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Muutettu ehdotus

EUROOPAN PARLAMENTIN JA NEUVOSTON PAATOKSEKSI

terveystilanteen seurantaa koskevan yhteison toimintaohjelman hyviksymisesti
kansanterveyden toimintakehyksen yhteydessd

(komission EY:n perustamissopimuksen 189 A (2) artiklan nojalla esittima)






PERUSTELUT

Muutettu ehdotus Euroopan parlamentin ja neuvoston péatokseksi terveystilanteen
seurantaa koskevan yhteisén toimintaohjelman (1997-2001) hyviksymisestad
kansanterveyden toimintakehyksen yhteydessi

1.

Komissio hyvaksyi alkuperdisen ehdotuksen Euroopan parlamentin ja neuvoston
paatokseksi terveystilanteen seurantaa koskevan yhteison toimintaohjelman
hyvaksymisesta 16 pdivana lokakuuta 1995.

Talous- ja sosiaalikomitea ! ja alueiden komitea® antoivat myonte:sen lausunnon
tastd komission alkuperdisestd ehdotuksesta.

" Komissio antoi muutetun paitésehdotuksen perustamissopimuksen 189 A artiklan

mukaisesti Euroopan parlamentin lausunnon pohjalta parlamentin 17 piivana

huhtikuuta 1996 pidetyn ensimmadisen kaisittelyn jalkeen. Teksti sisaltaa

pédasiallisesti kahdentyyppisia muutoksia:

- muutoksia, jotka selventivdt tai laajentavat johdanto-osan
perustelukappaleita ‘

- muutoksia, jotka selventivit tai laajentavat ohjelmassa esitettyjd toimia.
Erityisesti on sisdllytetty mukaan terveystilanteen seurantakeskusta koskeva
toteutettavuustutkimus ja lisitty liite IT. Se sisaltaa luettelon aloista, joilla
terveysindikaattorit voidaan luoda.

Euroopan parlamentti hyvéiksyi 17 pdivand huhtikuuta 1996 pidetyssd
adnestyksessdan 44 tarkistusta, joista komissio hyviksyi 28 kokonaan (12, 16-18,
20, 23 ja 29) tai osittain (1, 3, 4, 6-11, 13, 19, 25, 30-40 ja 42).

Tarkistukset, joita komissio ei voi hyviksya, voidaan jakaa viiteen ryhmaan:

- tarkistukset, joista aiheutuu oikeudellisia ongelmia, koska ne eivit noudata
129 artiklan sanamuotoa tai tarkoitusta (15, 21, 31) tai koska ne ovat
ristiriidassa muiden kansanterveysalan ohjelmien vastaavien saannosten
kanssa (43, 46, 47).

- tarkistukset, joissa esitetdin ehdotetun ohjelman alaan kuulumattomia
muutoksia (2, 32)

- tarkistukset, joissa ehdotetaan joustamattomampaa sanamuotoa kuin
komission ehdottama sanamuoto ja/tai jotka kohtuuttomasti rajoittavat
ehdotetun ohjelman alaa (5, 14, 30 ja 45).

- tarkistukset, jotka on siséllytetty muualle (26-28)

- yksi tarkistus (22), joka johtaisi vaikeuksiin talousarvion kannalta.

Lausunto annettiin 27 piivinid maaliskuuta 1996,
Lausunto annettiin 18 pdivini tammikuuta 1996.
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Muutettu ehdotus Euroopan parlamentin ja neuvoston piitokseksi
terveystilanteen seurantaa koskevan yhteisén toimintaohjelman
hyviiksymisestii kansanterveyden toimintakehyksen yhteydessi



KOM(95) 449

EUROOPAN PARLAMENTTI JA EUROOPAN
UNIONIN NEUVOSTO, jotka
ottavat huomioon Euroopan yhtecis6én

perustamissopimuksen ja erityisesti sen 129 artiklan,
ottavat huomioon komission ehdotuksen',

ottavat huomicon talous- ja sosiaalikomitean lausunnon’,
ottavat huomioon alueiden komitean lausunnon’,

toimivat Euroopan yhteisén perustamissopimuksen 189b
artiklassa mainittujen menettelyjen mukaisesti,

seki katsovat, ettd

1. Euroopan yhteistn perustamissopimuksen 3 artiklan
o kohdan mukaisesti yhteisén toimintaan on
sisillyttivi myotidvaikuttaminen korkean terveyden
suojelun tason saavuttamiscen; 129 artikla
nimenomaan mahdollistaa yhteisén
toimivaltaisuuden tdlld alalla, erityisesti
rohkaisemalla j4senvaltioiden vilistd yhteisty6td
sckd tarvittacssa tukemalla niiden toimintaa,

2. neuvosto katsoi tulevaa toimintaa kansanterveyden
alalla koskevassa 27 piivini toukokuuta 1993
annetussa pﬁatﬁslauselmassaan", ettd  terveyttd
koskevien tietojen kerdiminen, analysointi ja
jakaminen seki kiytettiivissi olevien tictojen laadun
ja vertailtavuuden parantaminen ovat olennaisia
tulevien ohjelmien valmistelun kannalta,

3. Euroopan parlamentti korosti Maastrichtin
kokouksen jilkeisessi kansanterveyspolitiikkaa
koskevassa kertomuksessaan’ riittivien ja
asiaankuuluvientietojentirkeytté perustanayhteisén
toimien kehittimiselle kansanterveyden alalla;
Euroopan parlamentti kehotti komissiota kerdiméiin
ja tutkimaan jisenmaista tulevia terveyttd koskevia
tictoja ja analysoimaan kehityssuuntia seki
arvioimaan kansanterveyspolititkan vaikutuksia ja
muun politiikan vaikutusta,

"EYVL N:o

2EYVL N:o

*EYVL N:o

*EYVL N:o C 174, 25.6.1993, s. 1
SEYVL N:o C 329, 6.12.1993, s. 375

MUUTETTU EHDOTUS

3. Euroopan parlamentti korosti = Maastrichtin
kokouksen jilkcisessi kansanterveyspolitiikkaa
koskevassa piitoslauselmassaan’ rittivien ja
asiaankuuluvientietojentirkeytti perustanayhteison
toimien kehittdmisclle kansanterveyden alalla; se
kehotti komissiota kerddmiidn ja tutkimaan
jisenmaista tulcvia tervevitd koskevia tietoja
kansanterveyspolitiikan  vaikutusicn _ja _muun
politiikan vaikutuksen arvioimiscksi
terveystilantceseen Euroopan yhicisgssa.

5) EYVL N:o C 329, 6.12.1993, s. 375



komissio totesi kansanterveyden toimintakchystd
koskevassa 24 pdivini marraskuuta 1993 annctussa
tiedonannossaan® yhteistydn lisddmisen
vertailukelpoisten/yhteen  sopivien terveyttd
koskevien tietojen standardoinnissa ja kerdimisess
sekd terveystilanteen valvonta- ja
seurantajirjestelmien edistimisen olevan
edellytyksens jisenvaltioiden politiikkaa ja ohjelmia
tukevan kehyksen pcrustamiseksi; terveystilanteen
seuranta, mukaan lukien terveytti koskevat ticdot ja
indikaattorit, on nimetty ensisijaiseksi alaksi
ehdotuksissa yhteisdn monivuotisiksi
kansanterveysohjelmiksi,

neuvosto esitti 2 pAivini kesdkuuta 1994 annctussa
paitoslauselmassaan’, ettd terveyttd koskevien
tietojen kerdiminen olisi asetettava ensisijalle, ja
kehotti komissiota tekem#iidn asiaankuuluvia
ehdotuksia; neuvosto katsoi, ettd kiiytettyjen tictojen
ja indikaattoreiden olisi siséllettiva mittareita, jotka
liittyvit viestdn eldménlaatuun, terveyttd koskevien
tarpeiden tarkkaan arviointiin, arviointcihin
sairauksien ennaltachkdisylld véltettivista
kuolemista, terveyden  sosiaalis-taloudcllisiin
tekijdihin eri viestryhmissd ja, jos on aihecllista ja
jos jasenvaltio pitdd sitd tarpeellisena,
terveysneuvontaan, hoitokdytintdihin ja uudistusten
vaikutukseen,

terveystilanteen scuranta yhteisén tasolla on
olennaista kansanterveyttd koskevien yhteistn
toimien suunnittclun, valvonnan ja arvioinnin
kannalta sek#i muun yhteisébn politiikan
terveysvaikutustenvalvonnanja arvioinnin kannalta,

tcrveystilantcen seuranta tissd yhtcydessi sisaliad
yhteisdn terveysindikaattorien laatimisen, yhteisén
terveyttd koskevien tietojen ja indikaattorien
kerddmisen, jakamisen ja analysoinnin,

¢ KOM(93) 559 lopullinen
"EYVL N:o C 165, 17.6.1994, s. 1

6a. (uusi)

muun muassa niiden Euroopan kansanterveyttd
koskevien tictojen perustcclla, jotka on saatu
perustamalla yhtcisén terveystilanteen
seuraamisjdrjestclmid, on mahdollista valvoa
kansanterveyden  kchityssuuntia  ja  midritelld
kansantcrveysalan  ensisijaisct  pAdmidrit  ja
tavoitteet,



10.

11.

neuvosto nimesi ensisijaisia toimenpiteiti
tilastotietojen alalla koskevasta puiteohjelmasta
vuosiksi  1993-1997 tehdyssd pé#itoksessdin®
"terveys ja turvallisuus” -otsikon alla kuolleisuuden
ja syynmukaisen sairastuvuuden analysoinnin
yhdeksi ensisijaisista toiminta-aloista
sosiaalipolitiikkaa, taloudellista  ja sosiaalista
yhteenkuuluvuutta ja kuluttajansuojaa koskevissa
alakohtaisissa ohjelmissa,

tutkimusta ja teknologista kehittimisti, mukaan
lukien esittiminen, biolddketieteen ja terveyden
alalla (1994-1998) koskevan erityisohjelman
hyviksyvissd pidtoksessddn neuvosto’  osoitti
erityisen tutkimustehtivin jisenvaltioilta tulevan
eurooppalaisen terveytti koskevan tiedon, mukaan
lukien ravitsemukseen liittyvin tiedon,
yhteensovittamisessa ja vertailussa, ja tAmi tehtivi
otettiin kisiteltiviksi asianomaisessa
tutkimusty6ohjelmassa,

terveystilanteen valvonnan yhteisén tasolla olisi
mahdollistettava tarvittava terveydentilan,
kehityssuuntien ja midrittivien tekijéiden
mittaaminen, helpottaa yhteisén ohjelmien ja
toimien suunnittelua, valvontaa ja arviointia, ja
tarjota jasenvaltioille terveyttii koskevaa tietoa, joka
tukee niiden terveyspolitiilkan kehittymistd ja
arviointia,

vaatimusten ja odotusten tchostamiseksi t4ll4
alueella yhteisOén terveystilanteen
seurantajirjestelmii olisi kehitettivi, mukaanlukien
terveysindikaattoreiden laatiminen ja tiedon
kerddminen, terveyttd koskevien tietojen ja
indikaattorien siirto-ja jakeluverkosto seki terveytti
koskevan tiedon analysointi- ja
levittimiskapasiteetti,

! EYVL NooL 219, 28.8.1993, s. 1
> EYVL N:o L 361, 31.12. 1994, s. 40



12.

13.

14.

15.

16.

kiytettivissi olevat vaihtochdot ja mahdollisuudct
kchittd4d yhteisdn terveystilanteen
scurantajirjestcimén uscita alucita olisi huolclliscsti
arvioitava scn toivotun suorituskyvyn, joustavuuden
sekid kustannusten ja hyotyjen osalta, yhteisén
terveystilanteen  seurantajirjestelmididn  olisi
sisillyttivd yhteisén terveysindikaattoriryhmien
médritelmé ja tillaisten indikaattorien laatimisclle
tarpeellisten tietojen kerdfiminen,

yhteisobn terveyttd koskevien tietojen ja
indikaattorien olisi p#4llekkiisen ty6n vilttimiseksi
perustuttava  valmiiksi  ki#ytdssd oleviin
eurooppalaisiin tietoihin ja indikaattoreihin, joita
esimerkiksi jisenvaltioilla on tai joita nimi ovat
luovuttaneet kansainvilisille jarjestdille,

yhteisén terveystilanteen seurantajirjestelmi
hyotyisi telematiikkaan perustuvan verkoston
perustamisesta terveytts koskevien yhteison tictojen
ja indikaattorien keriddmiseksi ja jakamiseksi,

yhteisén terveystilanteen seurantajirjestelmin olisi
pystyttivd rohkaisemaan ja auttamaan
terveydentilaa, kehityssuuntia ja terveysongelmia
koko yhteisobn alueella koskevien analyysien
tuottamisessa sekd terveytti koskevan tiedon
kéyttd6n saattamisessa ja levittimisessi,

tirkeimmiit nikékohdat yhteison terveystilantecn
seurantajirjestelmén kehittimisessd ovat
tictosuojaan liittyvien oikeudellisten miadriysten
noudatia.ninen ja asiaankuuluvien
luottamukscllisuus- ja suojaamisjirjestelyjen
toteuttaminen,

12,

13.

13a.

14.

15.

15a.

16.

kaytettivissi olevia vaihtochtoja ja mahdollisuuksia
kchittdsd yhtcisébn terveystilanteen
scurantajérjcstelmdin uscita alucita, mukaan lukicn
nykyisten _mahdollisuuksicn _ lisiimingn  ja/tai
seurantakeskuksen perustaminen, olisi tutkittava sen
toivotun  suorituskyvyn,  joustavuuden  seki
kustannusten ja hy6tyjen osalta; tarvitaan joustava
jdrjestelmi, johon voidaan sisillyttdd tilld hetkelld
hyodylliset piirtcet ja_joka voi mukautua samalla

uusiin __vaatimuksiin__ tai _muihin ensisijaisiin
pddmidriin; yhtecisén terveystilanteen

seurantajidrjestelmidn olisi sisdllyttdvd yhteisén
terveysindikaattoriryhmien mé4ritclmi ja tillaisten
indikaattorien laatimisclic tarpecellisten tictojen
kerddminen,

yhteisén  terveyttd koskevien tietojen ja
indikaattorien olisi paillckkiisen tydn vilttidmiseksi
perustuttava olemassa__oleviin  curooppalaisiin
tietoihin ja indikaattoreihin, joita esimerkiksi
jisenvaltioilla on ja/tai joita nimi ovat luovuttaneet
kansainviilisille jirjestdille,

(uusi) .
tietojen kerdfimistd koskcva tilanne vaihtelee
jasenvaltiosta toiscen;

yhteisén terveystilanteen seurantajidrjestelmi
hyétyisi siitd, ettéi se pohjautuisi telematiikkaan
perustuvaanverkostoonterveytti koskevienyhteisén
tietojen ja  indikaattorien kerddmiscksi  ja
Jjakamiscksi,

terveystilantecn scurantajérjestelméin olisi tarjottava
aineistoa sidnnollisiin kertomuksiinterveydentilasta

Euroopan vhteisdssd, analyyseihin kehityssuunnista
ja terveysongelmista sckd autettava terveytti

koskevan ticdon Kkiy{t66n saattamisessa ja
levittimisessi,
(uust)

terveys- sekd tybterveys- ja tyoturvallisuusalan
yhteisty6td on tihdenncttdvi, sill4 sen perusteella
voidaan muodostaa kisitys tydperdisten sairauksicn
ja tyopaikalla sattunciden onnettomuuksicn
yleisyydestd,

on _tarpeen _varmistaa tictosuojaan liittyvien
oikcudellisten  midrdysten  noudattaminen  ja
asiaankuuluvicen luottamuksellisuus- ja
suojaamisjérjestelvjen totcuttaminen,




17.

18.

19.

20.

21. on tirke#s, ettd komissio varmistaa ohjelman 21.

kansanterveyden toimintakehyksen yhteydessi olisi
kiynnistettdvd monivuotinen ohjelma, joka
mahdollistaa yhteisén terveystilanteen
seurantajirjestelmiin  ja  sen  asiaankuuluvan
arviointijirjestelmén kehittimisen,

laajuutensa ja vaikutustensa vuoksi terveystilanteen
seurantaa tukeva yhteisén toiminta tekee
mahdolliseksi, etti toivotut tavoitteet ovat
tehokkaammin saavutettavissa,

yhteisén tasolla muotoillun ja toteutetun politiikan
ja ohjelmien, erityisesti niiden, joihin on ryhdytty
kansanterveyden toimintakehyksen yhteydess4, olisi
oltava yhdensuuntaisia yhteisén terveystilanteen
scurantaa koskevan yhteisdn toiminnan pAamiiricn
ja tavoitteiden kanssa; terveystilanteen scurantaa
koskevien yhteisén toimien tiytinté6npano olisi
sovitettava yhteen ja siins olisi otettava huomioon
yhteisén tutkimusta ja teknologista kehittimist
koskevan puiteohjelman perusteella  tchdyt
tutkimustoimet; yhteison TTK-viitekehyksen
mukaisesti terveysalalla tehtdvit
telematiikkasovelluksia koskevat hankkeet on
sovitettava kiintedsti yhteen terveystilanteen
seurantaa koskevien yhteisdbn toimien kanssa;
yhteison tilastotiedon puiteohjelman, telematiikkaan
perustuvaa hallintojenvilistd terveystietojenvaihtoa
(IDA) koskevien yhteisén hankkeiden seki G-7:n
terveytti koskevien hankkeiden mukaiset toimet on
lsheisesti  sovitettava yhteen terveystilanteen
seurantaa koskevien yhteistn toimien toteuttamisen
kanssa, eurooppalaisten erityiselinten, kuten
EMCDDA:n ja Euroopan ympéristokeskuksen,
tehtivikseen ottama ty6 olisi otettava huomioon,

yhteisty6td t4114 alalla toimivaltaisten
kansainvilisten jirjestjen ja kolmansien maiden
kanssa olisi edistettivi,

toteuttamisenl4heisessd yhteistydssd jisenvaltioiden
kanssa,

20a. (aikaiscmpi johdantoosan 23 kappalc)

toiminnallisclta kannalta katsottuna scki yhteisén
verkostojen kehittdimiseen ettid yhteistyShon t4ll4
alalla toimivaltaisten kansainvilisten jirjestdjen
kanssa aiemmin tehdyt investoinnit olisi turvattava
ja niit4 olisi cdelleen kehitettivi,

on tirked, ettd komissio toteuttaa tim4n ohjelman
l4heisessd yhteistyssi jisenvaltioiden kanssa,



22,

23.

24.

25.

26.

Euroopan parlamentin, neuvoston ja komission
"tilapdisjirjestelystd" tehty sopimus, joka koskee
Euroopan yhteisén perustamissopimuksen 189 b
artiklassa sdidetyn menettelyn mukaisesti
hyviksyttyjen sidddsten tiytintddnpanoon liittyvid
toimenpiteity, tehtiin 20 pdivéni joulukuuta 1994,

toiminnalliselta kannalta katsottuna seki yhteisén
verkostojen kehittéimiseen ettd yhteistyohdn tilld
alalla toimivaltaisten kansainvilisten jirjestdjen
kanssa aiemmin tehdyt investoinnit olisi turvattava
ja niit4 olisi edelleen kehitettidvi,

tarpeetonta paillekkiistd tyotd olisi viltettdva
kehittimil14 yhdessid menetelmid, vertailemalla
ja muuntamalla perusteita ja tekniikoita,
yhdenmukaistamalla asteittain tietojenkeruun
vilineitd, kuten kartoitukset, kyselyt tai niiden
osat, ja terveytti koskevan tiedon siséltodn
liittyvid erityisohjeita, jotka on tarkoitettu
jaettavaksi erityisesti telemaattisen verkoston
kautta,

ohjelman arvon ja vaikutuksen lisidmiscksi
toteutettuja toimenpiteits olisi jatkuvasti arvioitava
ottaen erityisesti huomioon niiden tehokkuuden ja
tavoitteiden saavuttamisen seckéd kansallisella ettd
yhteisén tasolla, ja jos on aiheellista, tarvittavat
muutokset olisi tehtivi,

tilld pAstokselld asetetaan koko ohjelman keston
ajaksi taloudellinen kehys, joka muodostaa
pédasiallisen viitteen budjettivallan kiytt4jille
vuosittaisessa talousarviomenettelyssd Euroopan
parlamentin, neuvoston ja komission 6 pHivini
maaliskuuta 1995 antaman julistuksen 1 kohdan
merkityksessi, ja

3. poistettu

114 _hetkelld tiedot eivit ole riittivis
vertailukelpoisia, ja tarpectonta paillekkiista ty6td
olisi viltettivd kchittimilld yhdessi menetelmii,
vertailemalla ja muuntamalla perusteita ja
tekniikoita, yhdenmukaistamalla asteittain
tietojenkeruun vilineits, kuten kartoitukset, kyselyt
tai niiden osat, ja terveytti koskevan tiedon
sisdltéon liittyvii erityisohjeita, jotka on tarkoitettu
jaettavaksi erityisesti telemaattisen verkostonkautta,



27. timin ohjelman on kestettivi viisi vuotta, jotta
asetettujen tavoitteiden saavuttamiseksi tdytdntéon
pantaville toimille j44 riittdvisti aikaa,

OVAT TEHNEET TAMAN PAATOKSEN:

1 artikla

Ohjelman perustaminen

1. Terveystilanteen seurantaa koskeva yhteisén
toimintaohjelma, jdljemp4ni ‘'timi ohjelma’, on titen
hyviksytty 1 piivd tammikuuta 1997 ja 31 piivi
joulukuuta 2001 viliscksi ajanjaksoksi kansanterveyden
toimintakehyksen yhteydessi.

2. Tdméin ohjelman tarkoituksena on perustaa yhteisén
terveystilanteen seurantajirjestelmé, joka mahdollistaa
terveydentilan, kehityssuuntien ja terveyttd médrittéivien
tekijoiden arvioimisen koko yhteisdn alueella, helpottaa
yhteison ohjelmien ja toimien suunnittelua, valvontaa ja
arviointia sekfi tarjoaa jisenvaltioille asiaankuuluvaa
terveytti koskevaa tietoa vertailujen tekemiseksi ja
niiden kansallisen terveyspolitiikan tukemiseksi.

3. T4ss4 ohjelmassa toteutettavat toimenpiteet ja niiden
erityiset tavoitteet on esitetty liitteessd seuraavasti
otsikoituina:

A. Yhteisdn terveysindikaattoreiden luominen

B. Euroopan laajuisen terveytti koskevan tiedon
jakeluverkoston kehittiminen

C. Analyysien ja kertomusten laatiminen

2 artikla

T &# y t 8 n t &8 8 n p a n o

1. Komissio varmistaa liitteessi esitettyjen toimicn
toteuttamisen 5 artiklan mukaisesti  ldheisessi
yhteisty6ssi jasenvaltioiden kanssa.
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3. Tissd ohjclmassa totcutcttavat toimenpiteet ja niiden
erityiset tavoittcet on csitetty liitteesséi I seuraavasti

otsikoituina:

1. Komissio varmistaa liitteess# [ esitettyjen toimien
toteuttamisen 5 artiklan mukaisesti  liheisessi
yhteistydssj jisenvaltioiden kanssa.



2. Komissio tekee yhteistyoté terveystilanteen scurantaan
osallistuvien laitosten ja jdrjestdjen kanssa.

3 artikla
Talousarvio

1. Timin ohjelman toteuttamiseen 1 artiklassa
tarkoitettuna  ajanjaksona varattu midriraha on
kokonaisuudessaan 13,8 miljoonaa ecua.

2. Vuosittaisista méiidrirahoista midris budjettivallan
kiytt4ja taloudellisten nikymien mukaisesti.

4 artikla
Yhdenmukaisuus ja tdHydentivyys
Komissio ja jisenvaltiot varmistavat, etti tdmin
ohjelman mukaisesti totcutettavat toimet ovat
yhdenmukaisia muiden yhteisdn merkittivien ohjelmien
ja aloitteiden kanssa, mukaan lukien tilastotiedon
puiteohjelman, telematiikkaan perustuvaa hallintojen
vilisti terveystietojen vaihtoa  koskevat yhteisén
hankkeet seki tutkimuksen ja tekniikan kehittdmisen
puiteohjelman, ja erityisesti jilkimmiisen telematiikan
sovellutukset, ja ettd ne tiydentivit niitd.

S artikla

K 0

1. Komissiota avustaa komitea, joka muodosiuu kahdesta
kunkin jisenvaltion nimedmistd jisenestd ja jonka
puheenjohtajana on komission edustaja; jiljempidni
'komitea'.

2. Komission edustaja tckee komitealle ehdotuksen
toimenpiteisti, jotka koskevat erityisesti:

(a) komitean menettelysiintojé;

(b) vuotuista tyodskentelyohjelmaa, jossa esitetdsin
ensisijaisct toimet;

(c) jarjestelyj4, perusteluja ja menettelyjd, jotka liittyvit
hankkeiden valitsemiseen ja rahoittamiseen t#min
ohjelman mukaisesti, mukaan lukien hankkeet, jotka
koskevat yhteisty6ti  kansanterveyden alalla
toimivaltaisten kansainvilisten jirjestdjen kanssa ja 6
artiklan 2 kohdassa mainittujen maiden osallistumista;

11

Komissio varmistaa, ettd tdmin ohjelman mukaisesti
toteutettavat toimet ovat yhdenmukaisia muiden yhteisén
merkittivien ohjelmien ja aloittciden kanssa, mukaan
lukien tilastoticdon puitcohjelman, telematiikkaan
perustuvaa hallintojen vilistd terveystietojen vaihtoa
koskevat yhteison hankkeet sekd tutkimuksen ja
tekniikan kchittimisen puiteohjelman, ja erityisesti
jilkimmiisen telematiikan sovellutukset, ja ettd ne
tiydentivit niiti.

1. Komissiota avustaa ncuvoa-antava komitea, joka
muodostuu kahdesta kunkin jéscnvaltion nimedmisti
jdsenestd ja jonka puhecnjohtajana on komission
edustaja; jdljempiind 'komitca'.



(d) arviointimenettely4;

(¢) kertomusten tekoa, muutoksia ja
yhdenmukaistamista koskevia jirjestelyjé;
(f) terveysindikaattorien mi4rittelemisty ja valitsemista
koskevia jirjestelyjd;

(g) tirkeiden verkostojen kehitykselle ja toiminnalle
tarpeellisia sisdltéon liittyvid erityisohjeita koskevia
Jjérjestelyj4.

3. Lis#ksi komissio voi kuulla komiteaa kaikissa tdmin
ohjelman tiytinté6npanoon liittyvissd kysymyksissi.

tictojen

Komission edustaja tekee komitealle ehdotuksen
toteutettavista toimenpiteistd. Komitea antaa, tarvittaessa
dinestettysdsin, lausuntonsa ehdotuksesta miiriajassa,
jonka puheenjohtaja voi asettaa asian kiireellisyyden
mukaan.

Lausunto merkit44n pdytikirjaan;, lisiksi jokaisella
jisenvaltiolla on oikeus pyytis, etti sen lausunto
merkitdidn poytikirjaan.

Komission ottaa mahdollisimman laajasti huomioon
komitean lausunnon. Se ilmoittaa, mill4 tavoin lausunto
on otettu huomioon.

4. Komission edustaja pitd4 komitean jatkuvasti
tietoisena:

- timin ohjelman mukaisesti my&nnetysti taloudellisesta
tuesta (tuen suuruus, kesto, erittely ja vastaanottajat);

- komission ehdotuksista tai yhteisén aloitteista ja
ohjelmien tiytintdénpanosta muilla politiikan aloilla,
jotka ovat tirkeitd tdmin ohjelman tavoitteiden
saavuttamisen kannalta, 4 artiklassa vaaditun
yhdenmukaisuuden ja tiydentidvyyden varmistamiseksi.

6 artikla
Kansainviilinen yhteistyd

1. Tdmiin ohjelman tiytint66npanon aikana yhtcisty6ti
muiden valtioiden kuin jisenvaltioiden ja
kansanterveyden alalla toimivaltaisten kansainvilisten
jarjestdjen kanssa, erityisesti maailman terveysjirjestén
seki taloudellisen yhteistydn ja kehittimisen jérjestdn
kanssa, on edistettivi ja toteutettava 5 artiklan
mukaisesti.
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1. T4dmén ohjclman tivtlintddnpanon aikana yhtcisty6t4
kolmansien _vallioiden ja kansanterveyden alalla
toimivaltaisten kansainvilisten jirjestdjen kanssa,
erityisesti maailman terveysjérjestén seki taloudellisen
yhteistybn ja kehittdmisen jirjestén kanssa, on
edistettivi ja totcutettava 5 artiklan mukaisesti.



2. Témi ohjelma on avoin Keski- ja Itd-Euroopan
maiden (KIE) osallistumiselle niden maiden kanssa
yhteisbn  ohjelmiin  osallistumiseen liittyvissd
assosiointisopimusten  lisipdytikirjoissa  mainituin
edellytyksin. Lisiméi4rirahojen avulla timi ohjelma on
avoin Kyproksen ja Maltan osallistumiselle Euroopan
vapaakauppaliiton (EFTA) maihin sovellettavien
sdintdjen mukaisesti kyseisten maiden kanssa erikseen
sovittavia menettelyj4 noudattaen. ‘

7 artikla

Seuranta 4ja arviointi

1. Yhteis6 varmistaa toteutettujen toimien arvioinnin
ottaen huomioon jédsenvaltioiden laatimat kertomukset ja
tarvittaessa riippumattomien asiantuntijoiden tuella.

2. Komissio antaa Euroopan parlamentille ja neuvostolle
viliaikaisen kertomuksen ja lopullisen kertomuksen
timin ohjelman tiytintbonpanosta. Se liittdd niihin
kertomuksiin tietoja eri toiminta-alojen yhteistn
rahoituksesta ja tiydentdvyydestd muiden 4 artiklassa
mainittujen toimien kanssa seké arviointien tulokset. Se
lihettdd ne my6s talous- ja sosiaalikomitealle sek#
alueiden komitealle.

LIOTE

ERITYISET TAVOITTEET JA TOIMET

A. YHTEISON TERVEYSINDIKAATTOREIDEN
LAATIMINEN

Tavoite Laatia yhteisén
terveysindikaattorit
tarkastelemalla uudelleen
kriittisesti olemassa olevia
terveyttd koskevia tietoja ja
indikaattoreita, ja kehittimalld
verrattavissa olevien ja asteittain
yhdenmukaistettujen  terveytté
koskevien tietojen
keruumenetelmid.

1. Suorittaa olemassa olevien terveytti koskevien
indikaatiorien ja tietojen erittely, uudelleen
tarkastelu “ja kriittinen analyysi Euroopan ja
jasenvaltioiden tasolla niiden merkityksen, laadun ja
kattavuuden selvittidmiseksi yhteison
terveysindikaattoreiden laatimisen kannalta.

LIITE I
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2. Luoda terveyttd koskeva yhteisdn
terveysindikaattoriryhmi, joka sisilt4i
avainindikaattorien alaryhmin yhteisén ohjelmien
kansanterveyttd koskevien toimien valvomiseksi
sekii taustaindikaattorien alaryhmin muuhun
yhteisén politiikkkaan sisdltyvien ohjelmien ja
toimien valvomiseksi seki yhteisten mittareiden
tarjoamiseksi jdsenvaltioille vertailujen tekemist
varten.

3. Kehittii vertailukelpoisten ja/tai  asteittain
yhdenmukaistettujen terveyttd koskevien tietojen
sdinndnmukaista kerdfimisti jisenmaissa, mukaan
lukien tietohakemistojen laatimisen tukeminen ja
asiaankuuluvien muuntamismenetelmien ja -
s44nt6jen laatiminen.

4. Avustaa vertailukelpoisten tictojen kerdimisessd
tukemalla seurantojen jirjestdmists, mukaan lukien
yhteisén politiikkaa tukevat yhteisdn laajuiset
seurannat, tai moduulit tai olemassa olevien
seurantojen kysymysten sovitut sanamuodot.

5. Edistis yhteisty6ti Euroopan terveytti koskevien
tietojen ja indikaattorien scki# kansanterveyden
erikoisaloja koskevien tietojenvaihtoverkostojen
alalla toimivaltaisten kansainvilisten jirjestjen
kanssa tietojen vertailtavuuden tchostamiscksi.

6. Tukea standardoitujen terveydenhuollon
voimavaroja koskevien tilastojen kehittimisen
toteutettavuuden jakannattavuuden arviointia niiden
sisdllyttdmiseksi tulevaisuudessa yhteis6én
terveystilanteen seurantajérjestelmisin,

B. YHTEISON LAAJUISEN TERVEYTTA

KOSKEVIEN TIETOJEN JAKELUVERKOSTON
KEHITTAMINEN
Tavoite = Mahdollistaa terveyttd koskevien

tietojen ja  indikaattoreiden
siirtiminen ja jakaminen
tehokkaasti ja luotcttavasti

kiytticn piasiallisena vilineeni
telematiikka-avusteista
tiedonsiirtoa.
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2. Luoda terveytti koskeva yhteison
terveysindikaattoriryhmé, joka sisdltaa
avainindikaattorien alaryhmin yhteisén ohjelmien
kansanterveytti koskevien toimien valvomiseksi sek#
taustaindikaattoricn  alaryhmi#n muuhun yhteisdn
politiikkaan  sisiltyvien ohjelmien ja toimien
valvomiseksi sckd yhteisten mittareiden tarjoamiseksi
jisenvaltioille vertailujen tckemisti varten.

Tdmin ohjelman liitteessi II annetaan ndiden
terveysindikaattorien yksityiskohdat.

6. Rohkaista ja tukea standardoitujen
terveydenhuollon voimavaroja koskevien tilastojen
kehittimisen totcutcttavuuden ja kannattavuuden
arviointia niiden siséllyttimisessa tihin yhteisén
terveystilantecn scurantajérjestelmiin,



Rohkaista ja tukea piiasiassa telematiikka-
avusteista tiedonsiirtoa ja jaettujen tietokantojen
jarjestelmaid kdyttivin terveyteen liittyvin tiedon
jakoverkoston kehittimist4, erityisesti laatimalla
tietoihin liittyvid erityisohjeita ja menettelyji
jarjestelmidn siirrettdvin eri tyyppisen tiedon
saatavuutta, luotettavuutta, korjaamista ja
suojaamista ajatellen.

C. ANALYYSIEN JA KERTOMUSTEN TEKO

Tavoite

10.

Kehittié tarpeelliset analyysienja
kertomusten teon menctelmiit ja
vilineet, ja tukea terveydentilaa,
kehityssuuntia, terveytti
midrittivid tekijbitd ja politiikan
vaikutuksia terveyteen koskevia
analyyseji ja kertomuksia.

Rohkaista analysointikapasiteetin  kehittymists,
mukaan lukien vertailevat ja ennustavat metodiikat
ja vilineet, oletusten ja mallien testaaminen seki
terveytti koskevien ennusteiden ja tulosten arviointi.

Tukea yhteisdn kansanterveytti koskevien toimien
ja ohjelmien vaikutuksen analysointia ja arviointia.

Tukea terveydentilaa ja kehityssuuntia, terveytti
méidrittivid tekijoitd ja muun politiikan vaikutusta
terveyteen koskevien kertomusten ja muun
tiedotusaineiston tuottamista ja levittimisti.

15

7.

10.

Rohkaista ja tukea p#Hdasiassa telematiikka-
avusteista tiedonsiirtoa ja jaettujen tietokantojen
jarjestelmis kiyttivin terveyteen liittyvin tiedon
siito- ja jakoverkoston kehittdmistd, erityisesti
laatimalla tictoihin liittyvid erityisohjeita ja
menettelyjd jirjestelmiidn siirrettiivin eri tyyppisen
tiedon saatavuutta, luotettavuutta, korjaamista ja
suojaamista ajatellen.

Rohkaista _ja__tukea analysointikapasiteetin
kehittymisté, lisdten nykyisii mahdollisuuksia, ja
mahdollisten uusien rakenteiden
toteutettavuustutkimuksia, vertailevia ja ennustavia
metodiikkoja ja vilineits, olctusten ja mallien
testaamista sekd terveytti koskevien ennusteiden ja
tulosten arviointia.

Tukea yhtcisdn kansanterveysalan toimien ja
ohjelmien vaikutusta arvigivien _kertomustcn
analysointia, laatimista ja levittimisti.

Tukea terveydcntilaa ja kehityssuuntia, terveytté
midrittivii tekijoitd ja muun politiikan vaikutusta
terveyteen koskevien kertomusten ja muun
tiedotusaineiston laatimista, tuottamista ja
levittdmista.



LIITE 1T

Aloja, joilla terveysindikaattorit voidaan luoda
yhteisbn terveystilanteen seurantajirjestelmiin
mukaisesti

A. Terveydentila

1. Ennuste elinidsti:
- ennuste clinidstd tietyn ikdiseni
- terveyttd koskeva ennuste

2. Kuolleisuus:

- yleinen

- kuolinsyyt

- tautikohtainen eloonj4éimisluku

3. Sairastuvuus:
- tautikohtainen sairastuvuus
- liitinndissairaudet

4. Toiminta ja eliméinlaatu:

- koettu terveydentila

- vajaakuntoisuus

- toiminnan vajavuus

- toimintakyky

- terveydentilasta johtuva tySkyvyttdmyys
- mielenterveys

5. Antropometrisct ominaispiirtect

B. Elimiintapa ja terveystottumukset

1. Tupakanpoltto

2. Alkoholinkulutus

3. Laiton huumeidenkéyttd

4. Liikunta

5. Ruokavalio

6. Seksuaalinen kiyttdytymincn

7. Muut terveydcen edistimiseen liittyvit tekijét
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C. Elin- ja tybskentelyolosuhteet

1.

D.

Tyéllisyys/tyttdmyys:
- tyStehtiivi

. TySympéristd:

- tapaturmat

- altistuminen syop#4  aihcuttaville ja muille
vaarallisille aincille

- tybtcrveys .

. Asuinolosuhteet

. Kotona tapahtuva ja vapaa-ajan toiminta:

- tapaturmat kotona
- vapaa-aika

. Liikenne:

- auto-onncttomuudet

. Ympiristd

- ilman saastuminen

- veden saastuminen

- muunlainen saastumincn

- siiteily :

- altistuminen sydpdid aihcuttaville ja muille
vaarallisille aincille tySympiiriston ulkopuolella

Terveyden suojclu

. Rahoituslﬁhlect
. Tilat/tybvoima

- terveydenhuollon voimavarojen kayttd
- terveydenhuoltohenkilokunta

. Kulut/Kustannuksect
- - sairaalahoito

- avohoito 4
- farmasecuttisct tuotteet

. Kulutus/kéyt(6

. = sairaalahoito

- avohoito
- farmascuttisct tuottcet

5. Terveyden edistiminen ja sairauksien estdminen
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E. Viestbtieteelliset ja muut sosiaaliset tekijit

1. Sukupuoli

2. Iki

3. Siviilisiaty

4. Asuinalue

5. Koulutus

6. Tulot

7. Viestén alaryhmiit

8. Sairausvakuutuksen laatu

F. Muut

1. Tuoteturvallisuus

2. Muut
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