandarea 2002/77/CE a Consiliului din 15 noiembrie 2001 privind utilizarea prudentd a agentilor antimicrobieni in medicina
umand
http:/|eur-lex.europa.eu/prifen/oj/dat/2002/l_034/1_03420020205en00130016.pdf
Raportul Comisiei citre Consiliu pe baza rapoartelor statelor membre privind punerea in aplicare a Recomanddrii 2002/77/CE a
Consiliului din 15 noiembrie 2001 privind utilizarea prudentd a agentilor antimicrobieni in medicina umana (22 decembrie 2005)
http:/[ec.europa.eufhealth/ph_threats/com/mic_res/com684_en.pdf
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Formarea profesionistilor si a educatorilor din domeniul sindtitii. Scopul avut in vedere este utilizarea ca bazd
comund a instrumentelor elaborate in cadrul activitatilor finantate de planul de lucru pe 2009 al celui de Al doilea
program in domeniul sinittii. O atentie deosebitd se va acorda caracteristicilor preventiei, in special utilizarii
corespunzitoare a antibioticelor la populatiile greu accesibile (de exemplu indiferent de statutul sederii, populatii
migratoare, grupuri minoritare/marginalizate).

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.2.2.2. Avize stiintifice si evaluarea riscului (anexi - punctul 1.2.1)

Punerea la dispozitia Comisiei a unor avize independente de inalti calitate privind riscurile pentru sinatate. Asigurarea
functiondrii comitetelor stiintifice in conformitate cu Decizia 2008/716/CE: indemnizatii speciale. Indemnizatiile
speciale sunt platite expertilor pentru contributia la elaborarea avizelor stiintifice.

[Comitete stiintifice]

Dialog privind evaluarea riscurilor in cadrul unui atelier — conferintd privind nanotehnologiile. Scopul avut in vedere
este de a reuni oameni de stiintd, specialisti in evaluarea riscurilor, autorititi publice, reprezentanti ai industriei si
ONG-uri din domeniul mediului si al consumatorilor pentru a examina si pentru a discuta stadiul actual al stiintei,
reglementdrile, evolutiile internationale, gestionarea si comunicarea riscului, precum si pentru a identifica mijloace
corespunzdtoare de consolidare a orientdrilor in sprijinul dezvoltdrii sigure, integrate si responsabile a
nanotehnologiilor.

[Cerere de oferte]

Dialog privind evaluarea riscurilor prin intermediul unei analize anticipative privind nanotehnologiile. Scopul avut in
vedere este identificarea si discutarea problemelor referitoare la evaluarea riscurilor care vor surveni ca urmare a
introducerii nanotehnologiilor de a doua si a treia generatie.

[Acord administrativ cu JRC]

Dialog privind evaluarea riscurilor in cadrul celei de-a doua conferinte internationale. Scopul avut in vedere este de a
facilita un dialog global privind evaluarea riscurilor intre specialistii din domeniul evaludrii riscurilor, cu implicarea
organismelor din UE din acest domeniu si a principalilor parteneri internationali ai acestora. Este aferent si se bazeaza
pe dialogul transatlantic privind evaluarea riscurilor al Comisiei Europene cu SUA si Canada. Este a doua conferintd
internationald bienald privind evaluarea riscurilor, prima conferintd avand loc in 13-14 noiembrie 2008.

[Cerere de oferte]

Comunicarea riscurilor prin sinteze ale avizelor stiintifice redactate intr-un limbaj simplu. Scopul avut in vedere este
de a elabora texte pentru internet care s transcrie avize selectate ale comitetelor stiintifice din domeniile nealimentare
intr-o formd si intr-un limbaj care sd permitd publicului larg s inteleagd problemele descrise.

[Cerere de oferte]

Asistentd tehnicd pentru comitetele stiintifice. Scopul avut in vedere este cdutarea si gdsirea masei critice stiintifice si a
suportului editorial al avizelor stiintifice, precum si controlul calitatii acestora. Aceasta va permite comitetelor
stiintifice sd se concentreze numai pe problemele stiintifice si pe evaluarea datelor stiintifice.

[Cerere de oferte]

Rapoarte consultative colaborative privind aspectele metodologice ale evaludrii riscurilor si privind riscurile emergente
pentru sandtate, care vor sustine sau vor completa activitdtile comitetelor si grupurilor stiintifice din UE, pregatite in
comun de mai multe organisme de consultare stiintificd din statele membre.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Colaborare referitoare la evaluarea riscurilor in cadrul atelierelor privind teme specifice sau generale legate de
evaluarea riscurilor si activitatea comitetelor stiintifice din domenii nealimentare ale Comisiei pentru promovarea si
stimularea dialogului intre experti.

[Cerere de oferte]
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—  Comunicarea riscurilor prin publicarea rezultatelor si activitatii comitetelor stiintifice din domenii nealimentare in
reviste stiintifice si alte mijloace de comunicare. Scopul avut in vedere este de a ameliora vizibilitatea §i recunoasterea
acestei activititi, atat in cercurile academice cat si de citre publicul larg.

[Cerere de oferte]

—  Comunicarea riscurilor prin revizuirea i actualizarea paginilor de internet referitoare la comitetele stiintifice si
paginile de internet aferente (de exemplu cele privind nanotehnologiile sau cAmpurile electromagnetice). Scopul avut
in vedere este de a ameliora vizibilitatea si de a imbundtdti comunicarea citre ziaristi, parti interesate si publicul
general.

[Cerere de oferte]

—  Comunicarea riscurilor prin elaborarea unei strategii de comunicare profesionald, de exemplu prin organizarea unui
mic atelier cu ziaristii care lucreazd in domenii stiintifice.
[Cerere de oferte]

—  Evaluarea resurselor si nevoilor actuale. Scopul avut in vedere este asigurarea unei functiondri de inaltd calitate a
comitetelor stiintifice (analizd comparativa a agentiilor din UE cu un rol comparabil).

[Cerere de oferte]
3.2.2.3. Siguranta sangelui,  tesuturilor, celulelor si organelor (anexa - punctul 1.2.2)

—  Organizarea de sesiuni de formare in domeniul tesuturilor i celulelor pentru un numdr definit de inspectori. Scopul
avut in vedere este obtinerea unui nivel uniform de cunostinte si a unei metode uniforme de efectuare a inspectiilor in
intreaga UE si cresterea numdrului de profesionisti formati. Aceastd aliniere a practicilor de inspectie va creste
increderea reciprocd si, prin urmare, va stimula colaborarea dintre statele membre.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Cooperare ad-hoc cu Consiliul Europei cu privire la probleme specifice legate de substantele de origine umand (sange,
tesuturi, celule, organe), cu scopul de a elabora si de a consolida in continuare actiunile politice la nivel UE din acest
domeniu.

In vederea promovirii si proteciei sdndtitii umane, Comisia coopereazi cu Consiliul Europei cu privire la standardele
de calitate pentru colectarea/procurarea, testarea, procesarea, conservarea, depozitarea si distributia componentelor
sanguine, organelor, tesuturilor si celulelor. Aceastd cooperare ad-hoc contribuie la punerea in aplicare a legislatiei
comunitare si a politicilor din aceste domenii.

[Acord de subventionare directd cu Consiliul Europei]

Are scopul de a sustine implementarea celor 10 actiuni specifice prioritare ale comunicdrii Comisiei ,Planul de actiune
privind donarea si transplantul de organe (2009-2015): consolidarea cooperdrii dintre statele membre” (COM(2008) 819
final) (*2):

1. Formarea profesionistilor din domeniul sinatdtii. Actiunile prioritare 1 si 3 pun un accent deosebit pe rolul
coordonatorilor donatorilor de transplanturi. Scopul avut in vedere este de a se asigura cd statele membre dispun de
asemenea profesionisti cheie in domeniul sanatatii si le oferd acestora o formare continud. Rezultatul dorit este de a
dispune de un numar mare de coordonatori de transplanturi bine formati. Este recunoscut faptul cd profesionistii
cheie din domeniul sdndtdtii sunt necesari pentru a obtine o cresterea a ratei de dondri de organe.

[Cerere de oferte]

2. Actiuni de promovare (actiunea prioritard 6) si cooperare regionald. Planului de actiune are in vedere consolidarea
activitdtilor de cooperare si coordonare ale statelor membre cu privire la donarea si transplantul de organe. Scopul
avut in vedere este facilitarea cooperarii dintre statele membre care dispun de sisteme de transplant bine puse la punct
si statele membre ale cdror sisteme de transplant sunt inci in curs de perfectionare sau elaborare. Prin acest proces de
invitare reciprocd se va obtine consolidarea eficientei si accesibilitatii sistemelor de transplant.

[Actiuni comune si subventii de functionare]

(*3) http:/[ec.europa.eu/health/ph_threats/human_substance/oc_organs/docs/organs_action_en.pdf
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3. Finantarea unui atelier cu scopul de a ameliora informarea publicului general si a profesionistilor din domeniul
sandtatii cu privire la noile evolutii din domeniu (actiunile prioritare 4 si 5). Scopul avut in vedere este, printre altele,
ameliorarea nivelului de informatii primite de public cu privire la donarea si transplantul de organe. Atelierul poate
aborda teme precum imbundtitirea aptitudinilor de comunicare ale profesionistilor din domeniul sanatatii si ale
grupurilor de sprijin, putand include seminare privind modalitatile de gestionare a publicitatii negative. Aceasta poate
duce la o crestere a constientizarii si a cunostintelor referitoare la donarea si transplantul de organe.

[Cerere de oferte]

3.3. Teme abordate in cadrul celui de Al doilea obiectiv ,Promovarea sinatatii”

Activitdtile cuprinse in prezenta sectiune sunt destinate promovdrii sinatatii si prevenirii bolilor majore, in conformitate cu
prioritatea generald de reducere a inegalitdilor in materie de sdndtate in toatd Uniunea Europeand prin abordarea
principalilor factori determinanti ai sdndtdtii — cum ar fi nutritia i activitatea fizicd, alcoolul, tutunul si consumul de droguri
— precum si a factorilor determinanti mai generali cum ar fi factorii sociali i mediile sdndtoase. Aceasta va avea in vedere si
perspectiva de gen.

In 2010, actiunile din cadrul acestui obiectiv au in vedere contributia la reducerea inegalititilor in materie de sinitate dintre
statele membre si regiunile UE; promovarea sindtdtii in toate abordarile politice, precum si evaluarea si promovarea
investitiilor durabile in domeniul sdnatdtii la nivel national si regional, sprijinind astfel tematica strategicd evidentiatd in
Strategia UE in domeniul sdnatatii. Sunt incurajate in mod deosebit activitdtile de cooperare intre regiunile UE si autoritatile
locale care au in vedere parteneriate de promovare a sandtatii.

3.3.1.  Incurajarea unui mod de viatd mai sandtos si reducerea inegalitdtilor in materie de sindtate (anexd — punctul 2.1)

3.3.1.1. Promovarea aborddrii ,Sdndtatea in toate politicile” (anexd - punctul 2.1.2)

—  Studiu privind evaluarea impactului economic al integrarii sdndtatii in alte politici, inclusiv evaluarea efectelor asupra
sandtatii in general i impactul distributiv asupra sanatatii populatiei. Scopul avut in vedere este de a identifica valoarea
addugatd pentru economiile europene si de a oferi factorilor de decizie politicd si altor parti interesate argumente in
favoarea includerii sdnatdtii in toate politicile. Acesta ar trebui sd sugereze proiecte de parteneriate si sinergii cu alte
politici care influenteaza sandtatea, cum ar fi politicile sociale, politica de coeziune, competitivitatea, transportul si

mediul, crednd astfel oportunitdti avantajoase pentru toti partenerii.

[Cerere de oferte]

3.3.1.2. Intdrirea capacitiii in materie de sindtate publici (anexd - punctul 2.1.1)

—  Elaborarea de planuri de actiune si strategii la nivel national, regional sau local pentru intdrirea capacitatii in materie
de sandtate publicd. Scopul avut in vedere este de a intdri capacitatea sistemelor si organizatiilor europene de sindtate
publicd, inclusiv sistemele de sdndtate publicd, societatea civild, ONG-uri si universitdti. Planurile trebuie si aibd in
vedere atat formarea de noi profesionisti in domeniul sanatatii publice, cat si dobandirea de aptitudini si cunostinte din
domeniul sanatatii publice pentru cei care nu sunt propriu-zis profesionisti in domeniul sdnatdtii publice, dar a ciror
activitate ar putea beneficia ca urmare a unor cunostinte suplimentare in domeniul sanatatii publice (inclusiv alti
profesionisti din domeniul sdnatdtii, manageri si administratori). Acestea trebuie sd contind elaborarea de instrumente,
cunostinte si sisteme care sd sprijine practicile in materie de sindtate publicd, inclusiv imbundtdtirea aptitudinilor de
comunicare. Sarcinile pot include formarea de retele si schimbul de bune practici, elaborarea de programe de formare,
sisteme informationale si aspecte referitoare la sindtatea publicd ale administratiei publice.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Elaborarea de instrumente, proceduri, bune practici si actiuni-pilot pentru imbundtdtirea interactiunii dintre

cercetdtorii din domeniul sinatatii publice si dezvoltarea de politici la nivelul UE. Trebuie pus un accent deosebit atat
pe leadership, infrastructurd si capacitate pe termen mediu si scurt, cat si pe elaborarea de criterii §i elemente cheie.
Scopul avut in vedere este de a sustine definirea de propuneri politice in domeniul sdnatatii si o evolutie in vederea
consoliddrii pozitiei societdtii civile si a ONG-urilor in domeniul sindtatii, in special in noile state membre si in tarile
din Europa Centrald si de Est.

[Cerere de propuneri de proiecte]
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Subventii de functionare pentru regelele si organizatiile neguvernamentale europene implicate in probleme generale
orizontale de sdndtate publicd relevante pentru elaborarea unei agende UE in domeniul sinatatii si care prezintd interes
pentru elaborarea politicilor de sinitate publicd in general. Scopul principal avut in vedere este consolidarea regelelor
si organizatiilor relevante pentru ameliorarea §i promovarea participarii societatii civile si a ONG-urilor la
implementarea Strategiei in domeniul sandtdtii la nivel european, national, regional si local.

[Subventii de functionare]

3.3.1.3. Reducerea inegalititilor in materie de sindtate (anexa — punctul 2.1.2)

Suport tehnic si stiintific pentru grupul de experti UE si grupurile asociate, inclusiv grupuri stiintifice, grupuri de parti
interesate si o retea regionald privind inegalititile in materie de sdndtate, precum si activitdti de naturd tehnicd pentru
includerea elabordrii unei metodologii si implementarea unui program de lucru referitor la evaluarea impactului
inegalitatilor in materie de sindtate pe o duratd de 3 ani. Scopul avut in vedere este implementarea actiunilor din
Comunicarea Comisiei privind inegalitatile in materie de sindtate (*%).

[Actiuni comune]

Asistentd tehnicd la pregdtirea unui raport privind inegalitdtile in materie de sinitate din UE. Scopul avut in vedere
este implementarea actiunilor din Comunicarea Comisiei privind inegalitdtile in materie de santate.

[Cerere de oferte]

3.3.2.  Promovarea unui mod de viatd mai sindtos si reducerea bolilor majore si a vitamdrilor prin identificarea factorilor

determinanti ai sandtdtii (anexd — punctul 2.2)

3.3.2.1. Copiii si tinerii (anexa — punctul 2.2.1)

Identificarea i evaluarea eficientei si a bunelor practici in vederea:

(@)  promovdrii sdndtdtii si a bundstdrii copiilor si tinerilor prin educatie informald si formald si prin activitdti
sociale/de tineret, pe baza experientei acumulate i a exemplelor oferite de organizatiile de tineri si a
organizatiilor de asistenta sociald;

(b)  prevenirii adoptdrii de citre tineri a comportamentelor de risc;

(o  transformdrii scolilor si a altor unitdti de invifdmant in institutii sinitoase si in institutii de promovare a
sandtatii, atat prin introducerea studiului problemelor de sindtate in programa scolard, cat si prin Initiativa
privind sdndtatea tinerilor.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Analizarea celor mai bune practici ale furnizdrii de servicii sau investitii in activitdti de promovare a sanatatii care
vizeazd tinerii, la nivel local, in special in marile zone urbane. Comisia intentioneaza sa utilizeze rezultatele activitatii
finantate pentru elaborarea Initiativei privind sinatatea tinerilor, integrand rezultatele Conferintei privind sinatatea
tinerilor care a avut loc in iulie 2009 la Bruxelles.

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.3.2.2. Sandtatea si munca (anexd — punctul 2.2.1)

Elaborarea si sustinerea bunelor practici care sd permitd persoanelor cu boli cronice si rimana la locul de munci sau
sd se reintoarcd pe piata muncii. Sunt incluse programele de reabilitare si alte activitati, in special cele care implicd
colaborarea dintre sectorul asistentei medicale si sectorul ocupdrii fortei de muncd. Scopul avut in vedere este
sustinerea Strategiei in domeniul sinatatii si a Strategiei comunitare 2007-2012 privind sdndtatea si securitatea in
munca (4.

[Cerere de propuneri de proiecte]

(*%) Publicarea este previzutd pentru octombrie 2009.
(*) Comunicarea Comisiei citre Parlamentul European, Consiliu, Comitetul Economic si Social European si Comitetul Regiunilor —

fmbundtiirea calitiii si productivititii in munci: Strategia comunitard 2007-2012 privind sindtatea si securitatea in munci COM/2007/
0062.
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3.3.2.3. Nutritia si activitatea fizicd (anexd — punctul 2.2.1)

—  Actiuni subsecvente reformulirii produselor alimentare prelucrate — schimb de bune practici cu privire la reducerea
nivelurilor de grdsimi, grasimi saturate si trans, sare si zahar din produsele alimentare prelucrate, punand accent pe
aspectele tehnice si economice ale reformulirilor efectuate de intreprinderile mici si mijlocii. Scopul avut in vedere este
sustinerea actiunilor subsecvente implementarii Cartii albe privind o Strategie pentru Europa privind problemele de
sandtate legate de alimentatie, excesul de greutate si obezitate (*°).

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Elaborarea si/sau implementarea de bune practici privind modalititile de promovare a activitatii fizice in zonele
defavorizate din punct de vedere socio-economic prin planificari viitoare de infrastructurd si prin politici recreationale
si actiuni care si implice intreaga comunitate. Scopul avut in vedere este sustinerea actiunilor subsecvente
implementarii Carii albe privind o Strategie pentru Europa privind problemele de sinitate legate de alimentatie,
excesul de greutate si obezitate si a Orientdrilor UE privind activitatea fizicd (*°).

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Schimbul de know-how privind initiativele comunitare de reducere a excesului de greutate si a obezitdtii. Scopul avut
in vedere este sustinerea actiunilor subsecvente implementarii Cartii albe privind o Strategie pentru Europa privind
problemele de sdndtate legate de alimentatie, excesul de greutate si obezitate, precum si incurajarea in continuare a
elaboririi de politici i a activitdtilor.

[Cerere de oferte]

3.3.2.4. Sdndtatea sexuald si HIV-SIDA (anexd - punctul 2.2.1)

in conformitate cu Comunicarea Comisiei privind combaterea HIV/SIDA (*”) si in conformitate cu initiativele privind
politicile de sdndtate cu accent pe tineri, o prioritate deosebitd va fi acordatd urmdtoarelor:

Sdndtatea sexuald a tinerilor

—  Anchetd referitoare la cunostintele tinerilor (12-17 ani) privind sinitatea sexuald si a reproducerii in statele membre
ale UE. Scopul avut in vedere este ameliorarea bazei de cunostinte pentru discutii referitoare la actiunile adecvate la
nivel european in ceea ce priveste sindtatea sexuald a tinerilor.

[Cerere de oferte]

—  Identificarea bunelor practici privind metodele si mediile adecvate pentru informarea tuturor tinerilor referitor la
sandtatea sexuald i a reproducerii, cu accent deosebit pe grupurile marginalizate si greu accesibile, avand scopul de a
reduce rata infectiilor cu transmitere sexuald si alte efecte masurabile, cum ar fi sarcinile nedorite la adolescente si
violenta sexuald. Scopul avut in vedere este initierea discutiilor si schimburilor de informatii privind sdnitatea sexuald
la nivelul UE in vederea elaborarii de noi politici UE.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Identificarea metodelor utilizate de expertii in marketing pentru informarea tinerilor si evaluarea oportunitatii si a
modalitatilor de utilizare a acestor metode pentru comunicarea informatiilor privind sindtatea sexuald citre tineri.
Scopul avut in vedere este sustinerea/initierea discutiilor privind sinitatea sexuald la nivel de UE in vederea unor noi
politici UE.

[Cerere de oferte]

Hiv/Sida

Conform Strategiei in domeniul sanatitii de promovare a accesului la asistentd medicald de calitate, a echittii si solidaritatii
si de consolidare a influentei UE asupra sdndtdtii globale, a doua comunicare a Comisiei privind combaterea HIV/SIDA
stabilegte detalii privind obiectivele Uniunii Europene de a obtine o reducere a noilor infectii cu HIV pe termen mediu si de a
ameliora calitatea vietii la persoanele care trdiesc cu sau afectate de HIV/SIDA din Uniunea Europeand si din tdrile invecinate.
Urmdtoarele activitdti vor reprezenta elemente-cheie pentru contributia la un raspuns eficient pentru combaterea HIV/SIDA
in UE si in tdrile vecine.

(**) http:/[eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = COM:2007:0279:FIN:RO:PDF
(*%) Cartea alba privind sportul:
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = COM:2007:0391:FIN:RO:PDF
(*7) Comunicarea Comisiei citre Consiliu §i Parlamentul European [COM(2005) 654 final din 15.12.2005].
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Elaborarea de strategii destinate populatiilor cele mai expuse riscurilor si elaborarea, in cooperare cu partile interesate,
de mijloace adecvate de comunicare, respectdnd caracteristicele culturale si socio-economice. Scopul avut in vedere
este sustinerea implementdrii Comunicarii Comisiei privind HIV/SIDA.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Promovarea preventiei combinate i directionate, completatd de o supraveghere epidemiologicd adecvatd, accesul la
cele mai bune tratamente, testdri HIV si o infrastructurd eficientd. Scopul avut in vedere este sustinerea implementdrii
Comunicarii Comisiei privind HIV/SIDA.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Coordonarea si facilitarea schimbului de bune practici si transferului de know-how privind preventia, testarea,
tratamentul si asistenta medicald pentru HIV intre statele membre UE si tdrile invecinate din estul Europei, cu un
accent deosebit pe consumatorii de droguri injectabile. Scopul avut in vedere este sustinerea implementdrii
Comunicarii Comisiei privind combaterea HIV/SIDA.

[Subventii de functionare]

3.3.2.5. Sdndtatea mintald (anexd - punctul 2.2.1)

fn conformitate cu abordarea strategici globali privind sinitatea mintald (*%), reflectati in Pactul european pentru sindtate
mintald si bundstare (*), se va pune accent pe activitdtile care contribuie la implementarea rezultatelor conferintelor
tematice organizate in 2009 privind ,Sinitatea mintald a tinerilor si educatia” (*°) si privind ,Prevenirea depresiilor si a
sinuciderilor” (*1).

Implicarea tinerilor in elaborarea si implementarea aborddrilor de integrare a promovirii sandtitii mintale §i a
prevenirii afectiunilor mintale in mediile educationale si in initiativele pentru tineret. Scopul avut in vedere este
obtinerea unor mai bune rezultate academice, sociale si in materie de sdndtate. Aceasta va permite Comunitatii si
incurajeze alti actori s se implice in abordari similare.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Promovarea credrii de retele regionale si locale si implementarea strategiilor de promovare a sdnatdtii mintale, de
prevenire a afectiunilor mintale si a sinuciderilor, cu implicarea autorititilor sanitare si a altor autorititi publice,
precum si a partilor interesate din afara domeniului sanatitii si a societdtii civile. Se va lua in considerare faptul cd
deciziile si actiunile din regiuni si municipalitdti au un impact esential asupra sdnatdtii mintale a populatiei. Scopul
avut in vedere este elaborarea unor exemple de actiune in domeniul sindtitii mintale pe care Comunitatea sd le poata
evidentia ca bune practici.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Promovarea cooperdrii interdisciplinare dintre profesionistii din domeniul sinatitii care abordeaza legaturile dintre
sdndtatea fizica si mintald §i a cror activitate se bazeazd pe o mai bund intelegere a interdependentei dintre acestea. Un
accent deosebit se pune pe identificarea posibilitatilor de prevenire a depresiilor asociate bolilor fizice. Scopul avut in
vedere este identificarea beneficiilor unei astfel de actiuni pentru sanitatea si calitatea vietii pacientilor si pentru
viabilitatea sistemelor de sdndtate. Aceasta va permite Comunitdtii sd sustind statele membre in ameliorarea calitatii

asistentei medicale si in asigurarea viabilitatii sistemelor de sindtate.
[Cerere de propuneri de proiecte]

Studiu, compus din trei parti, de evaluare a sistemelor de sdndtate mintald, a situatiilor si rezultatelor din statele
membre. Scopul avut in vedere este sustinerea Pactului pentru sindtate mintald prin obtinerea de cunostinte
suplimentare. Prima parte descrie sistemele de sinatate mintald ale statelor membre, ale tarilor candidate si ale tarilor
AELS/SEE, evidentiind diferentele si aseméndrile; a doua parte compileazd informatiile referitoare la nivelurile de
sdndtate mintald si boli mintale din aceste tari; a treia parte identificd beneficiile in termeni de sdnatate, educatie,
ocuparea fortei de munci si performante sociale ale investitiilor in sdndtate mintald, precum si ale promovarii acesteia
si ale preventiei.

[Cerere de oferte]

Cartea verde ,Ameliorarea sdndtatii mintale a populatiei — Citre o strategie privind sindtatea mintald pentru Uniunea Europeand” (COM
(2005) 484 final din 14.10.2005).

http:/[ec.curopa.eu/health/ph_determinants|life_style/mental/mental_health_en.htm.

Conferinta tematicd ,Sdndtatea mintald a tinerilor si educatia”, 29-30 septembrie, Stockholm, Suedia, organizatd de Directia Generald
Séndtate si Consumatori a Comisiei Europene si de Departamentul pentru Sanitate Publica al Suediei.

Conferinta tematicd ,Prevenirea depresiilor si a sinuciderilor”, 10-11 decembrie 2009, Budapesta, Ungaria, organizatd de Directia
Generald Sanatate si Consumatori a Comisiei Europene si de Ministerul Sanatatii din Ungaria.
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3.3.2.6. Prevenirea dependentelor
Tutunul (anexd - punctul 2.2.1)

Actiunile referitoare la tutun sunt elaborate in conformitate cu abordarea generald a UE privind controlul tutunului si cu
dispozitiile Conventiei-cadru pentru controlul tutunului.

—  Studiu privind disponibilitatea, accesibilitatea, utilizarea si mediul de reglementare pentru produsele noi din tutun sau
care contin nicotind. Scopul avut in vedere este de a identifica deficientele legislatiei CE existente (cum ar fi produsele
care nu sunt reglementate de legislatia privind tutunul, alimentele sau sinitatea).

[Cerere de oferte]

—  Sustinerea implementdrii politicii UE privind controlul tutunului, in special cu privire la constientizarea riscurilor
asupra sdnatdtii.

[Cerere de oferte]

—  Sustinerea politicilor stiintifice neutre. Scopul acestei activititi este de a obtine un sprijin puternic pentru
implementarea Conventiei-cadru pentru controlul tutunului (CCCT). Rezultatul proiectului va fi: sustinerea DG
SANCO 1in rolul sdu cheie de facilitare a elabordrii orientarilor CCCT pentru testarea si masurarea produselor din tutun
si a functiondrii eficiente a Retelei europene a laboratoarelor guvernamentale pentru tutun.

[Acord administrativ cu JRC]

Alcoolul (anexd - punctul 2.2.1)

In conformitate cu Comunicarea Comisiei privind o strategie UE de sprijinire a statelor membre in vederea reducerii
efectelor nocive ale consumului de alcool (*?) si in vederea elabordrii in continuare a politicilor de reducere a efectelor nocive
asociate alcoolului, o prioritate deosebitd va fi acordatd urmitoarelor:

— O privire de ansamblu asupra pietei si reglementdrilor in ceea ce priveste bauturile alcoolice care reprezintd o atractie
pentru minori (alcopop-urile, cocktailurile premixate, berile aromatizate, bauturi energizante alcoolizate, precum si
alte produse cum ar fi jeleurile si inghetatele alcoolizate). Evaluarea situatiei la nivelul UE va contribui la dezvoltarea si
coordonarea activitatilor statelor membre in cadrul strategiei UE referitoare la alcool, cu o atentie speciald acordatd
protectiei copiilor si tinerilor.

[Cerere de oferte]

—  Studii suplimentare privind accesibilitatea preturilor bauturilor alcoolice in UE, pe baza rezultatelor referitoare la
legdturile dintre accesibilitatea preturilor, consumul si consecintele negative, prezentate intr-un studiu recent
comandat de DG SANCO (¥).

[Cerere de oferte]

—  Cooperarea dintre CE si Biroul regional pentru Europa al OMS privind dezvoltarea in continuare a colectirilor de date
si a bazelor de cunostinte comune referitoare la situatia privind alcoolul si politicile privind alcoolul din statele
membre. Aceasta reprezintd o continuare a proiectului anterior in cadrul ciruia a fost efectuatd in 2008 o anchetd
comund privind consumul de alcool, efectele nocive ale alcoolului si politicile privind alcoolul, in special pentru
monitorizarea implementdrii strategiei UE referitoare la alcool. Cooperarea continud privind dezvoltarea unui
instrument de monitorizare si prezentarea datelor este esentiald pentru sustinerea si evaluarea implementdrii strategiei
UE referitoare la alcool si in viitor.

Obiectivul acestui proiect este ameliorarea monitorizdrii evolutiilor referitoare la alcool si a indicatorilor din statele
membre pentru a sustine implementarea strategiei UE referitoare la alcool, cu scopul de se evita suprapunerile
obligatiilor de raportare ale statelor membre. OMS are o pozitie unicd in ceea ce priveste revizuirea si elaborarea
indicatorilor la nivel european. Un acord direct de subventionare cu OMS pentru dezvoltarea sistemului european va
asigura abordarii europene coerenta si compatibilitatea deplind cu abordarea globald. Aceasta va facilita analiza
comparativa intre UE, statele membre ale acesteia si alte parti ale lumii.

[Acord de subventionare directd cu OMS]

(*) COM(2006) 625 din 24 octombrie 2006.
(¥ Accesibilitatea preturilor bauturilor alcoolice in Uniunea Europeand, RAND Europe, 2009.
http:/[ec.curopa.eu/health/ph_determinants|life_style/alcohol/news_rand_en.htm.
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Drogurile ilegale (anexd - punctul 2.2.1)

In concordantd cu strategia (*4) si cu planurile de actiune ale UE (**) in materie de droguri, cu programul pentru prevenirea si
informarea cu privire la consumul de droguri (*%) al DG JLS si cu Recomandarea Consiliului privind prevenirea si reducerea
problemelor de sindtate legate de dependenta de droguri (+), se va acorda o atentie deosebitd urmitoarelor activitdti de
reducere a cererii de droguri:

—  Elaborarea, punerea in aplicare si schimbul de orientdri/standarde de calitate privind bunele practici pentru
interventiile si serviciile de reducere a efectelor nocive, tindndu-se cont de necesititile speciale ale utilizatorilor de
droguri (in functie de sex, mediu cultural, varstd si tipul de droguri consumate) si acordand atentie in special
drogurilor de sintezd. Consumul de droguri de sintezd (cum ar fi stimulatoarele de tipul amfetaminelor — ATS)
reprezintd o tendintd ascendentd in UE (a se vedea raportul anual al OEDT), in special in randul tinerilor. Scopul avut
in vedere este imbundtdtirea calitatii si a eficacitatii activitdtilor de reducere a cererii, astfel cum se solicita in planul de
actiune al UE, obiectivul 8 actiunea 17 (*¥), cu obiectivul final de a limita consumul de droguri. Rezultatul va contribui,
de asemenea, la realizarea de citre Comisie, cu sprijinul OEDT, a unei activitati pregatitoare de inventariere, previzutd
de actiunea 18 din planul de actiune al UE mentionat mai sus. Aceasta va ajuta statele membre sd monitorizeze
disponibilitatea si eficacitatea serviciilor de prevenire, tratament, diminuare a efectelor nocive si reabilitare.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Furnizarea de asistentd tehnicd pentru Comisie in vederea pregatirii unui raport intermediar privind recomandarea
Consiliului din 18 funie 2003. Aceastd actiune este previzutd in cadrul Planului de actiune al UE in materie de droguri
2009-2012 (actiunea 23). Scopul avut in vedere este evaluarea sferei imbundtitirilor serviciilor de reducere a efectelor
nocive, pe baza primului raport adoptat in 2007, utilizand la maximum interventiile cu eficacitate demonstratd, in
special serviciile din cadrul inchisorilor si serviciile de reintegrare, pentru persoanele care beneficiaza de programe de
asistentd dupd eliberarea din inchisoare. Astfel, Comunitatea va avea posibilitatea de a stabili, impreund cu statele
membre, dacd sunt necesare alte recomandari.

[Cerere de oferte]

3.3.2.7. Prevenirea bolilor majore si cronice  §i a bolilor rare (anexd - punctul 2.2.2)
Boli majore si cronice
Cancerul

—  Punerea in aplicare a comunicarii Lupta impotriva cancerului: un parteneriat european (*°). Obiectivul global este de a
sprijini colaborarea mai eficace la nivel european a statelor membre si a altor parti interesate in vederea aborddrii
poverii determinate de cancer, in cadrul unor structuri inovative de cooperare si guvernare. Reunind partile interesate
la nivel european avand obiectivul si angajamentul comun de a reduce povara determinatd de cancer, parteneriatul va
oferi statelor membre si celorlalte parti interesate un cadru pentru schimbul informatiilor, resurselor, celor mai bune
practici si expertizei privind prevenirea si controlul cancerului. El ar trebui sd contribuie si la identificarea actiunilor
comune la nivelul UE care pot aduce o valoare addugati eforturilor nationale.

[Actiune comund]

—  Asistentd tehnicd, stiintificd si administrativdi pentru Parteneriatul European pentru lupta impotriva cancerului.
Comunicarea Lupta impotriva cancerului: un parteneriat european identificd actiuni specifice in patru domenii:
prevenire si promovarea sandtitii, ingrijirile medicale, cercetarea in domeniul cancerului, informatii si date.
Parteneriatul va identifica alte actiuni care vor trebui realizate pentru a indeplini obiectivele stabilite in comunicare, cu
obiectivul global de a reduce povara determinatd de aceastd boald in UE. Obiectivul acestui contract este de a oferi
asistentd si consiliere parteneriatului european.

[Cerere de oferte]

— In contextul general al Luptei europene impotriva cancerului, furnizarea de date de inaltd calitate, informatii si
cunostinte privind cancerul, printre altele in domenii precum inregistrarea si depistarea cancerului, factorii de risc
pentru cancer si strategiile de prevenire a cancerului, elaborarea unui sistem pilot european de acreditare pe bazd de
voluntariat pentru depistarea i monitorizarea ulterioard a cazurilor de cancer la san bazat pe orientdrile europene
privind asigurarea calitatii in depistarea si diagnosticul cancerului la san. Un sistem de acreditare/certificare general

(*) http:/[register.consilium.europa.eu/pdffen/04/st15/st1507 4.en04.pdf.

(*) http:/[ec.europa.eu/health/ph_determinants|life_style/drug/documents/action2012_en.pdf.
(*9)  http:/[ec.europa.eufjustice_home/funding/drugs/funding_drugs_en.htm.
(*) JO L 165, 3.7.2003, p. 31.

(*%) A se vedea nota de subsol 10.

*)

49 http:/[ec.europa.eu/health/ph_information/dissemination/diseases/cancer_en.htm#1.
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acceptat bazat pe orientdrile europene in materie de asigurare a calitdtii ar ajuta femeile s recunoascd unitatile
medicale de specialitate conforme standardelor europene de asigurare a calitatii si ar oferi statelor membre un
instrument suplimentar pretios pentru a asigura indeplinirea standardelor de calitate. Obiectivul elaborarii unui sistem
pilot este analizarea posibilititii de a utiliza acest mecanism pentru a incuraja ameliorarea continud a calitdtii
tratamentului cancerului la san in intreaga UE.

IARC are misiunea de a coordona si de a conduce cercetdri privind cauzele cancerului uman, mecanismele
carcinogenezei, precum si de a elabora strategii stiintifice de prevenire si control al cancerului. IARC este singura
organizatie de acest tip in domeniul cancerului si oferd un sprijin stiintific si cunostinte tehnice de inalti calitate in
domeniul cancerului, pe care se bazeazd Directia Generald Sinitate si Consumatori.

[Acord de subventionare directd cu IARC]

Sdnitatea cardiovasculard

—  Elaborarea unor abordari si orientdri la nivel european in scopul de a identifica bunele practici strategice in domeniul
aborddrilor de combatere a bolilor netransmisibile, in special a bolilor inimii si sistemului circulator, punand accent pe
inegalititi si pe conditiile sociale, in corelagie cu o abordare strategici mai ampld de combatere a bolilor
netransmisibile. Aceasta ar trebui s includd raportarea si analiza situatiei actuale a bolilor cardiovasculare si
circulatorii in UE. Scopul avut in vedere este utilizarea rezultatelor pentru a elabora initiative comunitare in domeniul
sanatatii cardiovasculare, pe baza initiativelor deja finantate de Comunitate.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Boala Alzheimer i alte demente

—  Masuri tehnice care sd sprijine ameliorarea colectirii de date epidemiologice mai bune privind dementele in statele
membre, analize ale instrumentelor existente de depistare precoce a declinului cognitiv la nivel european si national,
pentru a defini recomandari privind cele mai bune practici, precum si stabilirea unei platforme care si evalueze
practicile existente privind drepturile §i mentinerea autonomiei persoanelor afectate de demente, precum si
promovarea integrarii aspectelor legate de dementd in cadrul actiunilor la nivel UE privind factorii determinanti ai
sanatatii pentru a defini o serie de recomandari privind un stil de viatd pentru un creier sinitos. Scopul avut in vedere
este realizarea actiunilor din cadrul Comunicarii Comisiei referitoare la o initiativd europeand privind boala Alzheimer
si alte demente (°9).

[Actiune comund]

Tulburdrile din spectrul autismului (TSA)

—  Punerea in aplicare a etapei pilot a Protocolului european privind prevalenta autismului (European Autism Prevalence
Protocol), astfel cum acesta este definit in cadrul Sistemului european de informare cu privire la autism (European
Autism Information System). Aceasta este necesard pentru a obtine informatii corecte cu privire la prevalenta TSA in
diferite tari europene, precum si pentru a defini metode armonizate de planificare a unui studiu mai amplu cu privire
la prevalenta TSA in Europa. Protocolul ar trebui sd analizeze modul in care autorititile nationale au definit TSA ca
boald, dacd existau protocoale privind detectarea, inclusiv privind recunoasterea precoce, precum si daca existd registre
ale cazurilor si modul in care acestea sunt intretinute. Scopul avut in vedere este colectarea de informatii initiale pentru
a obtine informatii comparabile privind TSA in Europa, pe baza necesitdtilor deja identificate la nivel european.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Bolile neurodegenerative

—  Lansarea unei prime etape privind crearea unui registru european al cazurilor de sclerozd multipld (SM) ca sistem
transnational de colectare a datelor privind SM in Europa pe baza unor proiecte pilot testate in cadrul unor proiecte
UE anterioare in acest domeniu axate pe dezvoltarea unui set minim de date, cu o componentd medicald si una
socioeconomicd, in anumite conditii (precum structura modulard a registrului, care si permitd utilizarea datelor din
registrele nationale existente si viitoare). Scopul avut in vedere este acela de a sprijini dezvoltarea registrelor europene
ale cazurilor de sclerozd multipld, pentru a se dispune de date comparabile si fiabile la nivel european.

[Cerere de propuneri de proiecte]

(*9) http:/[ec.curopa.eu/health/ph_information/dissemination/documents/com2009_380_en.pdf.
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Sprijin pentru crearea de regele de actiune privind bolile neurodegenerative si anomaliile de neurodezvoltare care nu
sunt acoperite de actiunile UE existente (precum boala Parkinson, epilepsia etc.) Aceste retele ar trebui sd constituie
instrumente-cheie pentru cresterea cooperdrii partilor interesate si a initiativelor pe baza consensului privind bunele
practici si cunostintele epidemiologice in legaturd cu aceste boli i prin care sd se contribuie la dezvoltarea cercetarii
clinice. Scopul avut in vedere este de a obtine informatii mai usor comparabile la nivel european in domeniul bolilor
neurodegenerative/de neurodezvoltare, in urma comunicdrii privind boala Alzheimer si alte demente.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Bolile rare

Masuri tehnice pentru a sprijini dezvoltarea bazei de date Orphanet privind bolile rare i medicamentele orfane, care
este administratd de un mare consortiu de parteneri europeni i care constituie cea mai importantd bazd de date
privind bolile rare din lume. Pentru a constitui un inventar dinamic al bolilor rare la nivel UE, va fi necesar sd se
continue dezvoltarea bazei de date. Scopul avut in vedere este realizarea actiunilor preconizate in comunicarea
Comisiei §i in recomandarea Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare (°!) prin constituirea
unui punct de referintd unic, care, reunind toate informatiile relevante privind bolile rare, va constitui o valoare
addugata la nivel european.

[Actiune comund]

Masuri tehnice in sprijinul retelei EUROCAT — European Surveillance on Congenital Anomalies (Monitorizare europeand a
anomaliilor congenitale), administratd de un mare consortiu de parteneri europeni cu obiectivul de a crea un sistem
viabil de date privind prevalenta pentru 90 de subgrupe privind anomaliile congenitale, care trebuie actualizate in
fiecare an. Scopul avut in vedere este realizarea actiunilor identificate in comunicarea Comisiei si in recomandarea
Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare.

[Actiune comund]

Crearea unui mecanism pentru schimbul de cunostinte intre statele membre si autorititile europene privind evaluarea
stiintifica a valorii clinice addugate a medicamentelor orfane. Scopul avut in vedere este punerea in aplicare a actiunilor
din comunicarea Comisiei si din recomandarea Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare, prin
realizarea unui schimb de informatii cat mai eficace intre statele membre in acest domeniu.

[Cerere de oferte]

fmbundtitirea si rafinarea definitiei bolilor rare, tinand cont de aspectele legate de incidentd definite in comunicarea
Comisiei si in recomandarea Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare. Scopul avut in vedere
este realizarea actiunilor din comunicarea Comisiei si din recomandarea Consiliului privind o actiune europeani in
domeniul bolilor rare, reflectdnd in special preocupdrile legate de definirea bolilor rare exprimate in timpul discutiilor
din Parlamentul European.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Sprijinirea credrii de noi registre privind bolile rare. Aceste registre ar trebui sd reprezinte instrumente esentiale in
vederea imbundtdtirii cunostintelor privind bolile rare si a dezvoltarii cercetdrii clinice. Ele constituie singurul mijloc
de reunire a datelor necesare pentru a obtine o marime a esantioanelor suficientd pentru cercetarea epidemiologica si
sau cercetarea clinicd. Vor fi luate in considerare eforturile comune in vederea colectarii datelor si a pastrarii acestora,
cu conditia ca aceste resurse si fie deschise si accesibile. Scopul avut in vedere este realizarea actiunilor din
comunicarea Comisiei §i din recomandarea Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare, precum
si din recomanddrile Forumului farmaceutic la nivel inalt (°!).

[Cerere de propuneri de proiecte]

Sprijin pentru mentinerea retelelor la nivel UE existente si active in materie de informatii si registre privind bolile rare
in mai multe domenii (de ex. ERCUSYN, REGISCAR, EuroMyasthenia). Scopul avut in vedere este realizarea actiunilor
din comunicarea Comisiei si din recomandarea Consiliului privind o actiune europeand in domeniul bolilor rare,
precum si din recomandarile Forumului farmaceutic la nivel inalt.

[Subventii de functionare]

(*1) http:/[ec.europa.eu/health/ph_threats/non_com/rare_10_en.htm
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3.3.2.8. Medii sdndtoase (anexi - punctul 2.2.3)

In concordantd cu Planul european pentru mediu si sindtate (*%), se va acorda o atentie deosebitd urmdtoarelor activitati:

—  Schimbul intre statele membre al celor mai bune practici privind prevenirea si gestionarea bolilor respiratorii cronice
precum astmul si bronhopneumopatia cronicd obstructiva. Bolile respiratorii precum astmul constituie una dintre cele
mai comune cauze de morbiditate in randul copiilor. OMS Europa a identificat o crestere importantd a ratei
imbolnavirilor de astm in randul copiilor din Europa. Studiul ISAAC (The International Study of Asthma and Allergies in
Childhood — Studiul international privind astmul si alergiile la copii) a constatat o prevalentd medie anuald de 11,5 % a
simptomelor de astm raportate de pacienti in randul copiilor cu o varstd intre 13 si 14 ani din Europa. Activitdtile
curente incearcd sd reducd expunerea persoanelor la principalii factori de risc cunoscuti, precum fumul de tutun si alti
poluanti ai atmosferei. Este de asemenea important sd se sprijine eforturile statelor membre de prevenire si gestionare
a bolilor respiratorii cronice si de identificare si difuzare a celor mai bune practici. Aceasta ar determina imbundtdtirea
semnificativd a calitdtii vietii persoanelor afectate asigurdnd gestionarea adecvati a bolii i, in final, reducind
morbiditatea.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Proiect pilot privind masurarea calitatii acrului din incdperi in legdturd cu principalii poluanti in diferite zone din
statele membre UE pentru a testa protocoalele de monitorizare nou elaborate. Unele state membre monitorizeaza deja
periodic calitatea aerului din incdperi. JRC a elaborat protocoale standard privind modul de realizare a monitorizarii
pentru principalii poluanti ai aerului din inciperi. Este necesar ca aceste protocoale si fie testate/validate cu ajutorul
unei campanii pe teren. Scopul avut in vedere este acela de a oferi statelor membre instrumente fiabile si validate de
monitorizare si de a realiza un anumit nivel de armonizare care ar trebui sd asigure obtinerea unor rezultate fiabile si
comparabile de la un stat membru la altul.

[Acord administrativ cu JRC]

—  Identificarea celor mai bune practici din statele membre privind ameliorarea calitatii aerului din incdperi in legdturd cu
dispozitivele de incdlzire/gdtit si de aer conditionat (intretinere, ventilare etc.). Scopul avut in vedere este de a oferi
statelor membre bune practici privind masurile cu un bun raport costuri-beneficii pentru ameliorarea calitatii aerului
din locuinte.

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.3.2.9. Prevenirea vitimdrilor (%) (anexd — punctul 2.2.4)

—  Punerea in aplicare a Planului de actiune privind siguranta copiilor in noile state membre, actualizarea informatiilor
existente si integrarea planului de actiune existent in planurile de actiune nationale pentru toate categoriile de varstd.
Scopul avut in vedere este acela de a pune accentul pe siguranta copiilor, in special in noile state membre, precum si de
a obtine cele 27 de rezumate ale performantelor fiecdrui stat membru in privinta nivelului de sigurantd de care
beneficiazd copiii si adolescentii, pe baza a peste 100 de strategii si politici eficiente de prevenire la nivel national.
Obiectivul este ca rezultatele acestor evaludri si amelioreze, in final, nivelul de sinitate al tuturor copiilor.

[Cerere de propuneri de proiecte]

—  Pregdtire a unui raport de evaluare la patru ani de la adoptarea recomandarii Consiliului din 2007 (**). Pentru a stabili
dacd masurile propuse sunt eficace si a evalua necesitatea unor actiuni suplimentare, obiectivul este acela de a oferi
asistentd tehnicd pentru pregatirea unui raport privind punerea in aplicare a acestei politici comunitare. Se vor utiliza
datele din Baza de date privind vatdmarile (Injury Database), iar lacunele existente vor fi completate (de ex. prin evaludri
stiintifice sau colectarea de date suplimentare din partea statelor membre si a partilor interesate). Astfel, Comunitatea
va avea posibilitatea de a stabili, impreund cu statele membre, daci sunt necesare alte recomandari.

[Cerere de oferte]

—  Prevenirea vatimarilor si promovarea sigurantei prin intermediul unei conferinte europene. Scopul avut in vedere este
acela de a ajuta guvernele statelor membre si celelalte parti interesate sd identifice actiunile prioritare la nivel national,
precum si de a facilita elaborarea planurilor, infrastructurilor si capacitatilor nationale pentru promovarea sigurantei la
nivel national, regional si local. Participantii vor reprezenta ministerele sinatitii, alte departamente si agentii

(*?) Comunicarea Comisiei citre Consiliu, Parlamentul European si Comitetul Economic si Social European — Planul european de actiune
pentru mediu si sindtate 2004-2010 [COM(2004) 416 final din 9.6.2004].

(*%) Activitatile puse in practicd pentru reducerea efectelor nocive ale consumului de alcool (a se vedea mai sus) si, in special, cele care vizeazd
limitarea conducerii autovehiculelor sub influenta alcoolului vor contribui, de asemenea, la prevenirea vatimarilor.

(**) http:/[eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = 0J:C:2007:164:0001:0002:EN:PDF.
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3.4.

guvernamentale relevante, profesionistii din domeniul sanatatii, medicii din domeniul prevenirii vitimadrilor si
promovidrii sigurantei, cadrele universitare si sectorul privat. Conferinta va demonstra angajamentul Comunitatii in
domeniul prevenirii vatimarilor, in special in cadrul grupurilor vulnerabile. Ea ar trebui sd ofere recomandari pentru
actiunile viitoare, sprijinind astfel punerea in aplicare de citre statele membre a recomanddrii Consiliului din 2007.

[Subventie pentru conferinti]

Actiune comund in domeniul datelor privind vitdmdrile si monitorizdrii acestora la nivel european. Datele si
informatiile comparabile la nivel european privind accidentele si vatimarile sunt necesare pentru a sprijini politicile si
actiunile in acest domeniu si pentru a monitoriza punerea in aplicare a recomanddrii Consiliului. Aceastd actiune
urmdreste si se bazeze pe baza de date privind vitimdrile deja existentd, pentru a extinde acoperirea geograficd, a
imbunatdti calitatea, reprezentativitatea si comparabilitatea datelor, precum si pentru a pune bazele integrarii bazei de
date privind vitimarile in cadrul Sistemului Statistic European.

[Actiune comund]

Subiecte abordate in cadrul celui de al treilea obiectiv, ,,Producerea si difuzarea de informatii si cunostinte
privind sinitatea”

3.4.1. Schimbul cunostintelor si al celor mai bune practici (anexd — punctul 3.1)

Evaluarea interventiilor de ingrijire medicald urmadreste si se asigure ca sistemele de sdndtate functioneaza eficient.
Actiunea comund din 2009 pentru evaluarea tehnologiilor din domeniul sdndtitii (TDS, care acoperd preparatele
farmaceutice, dispozitivele medicale si interventiile de ingrijire medicald) promoveaza colaborarea la nivelul UE pentru
aspecte stiintifice §i metodologice legate de TDS. Este important ca aceastd cooperare si fie acum insotitd de elaborarea
unor capacitdti TDS in statele membre. Scopul acestei actiuni este identificarea necesitatilor organizationale ale unor
state membre, in scopul de a crea/dezvolta capacitatea si expertiza acestora in domeniul TDS, atat la nivel national, cat
si la nivel transfrontalier. De asemenea, proiectul ar trebui sd indice sursele potentiale de finantare din partea
Comunitatii, in special din partea politicii de coeziune (utilizarea fondurilor structurale).

[Cerere de propuneri de proiecte]

Dialoguri politice axate pe valori fundamentale, precum si definirea si punerea in aplicare a drepturilor pacientilor in
Europa. Scopul avut in vedere este de a evalua, impreund cu statele membre si cu partile interesate la nivelul UE, modul
in care sunt elaborate si puse in aplicare drepturile pacientilor. Acestea ar fi utilizate in cadrul discutiilor privind
initiativele conexe, actuale sau viitoare, ale Comisiei.

Este necesar ca aceste dialoguri politice si implice o multitudine de actori din domeniul politicii sdndtatii si sd ofere
rezultate cu valoare pentru activitatea viitoare a UE. Observatorul European pentru sisteme si politici de sdndtate oferd
expertiza, resursele umane i contactele necesare pentru a acoperi spectrul avut in vedere, pentru a reuni publicul tintd
si pentru a obtine rezultatele dorite.

[Acord de subventionare directd cu Observatorul european pentru sisteme si politici de sdnatate]

Conferintd privind sdndtatea globald. Al patrulea principiu al Strategiei in domeniul sinatatii este consolidarea vocii
UE in domeniul sinatatii mondiale. Acest principiu va fi consolidat prin intermediul unei conferinte importante pe
aceastd temd, in 2010. Scopul avut in vedere este facilitarea dialogului cu statele membre si cu principalii actori i
parteneri globali in domeniul sdnatatii globale, pentru a identifica domenii prioritare pentru coordonare si actiune,
precum si pentru a aduce contributii la propunerea de comunicare a Comisiei privind sdndtatea globald care va trebui
adoptatd in 2010.

[Cerere de oferte]

3.4.2. Colectarea, analizarea si difuzarea informagiilor privind sandtatea (anexd — punctul 3.2.1)

Mentinerea si dezvoltarea unui sistem Sistem european de informatii privind sinitatea si speranta de viatd, pentru a
imbundtdti si a armoniza calculul si dezvoltarea indicatorului structural ,sperantd de viatd sinitoasd”. Sistemul are o
importantd fundamentald pentru furnizarea de date armonizate si fiabile care sd sprijine elaborarea politicilor in
domeniul sistemelor de sdndtate, precum §i monitorizarea aplicdrii §i impactului politicilor. Aceastd activitate
urmdreste s asigure asistenta tehnica adecvatd pentru calculul si dezvoltarea indicatorului-cheie mai sus mentionat in
cursul urmdtorilor ani.

[Actiuni comune]
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Integrarea indicatorilor de sdnitate perinatald in sistemele de monitorizare a sinititii publice, cum ar fi ECHIM
(European Community Health Indicators Monitoring — Monitorizarea indicatorilor comunitari privind sindtatea), si
pregitirea integrdrii acestora in activitatea Sistemului Statistic European (Eurostat). Dezvoltarea capacititilor la nivel
european si la nivelurile nationale, pentru a obtine o raportare de inalt nivel. Scopul avut in vedere este obtinerea in
mod curent a datelor si informatiilor privind sinitatea perinatald, esentiale pentru acoperirea completd a indicatorilor
comunitari privind sinitatea (ECHI), si care constituic un domeniu ce poate aduce o valoare addugatd importantd
pentru actiunea la nivel european, tindnd cont de diferentele existente in UE cu privire la sinitatea perinatald.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Impactul investitiilor din fondurile structurale asupra ameliorarii sinatatii. Scopul avut in vedere este evaluarea, pentru
o serie de tari pilot, a modului in care s-a tinut cont de consideratiile privind sinitatea si de impactul asupra sanatatii
in dezvoltarea si lansarea de investitii importante in alte domenii politice, cum ar fi transporturile, mediul si TIC, pe
perioada 2007/2013. Astfel, se vor putea desprinde concluzii utile pentru pregdtirea urmdtoarei perioade de
programare a fondurilor structurale, si anume 2014/2020.

[Cerere de oferte]

Aplicarea modulelor Directiei Generale Sdnatate si Consumatori (tutun, boli rare, sdnitatea vederii, sindtatea auzului,
sdndtatea mintald, drepturile pacientilor) in cadrul instrumentelor de anchetd ale Comisiei (Eurobarometru).

[Cerere de oferte]

3.4.2.1. Sistemul european de informare in materie de sinitate (anexd - punctul 3.2.1)

Identificarea §i dezvoltarea de instrumente care sd faciliteze recunoasterea prescriptiilor medicale dintr-un alt stat
membru. Misuri tehnice care si sprijine ameliorarea colectdrii, evaludrii §i recunoasterii prescriptiilor in afara
frontierelor statelor membre, pentru a promova fluxul informatiilor medicale relevante, ameliorand astfel calitatea si
confortul tratamentelor cetdtenilor care circuld in cadrul Uniunii Europene. Scopul avut in vedere este elaborarea de
recomanddri cu privire la un ansamblu de date de bazi, la prezentarea informatiilor conform unui format care poate fi
recunoscut, precum si la practica profesionistilor din domeniul sindtatii, pentru a sprijini transferul si recunoasterea
prescriptiilor in afara frontierelor.

[Cerere de oferte]

Punerea in aplicare a Comunicdrii privind telemedicina — o platformd urmdrind implicarea pértilor interesate (*°).
Masuri tehnice care sd sprijine punerea in aplicare a comunicirii privind telemedicina, in special in ceea ce priveste
participarea profesionistilor din domeniul sanatitii si a pacientilor la elaborarea, validarea si punerea in aplicare a
instrumentelor de e-sdndtate, in special a telemedicinei. Aceastd actiune va fi coordonatd cu sprijinul oferit in acest
domeniu de Directia Generald Societatea Informationald si Media, cu activitatea structurilor existente de guvernare a
statelor membre in domeniul e-sinatatii si cu priorititile presedintiei. Scopul avut in vedere este sprijinirea activitatii
tehnice a structurii de guvernare, in special in privinta dezvoltdrii de recomandari privind modalitdtile de a implica
profesionistii din domeniul sinatatii si pacientii in e-sdndtate si modalitdtile de abordare a obstacolelor in calea punerii
in aplicare a solutiilor de e-sdndtate in statele membre.

[Actiuni comune]

Aplicatii Web 2.0 pentru informarea si implicarea pacientilor, siguranta pacientilor, raportarea efectelor adverse,
evaluarea calitdtii sistemelor de sdndtate si coordonarea sistemelor de sdnatate. Masuri tehnice pentru evaluarea calitatii
si validitatii instrumentelor web pentru informarea si implicarea pacientilor, siguranta pacientilor, raportarea efectelor
adverse, evaluarea calitdtii sistemelor de sindtate si coordonarea sistemelor de sindtate. Utilitatea, reprezentativitatea,
echitatea si potentialul de anticipare ar trebui evaluate in special pentru: tutoriale pentru pacienti; instrumente de
relationare sociald care si ofere informatii privind experientele pacientilor, calitatea tratamentelor si siguranta
pacientilor; arhive on-line de informatii privind sdndtatea. Scopul avut in vedere acela de a pregati evaluarea utilizarii
potentiale a acestor instrumente in cadrul sistemelor de sdndtate in general si de a difuza cele mai bune practici in acest
domeniu.

[Cerere de propuneri de proiecte]

(**) http:/[ec.europa.cu/health/ph_information/e_health/e_health_en.htm
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Cele mai bune practici de implicare a profesionistilor din domeniul sdntdtii si a pacientilor la elaborarea, validarea si
punerea in aplicare a instrumentelor de e-sinitate. Masuri tehnice care sd sprijine participarea profesionistilor din
domeniul sdnatdtii si a pacientilor in elaborarea, validarea si utilizarea instrumentelor de e-sinatate. Aceste
instrumente ar trebui evaluate in ceea ce priveste capacitatea lor de a mari fluxul de informatii care pot salva vieti i
economisi timpul profesionistilor din domeniul sinatatii, de a imbunatiti calitatea si coordonarea tratamentului si a
sigurantei pacientilor si de a contribui la crearea unor sisteme de sindtate dinamice. Scopul avut in vedere este
evaluarea §i crearea unor modalitdti solide i practice de implicare in e-sinitate a profesionistilor din domeniul
sandtdtii si a pacientilor.

[Cerere de propuneri de proiecte]

Cooperarea in domenii-cheie ale activitdtii Comitetului pentru sindtate din cadrul OCDE, si anume in urmdtoarele
domenii: modelarea impactului pietei fortei de muncd asupra interventiilor sistemelor de sinitate, in special asupra
preventiei, acordand o atentie deosebitd domeniului obezitdtii; dezvoltarea informatiilor privind forta de muncd din
domeniul sanatdtii, si anume capitalul social disponibil in sectorul sdndtatii; publicarea comund a unui raport major
CEJOCDE privind datele si analizele in domeniul sinatitii; elaborarea unor modalititi de imbundtdtire a practicilor de
codificare statisticd (formare comund, instrumente de asistentd, studii de validare); promovarea participdrii statelor
membre si a tarilor invecinate care nu sunt membre ale OCDE la colectarea de date realizatd de OCDE. Datele obtinute
ca urmare a acestei cooperdri vor fi utilizate in vederea elabordrii politicilor, in special in domeniile asistentei medicale,
sistemelor de sindtate §i sigurantei pacientilor.

Subventionarea directd a OCDE este necesard pentru a asigura cooperarea si expertiza Comitetului pentru sinitate al
OCDE in domeniile mai sus mentionate. OCDE este unica organizatie care poate oferi aceastd expertizd, iar activitdtile
se bazeazd in mod direct pe activititi realizate in trecut.

[Acord de subventionare directd cu OECD]

Comparatii intre sistemele de sindtate. Participarea Comisiei in calitate de membru la Observatorul european pentru
sisteme si politici de sdndtate, pentru a sprijini activitatea principald a observatorului si a consolida integrarea
dimensiunilor europeand si transfrontalierd in activitatea observatorului, pentru a valorifica in mod optimal expertiza
specificd a acestuia si capacitatea de punere in aplicare a Strategiei europene in domeniul sanatatii.

Observatorul constituie un rezervor de expertizd tehnicd, analize independente si consiliere cu autoritate, iar
activitatea sa este complementard la cea a serviciilor Comisiei. In vederea realizarii scopurilor de mai sus, este mai
eficace $i mai eficient sd se coopereze cu observatorul, contribuind la coerenta dintre rezultatele observatorului si
obiectivele CE in domeniul sdnatatii publice. Aceste activitdti nu pot fi realizate de nicio altd institutie; se bazeazd pe
activitatea anterioard si constituie o continuare a acesteia.

[Acord de subventionare directd cu Observatorul european pentru sisteme si politici de sdnatate]

9

Stabilirea de mecanisme de colectare a datelor, a informatiilor, a evidentelor si a avizelor tehnice ,de ultimd ord” pe
teme de sdndtate specifice pentru a sprijini Sistemul european de informatii si schimb de cunostinte in domeniul
sanatatii. Scopul avut in vedere este de a oferi cetdtenilor, oamenilor politici, partilor interesate si expertilor date si
informatii fundamentate.

[Cerere de oferte]

3.4.2.2. Difuzarea si aplicarea informatiilor cu privire la sindtate (anexa — punctul 3.2.2)

Dezvoltarea din punct de vedere tehnic a portalului UE dedicat sdndtitii publice si a altor instrumente TIC. Scopul avut
in vedere este optimizarea gestiondrii portalului prin administrarea automatd a linkurilor si a continutului si
elaborarea de instrumente informatice in sprijinul colectdrii si difuzarii de informatii privind sinitatea.

[Cerere de oferte]

Promovarea rezultatelor Primului program in domeniul sdndtatii publice (2003-2008), care sd includd o conferintd
specificd §i publicatii. Scopul avut in vedere este difuzarea rezultatelor programului citre publicul larg si partile
interesate, precum si prezentarea celor mai bune proiecte ca model pentru viitorii solicitanti.

[Cerere de oferte]

Activitdti de sprijin avand scopul de a promova Al doilea program in domeniul sinatatii (2008-2013) si de a informa
in legdturd cu efectele sale pentru a incuraja participarea si a difuza rezultatele programului; evaluare interimard a
programului.

[Cerere de oferte]
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—  Organizarea de activitdfi de comunicare, inclusiv campanii si evenimente, precum premiul UE pentru jurnalism in
domeniul sanatitii. Scopul avut in vedere este difuzarea citre cetdteni si partile interesate a informatiilor privind
rezultatele programului i privind punerea in aplicare a Strategiei in domeniul sdnatatii.

[Cerere de oferte]

—  Retea de experti europeni in domeniile juridic, economic si sanitar, pentru a aborda obstacolele si dificultdtile la nivel
national §i comunitar in privinta colectarii, analizei §i utilizarii informatiilor din domeniul sdnatatii la nivel comunitar
in domeniile relevante ale ,acquis-ului comunitar”. Aceastd actiune are obiectivul de a oferi o prima evaluare a
impactului juridic, economic si sanitar, coerentd si globald, pentru viitoarele politici in domeniul informatiilor sanitare.

[Cerere de propuneri de proiecte]

3.4.3. Analizd si raportare (anexd — punctul 3.2.3)

—  Sunt necesare rapoarte sanitare suplimentare in astfel de domenii, mai ales in perioada mandatului noii Comuisii.
Scopul avut in vedere este de a permite colectarea rapida a informatiilor si analiza anumitor subiecte, atunci cand este
necesar, in special pentru a sprijini elaborarea de noi politici in cursul mandatului noii Comisii i in sprijinul Strategiei
in domeniul sdnatatii.

[Cerere de oferte]
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ANEXA II

Criteriile pentru contributiile financiare la proiectele din cadrul celui de Al doilea program de actiune comunitard
in domeniul sinititii (2008-2013)

Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamentului European si a Consiliului articolul 4 alineatul (1) litera (a)

Acest document se aplicd numai cofinantdrii actiunilor individuale din cadrul celui de Al doilea program in domeniul
sandtatii prin acordarea de subventii in urma unei cereri de propuneri de proiecte.

1. PRINCIPII GENERALE

1. Regulamentul financiar si Normele sale de aplicare sunt documentele de referingd pentru punerea in aplicare a celui de
Al doilea program in domeniul sinatatii.

2. Subventiile trebuie sa respecte urmitoarele principii:

— norma privind cofinantarea: este necesard o cofinantare externd din alte surse decat fondurile comunitare, fie din
resursele proprii ale beneficiarului, fie din resurse financiare ale tertilor. Contributiile in naturd din partea unor terti
pot fi considerate surse de cofinantare, daci acestea se dovedesc necesare sau adecvate (articolul 113 din Regulamentul
financiar i articolul 172 din Normele de aplicare).

— norma de nonprofit: subventia nu poate avea scopul sau efectul de a produce un profit pentru beneficiar [articolul
109 alineatul (2) din Regulamentul financiar si articolul 165 din Normele de aplicare].

— norma privind neretroactivitatea: cheltuielile eligibile pentru finantare trebuie si fie efectuate dupd incheierea
acordului. In cazuri exceptionale, se poate accepta luarea in calcul a unor cheltuieli care au fost efectuate de la data
prezentdrii cererii de subventie, dar nu anterior acestei date (articolul 112 din Regulamentul financiar).

—  norma privind necumularea: se poate acorda numai o subventie pentru o actiune specifica intreprinsd de un beneficiar
dat per exercitiu financiar (articolul 111 din Regulamentul financiar) (°9).

3. Propunerile privind actiunile (proiectele) vor fi evaluate pe baza a trei categorii de criterii:

—  criterii de excludere si de eligibilitate, in scopul evaludrii eligibilitatii solicitantului — articolul 114 din Regulamentul
financiar;

—  criterii de selectie, in scopul evaludrii capacititii financiare si operationale a solicitantului de a finaliza actiunea
propusd — articolul 115 din Regulamentul financiar;

—  criterii de atribuire, in scopul evaludrii calititii propunerii, tindnd seama de costurile acesteia.

Aceste trei categorii de criterii vor fi abordate succesiv pe parcursul procedurii de evaluare. Un proiect care nu indeplineste
cerintele unei categorii nu va fi luat in considerare in faza de evaluare urmatoare si va fi respins.

4. In ceea ce priveste Al doilea program in domeniul sdndtdtii, se va acorda prioritate proiectelor care:
— au un caracter inovator fatd de situatia actuald si nu sunt de naturd repetitiva;

—  aduc o valoare addugatd in domeniul sdndtdtii la nivel european: urmeazi si determine economii de scard relevante, si
implice un numdr adecvat de tari eligibile in ceea ce priveste domeniul de aplicare a proiectului si s3 poat fi aplicate i
in alte tari;

—  sprijind si contribuie la dezvoltarea politicilor comunitare in domeniul sinatitii publice;

(°%)  Acest lucru inseamna cd o actiune specificd, prezentatd de un solicitant pentru acordarea de subventii, poate fi aprobatd de Comisie in
vederea cofinantdrii numai o datd pe an, indiferent de durata actiunii.
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— acordi o atentie corespunzitoare unei structuri de gestionare eficiente, unui proces de evaluare clar i unei descrieri
precise a rezultatelor asteptate;

—  cuprind un plan privind utilizarea si difuzarea rezultatelor la nivel european, citre categoriile de public-tintd adecvate.

2. CRITERIILE DE EXCLUDERE $I DE ELIGIBILITATE

1. Solicitantii vor fi exclusi de la participarea la o procedurd de atribuire de subventii din cadrul celui de Al doilea
program in domeniul sdndtatii daci acestia:

(@)  se afld in sau fac obiectul unei proceduri de faliment sau de lichidare judiciard, de reorganizare judiciard, de concordat
preventiv, de incetare a activitdii, sau dacd se afld in orice situatie analogd rezultand dintr-o procedurd de aceeasi
naturd care existd in legislatiile si reglementarile nationale;

(b) au facut obiectul unei hotdrari cu autoritate de lucru judecat privind o culpd referitoare la conduita profesionald;

(c)  au fost gdsiti vinovati de comiterea unei abateri profesionale grave, constatate prin orice mijloc si care poate fi probatd
de cdtre autoritdtile de acordare a subventiei;

(d)  nu si-au indeplinit obligatiile privind plata contributiilor de securitate sociald sau obligatiile privind plata impozitelor
in conformitate cu dispozitiile legale din statul in care sunt stabiliti sau din statul in care se afld ordonatorul de credite,
sau din statul in care trebuie sd se execute contractul;

(¢)  au facut obiectul unei hotdrari cu autoritate de lucru judecat pentru fraudd, coruptie, implicare intr-o organizatie
criminald sau orice altd activitate ilegald care aduce atingere intereselor financiare ale Comunittilor;

(f)  fac in prezent obiectul unei sanctiuni administrative prevazute la articolul 96 alineatul (1) din Regulamentul financiar;

(@) au beneficiat de un ajutor ilegal, care a ficut obiectul unei decizii negative a Comisiei implicand un ordin de recuperare
si ajutorul respectiv nu a fost recuperat in conformitate cu articolul 14 din Regulamentul (CE) nr. 659/1999 al
Consiliului.

Document justificativ: solicitantii au obligatia de a furniza o declaratie pe propria raspundere, semnatd si datatd in mod
corespunzdtor, prin care atestd cd nu se afld in niciuna dintre situatiile mentionate mai sus.

2. Orice propuneri primite dupd termenul limitd, orice propuneri incomplete sau care nu indeplinesc cerintele formale
stabilite de cererea de propuneri vor fi excluse de la finantare. Aceasta nu se aplica in cazul erorilor materiale evidente in
sensul articolului 178 alineatul (2) din Normele de aplicare.

Fiecare solicitare trebuie sd contind documentele cerute in cererea de propuneri, inclusiv urmitoarele documente:

—  date administrative privind partenerul principal si partenerii asociati;

—  descrierea tehnicd a proiectului;

—  bugetul global al proiectului si nivelul de cofinantare comunitard solicitat.

Document justificativ: continutul solicitarii.

3. Actiunile care au fost deja lansate la data Inregistrdrii cererii de subventie vor fi excluse de la participarea la Al doilea
program in domeniul sdndtatii.

Document justificativ: in cererile de subventie trebuie specificate data de lansare prevazutd si durata actiunii.
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3. CRITERII DE SELECTIE

Numai propunerile care indeplinesc cerintele criteriilor de excludere vor fi eligibile pentru evaluare. Trebuie indeplinite toate
criteriile de selectie de mai jos.

1. Capacitatea financiard

Solicitantii trebuie sd dispund de surse de finantare stabile si suficiente in vederea mentinerii activitatilor acestora pe perioada
desfasurdrii actiunii si s3 poatd contribui la cofinantarea acesteia.

Document justificativ: solicitantii trebuie sd furnizeze conturile de profit si pierderi si bilanturile contabile aferente ultimelor
doud exercitii financiare complete.

Verificarea capacitdtii financiare nu se aplicd organismelor publice sau organizatiilor publice internationale create prin
acorduri interguvernamentale sau agentiilor specializate infiintate de cdtre acestea din urma.

2. Capacitate operationald

Solicitantul trebuie sd dispund de resursele profesionale, competentele si calificirile necesare in vederea finalizarii actiunii
propuse.

Document justificativ: solicitantii trebuie sd furnizeze cel mai recent raport de activitate anual al organizatiei care sd
cuprindd detalii operationale, financiare si tehnice si un curriculum vitae al fiecdrui angajat relevant din toate organizatiile
care participd la proiect.

3. Documente suplimentare care trebuie furnizate la solicitarea Comisiei.

Daci acest lucru i se cere, solicitantii trebuie sd furnizeze un raport de audit extern emis de un auditor autorizat, care si
ateste contabilitatea aferentd ultimului exercitiu financiar disponibil si si prezinte o evaluare a viabilitdtii financiare a
solicitantului.

4. CRITERII DE ATRIBUIRE

Numai proiectele care indeplinesc cerintele criteriilor de excludere si de selectie vor fi eligibile pentru o evaluare ulterioard pe
baza criteriilor de atribuire de mai jos.

1. Relevanta politicd si contextuald a proiectului (40 de puncte, prag: 20 de puncte)

(@)  Contributia proiectului la indeplinirea obiectivelor si prioritdtilor celui de Al doilea program in domeniul sdnatati,
definite in planul de lucru pentru 2010 (8 puncte).

(b)  Relevanta strategicd din punct de vedere al relevantei pentru Strategia UE in domeniul sdndtaii (°”), al contributiilor
previzute la cunoasterea actuald si al implicatiilor legate de sdnitate (8 puncte).

(c)  Valoare addugatd la nivel european in domeniul sandtdtii publice (8 puncte):

—  impactul asupra grupurilor tintd, efect pe termen lung si efecte de multiplicare potentiale, cum ar fi activitati
repetabile, transferabile si durabile;

—  contributia la complementaritatea, sinergia si compatibilitatea cu politicile relevante ale UE si cu alte programe.
(d)  Pertinenta acoperirii geografice (8 puncte)

Solicitantii trebuie sd se asigure cd acoperirea geograficd a proiectului este adecvatd in ceea ce priveste obiectivele
acestuia, explicand rolul tarilor eligibile ca parteneri si relevanta resurselor proiectului sau a grupurilor-tinta pe care le
reprezintd.

Proiectele cu dimensiune nationald sau regionald (si anume care implicd numai o singurd tara eligibild sau o regiune a
unei tdri) vor fi respinse.

(*7) COM(2007) 630 final; http:/[ec.curopa.eu/health/ph_overview/strategy/health_strategy_en.htm.
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()  Compatibilitatea proiectului cu contextul social, cultural si politic (8 puncte)

Solicitantii trebuie sd adapteze proiectul la situatia tarilor sau a zonelor specifice implicate, garantdnd compatibilitatea
actiunilor preconizate cu valorile culturale si opiniile grupurilor tintd.

2. Calitatea tehnicd a proiectului (30 de puncte, prag: 15 puncte)

(@)  Baza factuald (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd includa analiza problemelor intalnite si sd descrie cu precizie factorii, impactul, eficacitatea si
aplicabilitatea mdsurilor propuse.

(b)  Specificarea continutului (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie in mod clar obiectivele, grupurile tintd, precum si factorii geografici relevanti, metodele,
efectele si rezultatele previzute.

()  Natura inovatoare, complementaritatea tehnicd si evitarea duplicarii altor actiuni existente la nivelul UE (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd identifice in mod clar progresele urmdrite de proiect in domeniul respectiv in comparatie cu
situatia actuald si sd garanteze cd nu vor avea loc nici duplicdri necorespunzdtoare, nici suprapuneri, fie partiale sau
totale, intre proiectele si activitdtile intreprinse deja la nivel european si international.

(d)  Strategia de evaluare (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd explice in mod clar natura §i pertinenta metodelor propuse si ale indicatorilor alesi.

(e)  Strategia de difuzare (6 puncte)

Solicitantii trebuie sa ilustreze in mod clar compatibilitatea strategiei prevazute si a metodologiei propuse in vederea
garantdrii transferabilititii rezultatelor si a durabilitdtii procesului de difuzare.

3. Calitatea administrativd a proiectului si bugetul (30 de puncte, prag: 15 puncte)

(a)  Planificarea si organizarea proiectului (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie activitatile care urmeaza si fie intreprinse, calendarul si etapele principale, rezultatele
preconizate, natura si repartizarea sarcinilor i analiza riscurilor.

(b) Capacitatea de organizare (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie structura modului de gestionare, competentele personalului, responsabilititile,
comunicarea internd, procesul de luare a deciziilor, modalititile de monitorizare si de supraveghere.

(c)  Calitatea parteneriatului (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie amploarea parteneriatelor preconizate, rolurile si responsabilititile diferitilor parteneri,
relatiile intre acestia, sinergia si complementaritatea diferitilor parteneri din cadrul proiectului si din cadrul structurii
retelei.

(d)  Strategia de comunicare (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie strategia de comunicare in ceea ce priveste planificarea, grupurile tintd, caracterul adecvat
al canalelor utilizate, vizibilitatea cofinantirii comunitare.
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(¢)  Bugetul global si detaliat, inclusiv gestiunea financiard (10 puncte, prag: 5 puncte)

Solicitantii trebuie sd garanteze cd bugetul este relevant, adecvat, echilibrat i caracterizat de coerentd internd, intre
parteneri §i in ceea ce priveste obiectivele specifice ale proiectului. Bugetul ar trebui si fie distribuit intre parteneri la
un nivel minim rezonabil, evitdndu-se fragmentarea excesiva.

Solicitantii trebuie si descrie circuitele financiare, responsabilititile, procedurile de elaborare a rapoartelor si
controalele aferente.

Orice proiect care nu atinge pragul va fi respins.

In urma evaludrii, se elaboreazi o listd cu propunerile pentru care se recomandi finantarea, clasate in functie de numarul
total de puncte atribuite. In functie de disponibilitatea bugetului, propunerile cel mai bine clasate vor beneficia de
cofinantare. Celelalte propuneri recomandate pentru cofinantare vor fi inscrise pe o listd de rezerva.
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ANEXA Il

ELIGIBILITATEA CHELTUIELILOR DE DEPLASARE sI DE sEDERE

Aceste instructiuni se aplicd in cazul rambursarii cheltuielilor de deplasare si de sedere:

—  pentru personalul angajat de citre beneficiarul subventiilor (beneficiarul principal si beneficiarii asociati) si pentru
expertii invitati de catre beneficiar sd participe in cadrul unor grupuri de lucry;

— atunci cand aceste costuri sunt explicit prevazute in contracte de prestari servicii.

1. Indemnizatiile de sedere forfetare acoperd toate cheltuielile de sedere efectuate in timpul delegatiilor, incluzand
costurile pentru cazare la hotel, restaurant si transport local (taxi sifsau transport in comun). Acestea se aplicd pentru fiecare
zi de misiune la o distantd minimd de 100 km de locul normal de muncd. Indemnizatia de sedere variazd in functie de tara
in care se efectueazd delegatia. Costurile zilnice corespund sumei diurnei si prefului maxim de cazare, in conformitate cu
Decizia C(2004) 1313 a Comisiei (*)), cu modificarile ulterioare.

2. Delegatiile in alte tdri decat cele 27 state membre ale UE, tdrile in curs de aderare si cele candidate, precum si tarile
AELS/SEE care participa la Al doilea program in domeniul sanatatii vor face obiectul acordului prealabil al Comisiei. Acest
acord va tine cont de obiectivele, costurile si motivele delegatiei respective.

3. Cheltuielile de cilitorie sunt eligibile in urmatoarele conditii:

—  cdlatorie pe cea mai directd si mai convenabild rutd;

— distantd de cel putin 100 km intre locul reuniunii si locul normal de muncg;
—  cdlatorie cu trenul: clasa [;

—  cdlatorie cu avionul: clasa economicd, cu exceptia cazului in care se poate folosi un bilet cu un cost mai redus (de
exemplu, Apex); cildtoria cu avionul este permisd doar pentru distante mai mari de 800 km dus-intors;

—  cdlatorie cu masina: rambursatd pe baza biletului echivalent clitoriei cu trenul la clasa I.

(**) Decizia Comisiei din 7 aprilie 2004 privind dispozitiile generale de punere in aplicare a Ghidului pentru misiuni ale functionarilor si ale
altor agenti ai Comisiei Europene.
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ANEXA IV

Criteriile pentru contributiile financiare la proiectele din cadrul celui de Al doilea program de actiune comunitard
in domeniul sinititii (2008-2013)

Decizia nr. 1350/2007CE a Parlamentului European si a Consiliului articolul 4 alineatul (3)

1. CRITERIILE DE EXCLUDERE $I DE ELIGIBILITATE

Actiunile comune pot fi puse in aplicare cu organisme publice sau organizatii neguvernamentale:

—  nonprofit si care nu fac obiectul unor conflicte de interese de naturd industriald, comerciald, de afaceri sau de altd
naturd;

—  care vizeazd in primul rand realizarea unuia sau a mai multor obiective din program;

—  ale cdror obiective generale nu sunt direct sau indirect contrare politicilor Uniunii Europene sau nu sunt asociate unei
imagini inadecvate;

— care au furnizat Comisiei explicatii satisficitoare cu privire la componenta, regulamentul intern si sursele lor de
finantare;

— care nu se afld in niciuna dintre situatiile de excludere enumerate la articolele 93 si 94 din Regulamentul financiar.

0

Criteriul ,care nu face obiectul unui conflict de interese de naturd industriald, comerciald, de afaceri sau de altd naturd” se
referd la trei aspecte, care trebuie si fie indeplinite Impreund de citre organizatia solicitantd:

Independenta juridica

Doud entitd(i juridice se considerd independente una de cealaltd daci niciuna nu se afld sub controlul direct sau indirect
exercitat de cealaltd sau sub acelasi control direct sau indirect al unei terte parti sub care se afld si cealalta.

In special, controlul poate lua urmatoarele forme:

(@)  detinerea directd sau indirectd a peste 50 % din valoarea nominald a capitalului in actiuni emis al entitdii juridice in
cauzd sau majoritatea drepturilor de vot ale actionarilor sau asociatilor entititii juridice in cauzd;

(b)  detinerea directd sau indirectd, de fapt sau de drept, a puterii de decizie in cadrul entititii juridice in cauzd.
Cu toate acestea, urmdtoarele relatii dintre entititi juridice nu se considerd a fi relatii de exercitare a unui control:

(c)  detinerea directd sau indirectd a peste 50 % din valoarea nominald a capitalului social emis sau a majoritdtii drepturilor
de vot ale actionarilor sau asociatilor ambelor entititi juridice de citre acelasi organism public;

(d)  entitagile juridice in cauza sunt detinute sau controlate de acelasi organism public.
Independenta financiard

In general, organizatiile solicitante care primesc peste 20 % din finantarea lor din sectorul privat (°%) sau cu alte conflicte de
interese pentru functionarea lor (finantare de bazd) se vor considera ca fiind dependente financiar.

Transparenta activitdtilor si finantdrii solicitantului Toate activititile ar trebui si se publice in raportul anual al
solicitantului (7).

(*%) Termenul ,sector privat” include societitile comerciale/intreprinderile/corporatiile, organizatiile de afaceri sau alte entitdti cu scop
lucrativ, indiferent de natura lor juridicd (inregistrate/neinregistrate), de participatii (in totalitate sau partial private/de stat) sau de
dimensiunea lor (mari/mici), dacd nu sunt controlate public.

(%% Se vor enumera colaboratorii care detin o pozitie care ar putea duce la un conflict de interese (articolul 52 din regulamentul financiar si
articolul 34 din normele de aplicare).
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Solicitantii care lucreazd cu actori din sectorul privat considerati neeligibili, de exemplu, prin natura activitatii lor, care este
incompatibild cu principiile de bazi ale Uniunii Europene, in conformitate cu articolele 2 si 3 din Tratatul CE, pot fi
considerati ca inacceptabili.

(@)  Toate informatiile privind finantarea vor fi furnizate publicului prin intermediul site-ului solicitantului, defalcate pe tip
(finantare de bazd si de proiect, contributie in naturd) si pe entitate finantatoare.

(b)  Declaratiile de porzitie existente ale solicitantilor privind cerinta lor referitoare la transparentd vor fi publice.

2. CRITERII DE SELECTIE

Criteriile de selectie permit evaluarea capacitdtii financiare si operationale a solicitantului de a finaliza programul de lucru
propus.

Solicitantii trebuie sd dispund de resursele profesionale, competentele si calificirile necesare in vederea finalizarii actiunii
propuse.

Solicitantii trebuie si dispund de surse de finantare adecvate in vederea mentinerii activitdgilor acestora pe perioada
desfasurdrii activitatii si s poatd contribui la cofinantarea acesteia.

Fiecare solicitant trebuie sd furnizeze:

—  un buget estimativ clar, exhaustiv si detaliat privind cheltuielile aferente activitdtilor desfasurate de fiecare organism
participant la proiectul comun;

— o copie a conturilor anuale privind ultimul exercitiu financiar pentru care conturile au fost inchise inainte de
prezentarea cererii (pentru organismele nonprofit, altele decat organismele publice).

3. CRITERII DE ATRIBUIRE

Numai actiunile comune care indeplinesc cerintele criteriilor de excludere si de selectie vor fi eligibile pentru o evaluare
ulterioard pe baza criteriilor de atribuire de mai jos.

1. Relevanta politicd si contextuald a proiectului (40 de puncte, prag: 20 de puncte)

(@)  Contributia actiunii comune la indeplinirea obiectivelor si priorititilor celui de Al doilea program in domeniul
sanatatii, definit in planul de lucru pentru 2010 (8 puncte).

(b) Relevanta strategicd din punct de vedere al relevantei pentru Strategia UE in domeniul sdndtitii (*!), al contributiilor
prevdzute la cunoasterea actuald si al implicatiilor legate de sdndtate (8 puncte).

() Valoare addugatd la nivel european in domeniul sanatatii publice (8 puncte):

—  impactul asupra grupurilor {intd, efect pe termen lung si efecte de multiplicare potentiale, cum ar fi activitati
repetabile, transferabile si durabile;

—  contributia la, complementaritatea, sinergia si compatibilitatea cu politicile relevante ale UE si cu alte programe.
(d)  Pertinenta acoperirii geografice (8 puncte)

Solicitantii trebuie sd se asigure cd acoperirea geograficd a actiunii este adecvatd in ceea ce priveste obiectivele acesteia,
explicand rolul tarilor eligibile ca parteneri si relevanta resurselor actiunii sau a grupurilor tintd pe care le reprezint.

Proiectele cu dimensiune nationald sau regionald (si anume care implicd numai o singura tard eligibild sau o regiune a
unei tdri) vor fi respinse.

(®1) COM(2007) 630 final; http://ec.curopa.cu/health/ph_overview/strategy/health_strategy_en.htm.
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(¢)  Compatibilitatea actiunii comune cu contextul social, cultural si politic (8 puncte)

Solicitantii trebuie sd adapteze actiunea la situaia tarilor sau a zonelor specifice implicate, garantdnd compatibilitatea
activitdtilor previzute cu valorile culturale §i opiniile grupurilor tinta.

2. Calitatea tehnica a proiectului (30 de puncte, prag: 15 puncte)

(a)  Baza factuald (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd includa analiza problemelor intalnite si sd descrie cu precizie factorii, impactul, eficacitatea si
aplicabilitatea masurilor propuse.

(b)  Specificarea continutului (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie in mod clar obiectivele, grupurile tintd, precum si factorii geografici relevanti, metodele,
efectele si rezultatele prevazute.

()  Natura inovatoare, complementaritatea tehnicd si evitarea duplicarii altor actiuni existente la nivelul UE (6 puncte)
Solicitantii trebuie sd identifice in mod clar progresele urmdrite de actiunea comund in domeniul respectiv in
comparatie cu situatia actuald si sd garanteze cd nu vor avea loc nici duplicdri necorespunzdtoare, nici suprapuneri, fie
partiale sau totale, intre proiectele si activitatile intreprinse deja la nivel european si international.

(d)  Strategia de evaluare (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd explice in mod clar natura si pertinenta metodelor propuse si ale indicatorilor alesi.

(e)  Strategia de difuzare (6 puncte)

Solicitantii trebuie sd ilustreze in mod clar compatibilitatea strategiei prevazute si a metodologiei propuse in vederea
garantdrii transferabilitatii rezultatelor si a durabilitatii procesului de difuzare.

3. Calitatea administrativd a actiunii comune si bugetul (30 de puncte, prag: 15 puncte)

(a)  Planificarea §i organizarea actiunii comune (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie activitdtile care urmeaza sa fie intreprinse, calendarul si etapele proiectului, rezultatele
preconizate, natura si distributia sarcinilor, precum si analiza riscurilor.

(b) Capacitatea de organizare (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie structura modului de gestionare, competentele personalului, responsabilititile,
comunicarea internd, procesul de luare a deciziilor, modalititile de monitorizare si de supraveghere.

(c)  Calitatea parteneriatului (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie amploarea parteneriatelor preconizate, rolurile si responsabilititile diferitilor parteneri,
relatiile intre acestia, sinergia si complementaritatea diferitilor parteneri din cadrul proiectului si din cadrul structurii
retelei.

(d)  Strategia de comunicare (5 puncte)

Solicitantii trebuie sd descrie strategia de comunicare in ceea ce priveste planificarea, grupurile tintd, caracterul adecvat
al canalelor utilizate si vizibilitatea cofinantdrii comunitare.
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(¢)  Bugetul global si detaliat, inclusiv gestiunea financiard (10 puncte, prag: 5 puncte)

Solicitantii trebuie sd garanteze cd bugetul este relevant, adecvat, echilibrat i caracterizat de coerentd internd, intre
parteneri si in ceea ce priveste obiectivele specifice ale actiunii comune. Bugetul ar trebui sd fie distribuit intre
parteneri la un nivel minim rezonabil, evitdndu-se fragmentarea excesiva.

Solicitantii trebuie si descrie circuitele financiare, responsabilititile, procedurile de elaborare a rapoartelor si
controalele aferente.

Orice propunere care nu atinge pragul va fi respinsa.
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ANEXA 'V

Criterii pentru contributiile financiare la functionarea unui organism neguvernamental sau a unei retele
specializate (subventii de functionare) in cadrul celui de Al doilea program de actiune comunitari in domeniul
sanatatii (2008-2013)

Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamentului European si a Consiliului articolul 4 alineatul (1) litera (b)

1. CRITERIILE DE EXCLUDERE sI DE ELIGIBILITATE

Se pot acorda contributii financiare din partea Comunititii pentru functionarea unui organism neguvernamental sau pentru
costurile asociate coordondrii unei retele specializate de citre un organism nonprofit. O retea specializatd este o retea
europeand care reprezintd organisme nonprofit active in statele membre sau in tdri care participd la Al doilea program in
domeniul sdndtdtii si care promoveazd principii si politici coerente cu obiectivele programului, care au o experientd
relevantd de realizdri comune §i norme de colaborare stabilite (cum ar fi proceduri standard de operare sau un
memorandum de intelegere). O organizatie sau o retea specializatd poate beneficia de finantare daci:

— nu are scop lucrativ si nu face obiectul unor conflicte de interese de naturd industriald, comerciald, de afaceri sau de
altd naturd;

— are membri in cel putin jumdtate dintre statele membre;

— are o acoperire geograficd echilibratd;

—  vizeazd in primul rdnd realizarea unuia sau mai multor obiective din program;

—  nu are obiective generale direct sau indirect contrare politicilor Uniunii Europene sau asociate unei imagini neadecvate;
—  afurnizat Comisiei informatii satisficitoare cu privire la componenta, regulamentul intern si sursele sale de finantare;

—  a furnizat Comisiei programul sdu de lucru anual pentru anul financiar i cel mai recent raport de activitate anual al
sdu, precum si, dacd este disponibil, cel mai recent raport de evaluare;

— nu se afld in niciuna dintre situatiile de excludere enumerate la articolele 93 si 94 din Regulamentul financiar.

Orice propuneri primite dupa termenul limitd, orice propuneri incomplete sau care nu indeplinesc cerintele formale stabilite
de cererea de propuneri vor fi excluse de la finantare. Aceasta nu se aplicd in cazul erorilor materiale evidente in sensul
articolului 178 alineatul (2) din Normele de aplicare.

Criteriul ,care nu face obiectul unui conflict de interese de natura industriald, comerciald, de afaceri sau de altd naturd” se
referd la trei aspecte, care trebuie si fie indeplinite Impreund de citre organizatia solicitantd:

Independenta juridica

Doui entitdti juridice se considerd independente una de cealaltd daci niciuna nu se afld sub controlul direct sau indirect
exercitat de cealaltd sau sub acelasi control direct sau indirect al unei terte parti sub care se afld si cealalta.

fn special, controlul poate lua urmatoarele forme:

(@)  detinerea directd sau indirectd a peste 50 % din valoarea nominald a capitalului in actiuni emis al entitdtii juridice in
cauzd sau majoritatea drepturilor de vot ale actionarilor sau asociatilor entititii juridice in cauzd;

(b)  detinerea directd sau indirectd, de fapt sau de drept, a puterii de decizie in cadrul entititii juridice in cauza.
Cu toate acestea, urmdtoarele relatii dintre entititi juridice nu se considerd a fi relatii de exercitare a unui control:

(¢)  detinerea directd sau indirectd a peste 50 % din valoarea nominald a capitalului social emis sau a majoritdtii drepturilor
de vot ale actionarilor sau asociatilor ambelor entititi juridice de citre acelasi organism public;

(d)  entitagile juridice in cauza sunt detinute sau controlate de acelasi organism public.
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Independenta financiard

in general, organizatiile solicitante care primesc peste 20 % din finantarea lor din sectorul privat (°?) sau cu alte conflicte de
interese pentru functionarea lor (finantare de bazd) se vor considera ca fiind dependente financiar.

Transparenta activitatilor si finantdrii solicitantului
(e)  Toate activititile ar trebui si se publice in raportul anual al solicitantului (°3).

Solicitantii care lucreaza cu actori din sectorul privat considerati neeligibili, de exemplu, prin natura activititii lor, care
este incompatibild cu principiile de baza ale Uniunii Europene, in conformitate cu articolele 2 si 3 din Tratatul CE, pot
fi considerati ca inacceptabili.

(f)  Toate informatiile privind finantarea vor fi furnizate publicului prin intermediul site-ului solicitantului, defalcate pe tip
(finantare de bazd si de proiect, contributie in naturd) si pe entitate finantatoare.

(@) Declaratiile de pozitie existente ale solicitantilor privind cerinta lor referitoare la transparentd vor fi publice.

2. CRITERII DE SELEC{IE

Criteriile de selectie permit evaluarea capacitdtii financiare si operationale a solicitantului de a finaliza programul de lucru
propus.

Doar organizatiile care dispun de resursele necesare pentru a-si asigura functionarea pot beneficia de o subventie. Pentru a
justifica acest lucru, acestea trebuie:

— i atageze o copie a conturilor anuale ale organizatiei pentru ultimul exercitiu financiar pentru care au fost inchise
conturile inainte de prezentarea cererii. In cazul in care cererea de subventie vine din partea unei noi asociatii
europene, solicitantul trebuie si furnizeze conturile anuale (inclusiv bilanul si contul de profit si pierderi) ale
organizatiilor membre ale noii entititi pentru ultimul exercitiu financiar pentru care au fost inchise conturile inainte
de prezentarea cererii;

—  sd prezinte un buget previzional detaliat al organizatiei, echilibrat in ceea ce priveste veniturile si cheltuielile;

—  pentru cererile de subventii de functionare care depdsesc 100 000 EUR, sd atageze un raport de audit extern realizat de
un auditor autorizat, certificind conturile pentru ultimul exercitiu financiar disponibil si oferind o evaluare a
viabilitatii financiare a organizatiei solicitante.

Doar organizatiile care dispun de resursele operationale, competentele si experienta profesionald necesare pot beneficia de o
subventie. In acest scop, urmdtoarele informatii trebuie anexate in sprijinul cererii:

—  cel mai recent raport anual de activitate al organizatiei sau, in cazul unei organizatii nou constituite, curriculum vitae
pentru membrii consiliului de administratie si pentru ceilalti membri ai personalului si rapoartele anuale de activitate
ale organizatiilor membre ale noului organism;

—  orice referinte privind participarea la sau solicitdri pentru actiuni finantate de Comunitatea Europeand, incheierea de
acorduri de subventionare si de contracte finantate de la bugetul comunitar.

3. CRITERII DE ATRIBUIRE

Criteriile de atribuire permit selectia programelor de lucru care pot garanta respectarea obiectivelor si priorititilor
Comunitatii, precum si o difuzare si o comunicare adecvate, inclusiv in ceea ce priveste vizibilitatea finantirii comunitare.

In acest scop, programul de lucru anual prezentat in vederea obtinerii unei finantiri comunitare trebuie s indeplineascd
urmdtoarele criterii:

(6?) Termenul ,sector privat” include societdtile comerciale/intreprinderile/corporatiile, organizatiile de afaceri sau alte entitdti cu scop
lucrativ, indiferent de natura lor juridicd (inregistrate/neinregistrate), de participatii (in totalitate sau partial private/de stat) sau de
dimensiunea lor (mari/mici), dacd nu sunt controlate public.

(%% Se vor enumera colaboratorii care detin o pozitie care ar putea duce la un conflict de interese (articolul 52 din regulamentul financiar si
articolul 34 din normele de aplicare).
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1.

Relevanta politicd si contextuald a programului de lucru anual al organismului neguvernamental sau al retelei

specializate (25 de puncte, prag 13 puncte)

-
&)

)

(d)

Coerenta programului de lucru anual cu Al doilea program in domeniul sdnatatii si cu planul sdu de lucru anual in
ceea ce priveste indeplinirea obiectivelor si prioritatilor (10 puncte).

Activitdtile organizatiei (°4) trebuie descrise in raport cu priorititile detaliate in planul de lucru pentru 2010 (10
puncte).

Pertinenta distributiei geografice a organismului neguvernamental sau a retelei specializate. Programul de lucru anual
al solicitantului ar trebui sd includa activitdti intr-un numdr reprezentativ de {dri participante (5 puncte).

Calitatea tehnicd a programului de lucru anual propus (40 de puncte, prag 20 de puncte)

Scopul programului anual de lucru: programul de lucru al solicitantului trebuie sd descrie cu claritate toate obiectivele
organizatiei sau ale retelei specializate §i caracterul adecvat al acestora pentru obtinerea rezultatelor preconizate.
Solicitantul trebuie sd demonstreze ¢ programul de lucru prezentat oferd o imagine fideld asupra tuturor activitatilor
planificate de organizatie/reteaua specializatd in 2010, incluzand activitatile care nu se incadreaza in planul de lucru
pentru 2010 al celui de Al doilea program in domeniul sinatatii (10 puncte).

Cadru operational: programul de lucru al solicitantului ar trebui sd descrie in mod clar activitatile planificate, sarcinile,
responsabilitatile si calendarul corespunzitoare partii programului lor de lucru coerente cu programul de lucru pentru
2010 al celui de Al doilea program in domeniul sanatatii §i sd descrie raportul acestora cu celelalte parti ale activitatii
sale (10 puncte).

Strategie de evaluare: programul de lucru al solicitantului trebuie si descrie evaluarea internd §i externd a activitatilor
sale i indicatorii care urmeaza si se utilizeze (10 puncte).

Strategie de difuzare: beneficiarul trebuie si ilustreze in mod clar caracterul adecvat al actiunilor si metodelor de
comunicare si difuzare (10 puncte).

Calitatea administrativa (35 de puncte, prag 18 puncte)

Planificarea activititii anuale: solicitantul trebuie sd descrie activitdtile care urmeazd sd se realizeze, calendarul, lista
rezultatelor preconizate, natura si distributia sarcinilor si s furnizeze o analizd a riscurilor (10 puncte).

Capacitatea organizationald: solicitantul trebuie si descrie procesul de gestionare, resursele umane si competentele
personalului, responsabilitdtile, comunicarea internd, procesul de luare a deciziilor, modalititile de monitorizare si
supraveghere. Solicitantul trebuie sd specifice si relatiile de lucru cu partenerii relevanti si cu partile interesate (10
puncte).

Bugetul global si detaliat: solicitantul trebuie sd se asigure ¢ bugetul este relevant, adecvat, echilibrat si caracterizat de
coerentd internd i cu activitdtile planificate (10 puncte).

Gestiunea financiard: solicitantul trebuie si descrie circuitele financiare, responsabilititile, procedurile de elaborare a
rapoartelor si, daci este posibil, controalele aferente (5 puncte).

Orice propunere care nu atinge pragul va fi respinsa.

In urma evaludrii, se elaboreazd o listd cu propunerile pentru care se recomandi finantarea, clasate in functie de numarul
total de puncte atribuite. In functie de disponibilitatea bugetului, propunerile cel mai bine clasate vor beneficia de
cofinantare. Celelalte propuneri recomandate pentru cofinantare vor fi inscrise pe o listd de rezerva.

(*4)  Activitatile de lobby care vizeazd exclusiv institutiile UE sunt excluse de la finantare.
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ANEXA VI

Criteriile pentru contributiile financiare pentru conferinte din cadrul celui de Al doilea program de actiune
comunitard in domeniul sinititii (2008-2013)

Decizia nr. 1350/2007/CE a Parlamentului European si a Consiliului articolul 4 alineatul (1) litera (a)

CRITERIILE DE EXCLUDERE sI DE ELIGIBILITATE

Solicitantii vor fi exclusi de la participarea la o procedurd de atribuire de subventii din cadrul celui de Al doilea

program in domeniul sdnatdtii daca:

@)

se afld in sau fac obiectul unei proceduri de faliment sau de lichidare judiciard, de reorganizare judiciard, de concordat
preventiv, de incetare a activitdtii, sau dacd se afld in orice situatie analogd rezultand dintr-o procedurd de aceeasi

naturd care existd in legislatiile si reglementrile nationale;

(b)  au facut obiectul unei hotdrari cu autoritate de lucru judecat privind o culpi referitoare la conduita profesionald;

Document justificativ: solicitantii au obligatia de a furniza o declaratie pe propria rdspundere, semnata si datatd in mod

CO:

2.

au fost gasiti vinovati de comiterea unei abateri profesionale grave, constatate prin orice mijloc si care poate fi probata

de citre autoritdtile de acordare a subventiei;

nu si-au indeplinit obligatiile privind plata contributiilor de securitate sociald sau obligatiile privind plata impozitelor
in conformitate cu dispozitiile legale din statul in care sunt stabiliti sau din statul in care se afld ordonatorul de credite,

sau din statul in care trebuie si se execute contractul;

au facut obiectul unei hotdrari cu autoritate de lucru judecat pentru fraudd, coruptie, implicare intr-o organizatie

criminald sau orice altd activitate ilegald care aduce atingere intereselor financiare ale Comunittilor;

fac in prezent obiectul unei sanctiuni administrative previzute la articolul 96 alineatul (1) din Regulamentul financiar;

au beneficiat de un ajutor ilegal, care a ficut obiectul unei decizii negative a Comisiei implicand un ordin de recuperare
si ajutorul respectiv nu a fost recuperat in conformitate cu articolul 14 din Regulamentul (CE) nr. 659/1999 al

Consiliului.

respunzdtor, prin care atestd cd nu se afld in niciuna dintre situatiile mentionate mai sus.

Orice propuneri primite dupd termenul limitd, orice propuneri incomplete sau care nu indeplinesc cerintele formale
stabilite de cererea de propuneri vor fi excluse de la finantare. Aceasta nu se aplicd in cazul erorilor materiale evidente in

sensul articolului 178 alineatul (2) din Normele de aplicare.

Fiecare solicitare trebuie sd contind documentele cerute in conformitate cu cererea de propuneri, inclusiv urmitoarele

documente:

—  datele administrative ale partenerului principal;

—  descrierea tehnicd a conferintei;

—  bugetul global al conferintei si nivelul de cofinantare comunitara solicitat.

Document justificativ: continutul solicitarii.

3.

Actiunile care au fost deja lansate la data inregistrarii cererii de subventie vor fi excluse de la participarea la Al doilea

program in domeniul sdndtdtii. Durata actiunii nu poate depdsi 12 luni.

Document justificativ: cererea de subventie trebuie sd specifice data de incepere prevazutd si durata actiunii.

2.

Numai propunerile care indeplinesc cerintele criteriilor de excludere vor fi eligibile pentru evaluare. Trebuie indeplinite toate

CRITERII DE SELEC{IE

criteriile de selectie de mai jos.
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1. Capacitatea financiara

Solicitantii trebuie sd dispund de surse de finantare stabile si suficiente in vederea mentinerii activitatilor acestora pe perioada
desfasurarii actiunii si sd poatd contribui la cofinantarea acesteia.

Document justificativ: solicitantii trebuie sd furnizeze contul de profit si pierderi si bilanturile contabile aferente ultimelor
doud exercitii financiare complete.

Verificarea capacitdtii financiare nu se aplicd organismelor publice sau organizatiilor publice internationale create prin
acorduri interguvernamentale sau agentiilor specializate infiintate de citre acestea din urma.

2. Capacitate operationald

Solicitantul trebuie sd dispund de resursele profesionale, competentele si calificirile necesare in vederea finalizarii actiunii
propuse.

Document justificativ: solicitantii trebuie sd furnizeze cel mai recent raport de activitate anual al organizatiei care sd
cuprinda detalii operationale, financiare si tehnice §i curriculum vitae pentru toti angajatii relevanti din toate organizatiile
implicate in conferintd.

3. Documente suplimentare care urmeazd sd fie furnizate la solicitarea Comisiei

Dacd acest lucru li se cere, solicitantii trebuie sd furnizeze un raport de audit extern emis de un auditor autorizat, care si
ateste contabilitatea aferentd ultimului exercitiu financiar disponibil si s prezinte o evaluare a viabilitdtii financiare a
solicitantului.

3. CRITERII DE ATRIBUIRE

1. Continutul propunerii (60 de puncte, prag 30 de puncte)

(@)  Relevanta continutului si a rezultatelor preconizate ale evenimentului in raport cu obiectivele si prioritdtile descrise in
Al doilea program in domeniul sinatatii si in programul sdu de lucru anual (15 puncte).

(b)  Participare (15 puncte)

Solicitantul trebuie sd descrie numdrul si profilul/functia estimate ale participantilor tintd la eveniment, mentionand
distributia in functie de stat membru, organizatie i tip de expertiza.

()  Dimensiunea europeand (15 puncte)

Conferinta ar trebui sd aibd o largd dimensiune europeand, cu participarea unor reprezentanti din 10 sau mai multe
tari participante la Al doilea program in domeniul sinatatii.

(d)  Metodologie privind continuarea si evaluarea (15 puncte)
Solicitantii trebuie sd descrie strategia lor de difuzare.

Ar trebui prevdzutd o evaluare adecvatd, pe baza unui plan de evaluare cu organizarea, metoda, responsabilitatile i
programarea corespunzitoare, utilizand indicatori.

2. Calitatea administrativd (40 de puncte, prag 20 de puncte)
(a)  Planificarea evenimentului (15 puncte)

Solicitantul trebuie sd descrie metodologia, instrumentele, calendarul si etapele proiectului, rezultatele preconizate,
natura si distributia sarcinilor, analiza riscurilor si circuitele financiare.

(b)  Capacitatea de organizare (10 puncte)

Solicitantul trebuie sd descrie structura modului de gestionare, competentele personalului, responsabilitatile, procesul
de luare a deciziilor, modalititile de monitorizare si supraveghere.
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(©  Bugetul global si detaliat (15 puncte)

Solicitantul trebuie s garanteze cd bugetul este relevant, adecvat, echilibrat si caracterizat de coerentd internd si in ceea
ce priveste obiectivele conferintei.

Orice propunere care nu atinge pragul va fi respinsa.

fn urma evaludrii, se elaboreazd o listd cu propunerile pentru care se recomandi finantarea, clasate in functie de numarul
total de puncte atribuite. In functie de disponibilitatea bugetului, propunerile cel mai bine clasate vor beneficia de
cofinantare. Celelalte propuneri recomandate pentru cofinantare vor fi inscrise pe o listd de rezerva.




