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Rezolucja Zgromadzenia Parlamentarnego Euronest w sprawie zgodno$ci programéw szczepief
w UE i w panstwach Partnerstwa Wschodniego oraz ich harmonizacji

(2023/C 229/04)

ZGROMADZENIE PARLAMENTARNE EURONEST,

uwzgledniajac rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2020461 z dnia 30 marca 2020 r. zmieniajace
rozporzadzenie Rady (WE) nr 2012/2002 w celu zapewnienia pomocy finansowej panstwom czlonkowskim i paistwom
prowadzacym negocjacje w sprawie przystapienia do Unii znaczaco dotknigtym w zwiazku z powaznym stanem
zagrozenia zdrowia publicznego (),

uwzgledniajac komunikat Komisji z 15 pazdziernika 2020 r. w sprawie gotowosci w obszarze strategii szczepien
i wprowadzania szczepionek przeciwko COVID-19 (COM(2020) 680),

uwzgledniajgc komunikat Komisji z 19 stycznia 2021 r. w sprawie wspdlnego frontu do walki z COVID-19
(COM(2021) 35),

uwzgledniajac komunikat Komisji z 16 czerwca 2021 r. w sprawie strategii UE dotyczacej szczepionek przeciwko
COVID-19 (COM(2021) 380),

uwzgledniajac decyzje Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2020/701 z dnia 25 maja 2020 r. w sprawie udzielenia
pomocy makrofinansowej na rzecz partneréw objetych procesem rozszerzenia i polityka sasiedztwa w kontekscie pandemii
COVID-19 (3,

uwzgledniajac sprawozdanie Komisji z 18 pazdziernika 2021 r. na podstawie art. 16 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/953 w sprawie ram wydawania, weryfikowania i uznawania interoperacyjnych
za$wiadczen o szczepieniu, o wyniku testu i o powrocie do zdrowia w zwiazku z COVID-19 (unijne cyfrowe zaswiadczenie
COVID) w celu ulatwienia swobodnego przemieszczania si¢ w czasie pandemii COVID-19 (COM(2021) 649),

uwzgledniajac wspdlne o$wiadczenie przyjete podczas szczytu Partnerstwa Wschodniego, ktéry odbyt sie 15 grudnia
2021 1. (),

uwzgledniajac komunikat Komisji z 1 grudnia 2021 r. pt. ,Wspdlne reagowanie na obecne i nowe wyzwania zwigzane
z COVID-19” (COM(2021) 764),

uwzgledniajac decyzje wykonawcza Komisji (UE) 2021/1380 z dnia 19 sierpnia 2021 r. ustanawiajaca rownowaznosc,
w celu ufatwienia korzystania z prawa do swobodnego przemieszczania si¢ w Unii, zaswiadczenn COVID-19 wydawanych
przez Ukraing z za$wiadczeniami wydawanymi zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/953 (4,

uwzgledniajac decyzje wykonawcza Komisji (UE) 2021/1894 z dnia 28 paZdziernika 2021 r. ustanawiajacg réwnowaznosc,
w celu ufatwienia korzystania z prawa do swobodnego przemieszczania si¢ w Unii, za§wiadczenn COVID-19 wydawanych
przez Republike Armenii z zaSwiadczeniami wydawanymi zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2021/953 (),

uwzgledniajac decyzje wykonawczg Komisji (UE) 2021/1994 z dnia 15 listopada 2021 r. ustanawiajacg réwnowazno$¢,
w celu ulatwienia korzystania z prawa do swobodnego przemieszczania si¢ w Unii, za§wiadczenn COVID-19 wydawanych
przez Republike Moldawii z zaswiadczeniami wydawanymi zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2021/953 (%,

uwzgledniajac decyzje wykonawcza Komisji (UE) 2021/1995 z dnia 15 listopada 2021 r. ustanawiajaca rownowaznosc,
w celu ufatwienia korzystania z prawa do swobodnego przemieszczania si¢ w Unii, zaswiadczenn COVID-19 wydawanych
przez Gruzje z za$wiadczeniami wydawanymi zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/953 (),

uwzgledniajac zalecenie Rady z dnia 7 grudnia 2018 r. w sprawie Scislejszej wspolpracy w zakresie przeciwdziatania
chorobom zwalczanym droga szczepien (%),
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uwzgledniajac rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 21 pazdziernika 2021 r. w sprawie przejrzystosci dziatan UE
w zakresie opracowywania, zakupu i dystrybucji szczepionek przeciwko COVID-19 (%),

uwzgledniajac rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 17 kwietnia 2020 r. w sprawie skoordynowanych dziatai UE na
rzecz walki z pandemig COVID-19 i jej skutkami ('),

uwzgledniajac rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 25 listopada 2020 r. w sprawie wplywu pandemii COVID-19 na
polityke zagraniczna ('),

uwzgledniajac rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 19 kwietnia 2018 r. w sprawie uchylania si¢ od szczepien
i spadku liczby szczepien w Europie (1?),

uwzgledniajac rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 11 lutego 2021 r. w sprawie wdrozenia ukladu o stowarzyszeniu
UE z Ukraing (%),

A.  majac na uwadze, ze sie¢ $wiatowych polaczen gestnieje, a choroby zakazZne nie zatrzymujg si¢ na granicach, o czym
dobitnie przypomina pandemia wirusa SARS-CoV-2 (COVID-19);

B. majgc na uwadze, Ze zdrowie publiczne jest cennym wspélnym dobrem zastugujacym na szczegdlng uwage
decydentéw zgodnie z oczekiwaniami obywateli UE i panstw regionu Partnerstwa Wschodniego;

C. majac na uwadze, ze zdrowie publiczne w UE podlega kompetencji krajowej, za$ UE odgrywa w polityce zdrowotnej
role uzupelniajaca, jednak panstwa cztonkowskie coraz Scislej wspétpracuja dla wspélnych korzysci;

D. majgc na uwadze, ze nielegalna wojna napastnicza Rosji przeciwko Ukrainie spowodowala masowg migracje
ukrainiskich uchodzcéw wojennych do UE, Moldawii i innych krajéw, co powaznie obcigzyto i nadwyrezylo systemy
opieki zdrowotnej pafistw przyjmujacych; majac na uwadze, Ze wojna niszczaco wplynela i nadal wplywa na
ukrainski system opieki zdrowotnej;

E.  majgc na uwadze, Ze sytuacja budzetowa w zakresie zdrowia publicznego jest coraz bardziej napigta ze wzgledu na
skutki gospodarcze nieusprawiedliwionej i nielegalnej rosyjskiej napasci zbrojnej na Ukraing, dotykajacej zaréwno UE,
jak i pafistwa Partnerstwa Wschodniego;

F.  majac na uwadze, ze coraz ambitniejsza wspolpraca migdzy UE a jej wschodnimi sasiadami, szybko rozwijajace si¢
stosunki gospodarcze i polityczne, a takze intensywniejsze kontakty miedzyludzkie sprawiaja, ze zdrowie publiczne,
w szczegblnodci jego aspekty transgraniczne, to obszar polityki, dla ktérego Partnerstwo Wschodnie moze stanowi¢
odpowiednie ramy zwigkszajace odporno$¢ na kryzysy zdrowotne i przyczyniajace si¢ do dobrego stanu
psychofizycznego wszystkich obywateli w oparciu o wspdlny program i wspdlna kulture bezpieczenstwa
zdrowotnego; majac na uwadze, ze wspomniane dzialania prowadza do obopdlnie korzystnych wynikow i ze nalezy
uwzgledni¢ dos$wiadczenia zdobyte w zwigzku z reagowaniem na pandemi¢ COVID-19 i z wprowadzaniem
szczepionek przeciwko COVID-19;

G. majac na uwadze, ze brak zsynchronizowanych kalendarzy szczepieni w krajach Partnerstwa Wschodniego, a takze
zroznicowanie poziomu zaszczepienia w roznorodnych systemach sprawiaja, ze koniecznoscia i szansg jest
zwigkszenie spéjnosci, koordynaciji i solidarnosci, tak aby UE i kraje Partnerstwa Wschodniego osiagnely wspdlne
korzysci; majac na uwadze, Ze ostatecznie ocalitoby to zycie i poprawiloby stan psychofizyczny wielu obywateli,
w tym grup najbardziej narazonych na zagrozenia i znajdujgcych sie w najtrudniejszej sytuacji;

H. majgc na uwadze, ze polityka zdrowia publicznego powinna zmierzaé do rozwigzai odpowiednich w kontekscie
i warunkach lokalnych — przy wyraznej spdjnosci migdzy panstwami czlonkowskimi i pafistwami Partnerstwa
Wschodniego w ramach regionalnego programu bezpieczenstwa zdrowotnego, tak by wspiera¢ skuteczng wspotprace
i synergie wszystkich zainteresowanych stron jako warunek osiggniecia konkretnych wynikéw umozliwiajacych
pozadany poziom dostosowania do kontekstu lokalnego — nie za$ rozwigzan jednolitych czy uniwersalnych;
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majac na uwadze, ze w wielu krajach, w tym w krajach o wysokim dochodzie, pandemia COVID-19 przecigzyta
systemy opieki zdrowotnej i obnazyla ich stabosci; majac na uwadze, ze jest to faktycznie ostatni moment, by
zwigkszy¢ gotowos¢ do skutecznego zapobiezenia lub zaradzenia kolejnemu kryzysowi wywolanemu chorobg
zakazng; majac na uwadze, Ze wymaga to rowniez ponowienia nacisku na wzmocnione i odporne publiczne systemy
opieki zdrowotnej zaréwno w panstwach czlonkowskich, jak i w panstwach Partnerstwa Wschodniego, aby radzi¢
sobie z przyszlymi epidemiami i ich dlugoterminowym wplywem na opieke¢ zdrowotng;

majac na uwadze, ze juz przed pandemig COVID-19 uznano, ze trzeba zwigkszy¢ koordynacje programéw szczepien,
w tym przeciwdziala¢ uchylaniu si¢ od szczepien, i wyrazono taka wole polityczng, co znalazto odzwierciedlenie
w zaleceniu Rady ds. Zatrudnienia, Polityki Spolecznej, Zdrowia i Ochrony Konsumentéw z 7 grudnia 2018 r., ktére
zawiera wytyczne dotyczace kwestii takich jak przeciwdzialanie uchylaniu si¢ od szczepien, poprawa poziomu
zaszczepienia, promowanie koordynacji zaméwien na szczepionki oraz wspieranie badaii naukowych i innowacji;
majac na uwadze, Ze w zaleceniu tym zachgcono tez panstwa czlonkowskie do opracowania i wdrozenia krajowych
planéw szczepien oraz przewidziano ustanowienie europejskiego systemu wymiany informacji o szczepieniach;

majac na uwadze, ze Komisja uruchomita réwniez unijny program wspdlnego dzialania na rzecz szczepiefi, ktérego
glownymi elementami sg wymiana najlepszych praktyk dotyczacych krajowych polityk szczepien oraz okreslenie
wymogéw technicznych odnoszacych si¢ do elektronicznych systeméw informacyjnych dotyczacych szczepien,
harmonogramy szczepien oraz priorytetowe traktowanie badan nad szczepionkami i opracowywania szczepionek,
a takze badan nad problemem uchylania si¢ od szczepien; majgc na uwadze, Ze w programie tym uczestniczg tez
panstwa nienalezace do UE (np. Bo$nia i Hercegowina), ale nie panstwa Partnerstwa Wschodniego; majac na uwadze,
ze wspieranie tego rodzaju wspolpracy i rozszerzenie jej na region Partnerstwa Wschodniego przyniostoby wspdlne
korzysci;

majgc na uwadze rezolucje Parlamentu Europejskiego z dnia 19 kwietnia 2018 r. w sprawie uchylania si¢ od szczepien
i spadku liczby szczepien w Europie, w ktdrej wezwano Komisje, aby ulatwila stworzenie bardziej zharmonizowanego
harmonogramu szczepien w UE; majac na uwadze, ze w rezolucji tej wezwano panstwa czlonkowskie, aby
zagwarantowaly odpowiednie zaszczepienie wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia, podjely skuteczne dziatania
przeciw rozpowszechnianiu dezinformacji oraz wdrozyly Srodki stuzace zwigkszeniu dostepu do lekow;

majac na uwadze, ze uklady o stowarzyszeniu z Gruzjg, Moldawig i Ukraing oraz kompleksowa i wzmocniona umowa
o partnerstwie miedzy UE a Armenia zawieraja rozdzial poswigcony zdrowiu i przewiduja wspélprace obejmujaca
liczne obszary, tak by poprawi¢ bezpieczeristwo zdrowia publicznego i ochrong zdrowia ludzi;

majac na uwadze, Ze nadano status krajéw kandydujacych Moldawii i Ukrainie, a takze uznano, ze Gruzja kwalifikuje
si¢ do uzyskania statusu kraju kandydujacego do UE po spehnieniu warunkéw, co oznacza réwniez wsp6lng ambicje
wigkszej synchronizacji i harmonizacji z polityka UE;

majgc na uwadze, ze we wszystkich niedawnych kluczowych dokumentach programowych UE wzmocnienie
odporno$ci uznano za jeden z gléwnych celéw oraz ze obecna dynamika polityczna faktycznie pozwala na
zacie$nienie wspolpracy w dziedzinie zdrowia publicznego, co znalazlo odzwierciedlenie we wspdlnej deklaracji ze
szczytu Partnerstwa Wschodniego z 15 grudnia 2021 r., w ktérej partnerzy zobowigzali si¢ do pracy nad odpornoscia
zdrowotng przez poprawe systeméw opieki zdrowotnej, tak by stala si¢ ona tafsza, bardziej przejrzysta
i dostepniejsza;

majac na uwadze przyspieszenie wspolpracy w zakresie cyfrowych zaswiadczen o szczepieniach, w tym wspotpracy
opartej na umowach wzajemnych z krajami Partnerstwa Wschodniego;

majac na uwadze, ze UE i Biuro Regionalne Swiatowej Organizacji Zdrowia dla Europy (WHO Europe) rozpoczely
inicjatywe ,Solidarno$¢ na rzecz zdrowia” oraz ze UE uruchomila wsparcie — gtéwnie w postaci sprzetu, szkolen
i informacji — na rzecz rozprowadzania szczepionek przeciwko COVID-19 w panstwach Partnerstwa Wschodniego;
majac na uwadze, ze niektére aspekty tego programu obejmuja réwniez Bialorus;

majgc na uwadze, Ze szczegblnym problemem w regionie Partnerstwa Wschodniego jest to, Ze zajmowanie si¢
zdrowiem publicznym na terytoriach czasowo okupowanych moze wymagaé dostepu organizacji miedzynarodowych
i wspolpracy z wladzami de facto;

majac na uwadze, ze wspdlna dla wigkszosci panstw UE i Partnerstwa Wschodniego jest ich akceptacja szczepien
przeciwko blonicy, polio, tezcowi, krztuScowi, wirusowemu zapaleniu watroby typu B i bakterii Haemophilus influenzae
typu B w pierwszych szeSciu miesigcach zycia oraz przeciwko odrze, $wince i rozyczce po ukonczeniu pierwszego
roku zycia, a takze, w razie potrzeby, dawek przypominajacych;
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T. majac na uwadze, ze krajowe strategic szczepiei sg dostosowane do potrzeb i ukierunkowane w zaleznosci od
charakteru choroby i powodowanego przez nig obcigzenia w danym kraju; majac na uwadze, ze szczepienia
przeciwko gruzlicy sa przewidziane w krajowych kalendarzach szczepien dzieci w wigkszosci panstw o wysokiej
zachorowalnosci na gruzlice (40 zachorowan na 100 000 mieszkancéw);

U. majac na uwadze, ze w 2004 r. UE upowaznita Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb (ECDC) do
wspierania profilaktyki i kontroli choréb zakaznych oraz do wspomagania wymiany najlepszych praktyk
i dos$wiadczen zwigzanych z programami szczepiefi; majac na uwadze, z ECDC koordynuje réwniez gromadzenie,
potwierdzanie, analiz¢ i rozpowszechnianie danych na poziomie UE, w tym na temat strategii szczepien;

V. majac na uwadze, ze jednym z kluczowych celéw partnerstwa migdzy Komisjg a Biurem Regionalnym WHO dla
Europy jest wspieranie wspolpracy w dziedzinie zdrowia z paistwami nienalezacymi do UE, w tym z panistwami
Partnerstwa Wschodniego, aby w szczegdlnosci poprawi¢ regionalne i podregionalne bezpieczenstwo zdrowotne,
zaradzi¢ problemowi nieréwnosci zdrowotnych, podnies¢ odpornosé systeméw opieki zdrowotnej oraz zaciesnié
wspolprace miedzy biurami krajowymi WHO a delegaturami UE, a jednoczes$nie wzmocni¢ partnerstwo miedzy ECDC
a Biurem Regionalnym WHO dla Europy z mysla o zapewnieniu spdjnego podejscia strategicznego w calym regionie;

W. majac na uwadze, ze we wrze$niu 2021 r. Komisja utworzyta Europejski Urzad ds. Gotowosci i Reagowania na Stany
Zagrozenia Zdrowia (HERA) ('), ktérego zadaniem jest przewidywanie zagrozen i potencjalnych kryzyséw
zdrowotnych przez gromadzenie informacji i budowanie niezbednych zdolnosci do reagowania;

X.  majgc na uwadze, ze wedtug WHO w latach 2019-2021 $wiatowy poziom zaszczepienia spadt z 86 % do 81 %, cho¢
we weze$niejszych latach utrzymywat sie na stalym poziomie; majac na uwadze, ze wedtug WHO wynika to réwniez
z pandemii COVID-19 i zwigzanych z nig zaklécen w ciagu ostatnich dwoch lat, ktére obcigzyly systemy opieki
zdrowotnej i doprowadzily do tego, ze w 2021 r. zalecanych szczepien nie otrzymato 25 mln dzieci, czyli 0 6 mln
wiecej niz w 2019 r. i najwigcej od 2009 r. (*%);

Y. majac na uwadze, ze wnioski, jakie nalezy wyciaggna¢ z pandemii COVID-19, dotycza gléwnie braku synchronizacji
i inteligentnego planowania, jesli chodzi o dostawy i podawanie szczepionek; majac na uwadze, ze wspdlne
zamoéwienia UE pozwolily jednak zapewni¢ stosunkowo wysoki poziom synchronizacji, jak réwniez zaufania do
szczepien i ich akceptacji w UE, cho¢ miedzy poszczegdlnymi panstwami czlonkowskimi wystapily w tej kwestii
znaczne roznice;

Z. majgc na uwadze, Ze wojna Rosji z Ukraing powaznie wplyneta na bezpieczenstwo transportu szczepionek, a ataki na
ukraifiskg infrastrukture energetyczng wyraznie odbily si¢ na zdolno$ci Ukrainy do zachowania fancucha
chtodniczego;

AA. majac na uwadze, ze nalezy pamigtaC o istotnym niedoborze pracownikéw w ukrainskiej stuzbie zdrowia
spowodowanym mobilizacjg personelu medycznego na potrzeby sit zbrojnych w stanie wojny;

AB. majac na uwadze, ze ukrainski system publicznej opieki zdrowotnej wykazal si¢ wytrzymaloscia, potrafil stana¢
w obliczu wojny i odpowiednio na nig zareagowac, i nadal zapewnia dostep do szczepiefy;

Zacie$nienie wspélpracy w ramach Partnerstwa Wschodniego i jej wplyw na poprawe wynikéw w dziedzinie zdrowia publicznego,
a zwlaszcza kwestie immunizacji i transgranicznych aspektéw choréb zakaznych

1. zauwaza, zZe wraz ze wzrostem ruchu transgranicznego w UE zwigzanego z praca, handlem, studiami i turystyka
korzysci, jakie plyna ze szczepien dla zdrowia publicznego, przekladaja si¢ réwniez na wymierne korzysci
gospodarcze; zauwaza, ze stosuje si¢ to tez bezposrednio w przypadku UE i krajéw Partnerstwa Wschodniego;

2. uznaje potencjal wykorzystania ram Partnerstwa Wschodniego do wzmocnienia wspélnej agendy spolecznej
zmierzajacej w szczegblnosci do podniesienia poziomu zaszczepienia, przeciwdzialania nierdwnosci w dostepie do
szczepien i wspierania publicznych ustug profilaktycznych;

3. zwraca uwage na roznice, jakie wystepuja miedzy aktualnymi ramami prawnymi w zakresie immunizacji, takze
miedzy poszczegdlnymi pafistwami czlonkowskimi; zauwaza, ze niektére kraje w przypadku jednych choréb stosuja
przepisy dotyczace obowiazkowych szczepien, a w przypadku innych zwykle zalecenia; zaznacza, ze podejscie to
moze rowniez zmienia si¢ z czasem, chociazby w zaleznosci od zalecen WHO, gotowosci instytucji czy akceptacji
spolecznej;

() https:/[eur-lex.europa.eu/resource.htmlPuri=cellar:5cba81f5-16{8-11ec-b4fe-01aa7 5ed71a1.0016.02/DOC_1&format=PDF
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https:/[www.who.int/news-room|fact-sheets/detail immunization-coverage
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zauwaza, ze w kilku krajach UE wskaznik zaszczepienia w przypadku niektérych choréb pozostaje bardzo wysoki,
cho¢ nie ma tam obowigzku szczepienia dzieci (98 % w Szwecji);

zwraca uwage na wspolne korzysci, jakie mogag plynaé z udzialu i uwzglednienia Partnerstwa Wschodniego
w dzialaniach Europejskiej Agencji Lekéw, ECDC i HERA na rzecz zapobiegania rozprzestrzenianiu si¢ choréb
zakaznych w obydwu regionach;

uznaje, ze dzigki unijnej inicjatywie na rzecz bezpieczenstwa zdrowotnego ECDC zyskalo wymiar zewnetrzny oraz
mozliwo$¢ stworzenia powigzan niezbednych do lepszej koordynacji i dopasowania dzialan do krajéw spoza UE,
w tym krajéw Partnerstwa Wschodniego;

podkresla, ze w polaczeniu z zasada szukania lokalnych rozwigzan dla lokalnych wyzwan zapisang w europejskim
programie szczepienn 2030 partnerstwo miedzy UE a Biurem Regionalnym WHO dla Europy mogloby réwniez
postuzy¢ za narzedzie, ktore pozwolitoby zwigkszy¢ zgodno$¢ i synergie programéw immunizacji i szczepien w calej
Europie;

apeluje, by wzmoc skoordynowane wysitki i opracowa¢ kompleksowa strategie wspierajacg stale zapotrzebowanie na
kampanie na rzecz szczepien i zapobiegania chorobom zwalczanym droga szczepien w UE i w Partnerstwie
Wschodnim;

zaleca bardziej zorganizowang forme wspétpracy w dziedzinie zdrowia publicznego na szczeblu instytucjonalnym, na
przyklad w postaci regularnego forum ministréw zdrowia i wladz UE i Partnerstwa Wschodniego obejmujacego
w miar¢ mozliwosci coroczne spotkania lub zaproszenie przez dluzszy okres na posiedzenia Rady z udzialem
ministréw zdrowia Unii Europejskiej;

apeluje, by nie ustawal w wysitkach na rzecz promowania wspdlpracy i uzgadniania strategii przeciwdzialania
transgranicznym zagrozeniom zdrowia, a zwlaszcza pandemii, dzigki czemu w przysziosci mozna bedzie latwiej
powstrzymal rozprzestrzenianie si¢ wirusow i zwigkszy¢ odpornosé spoleczenstwa;

wzywa do ustanowienia lub rozszerzenia aktualnych i przyszlych systeméw wspdlnych zaméwien lub procedur
dzielenia si¢ szczepionkami obejmujgcych UE i kraje Partnerstwa Wschodniego, zwlaszcza w przypadku rutynowych
szczepien, by w ten sposob zwigkszy¢ produkeje, dostawy i zakup szczepionek i powigzanych srodkéw medycznych;

sugeruje, by rozwazy¢ wprowadzenie wielostronnego mechanizmu wsparcia z mysla o dywersyfikacji w perspektywie
dlugoterminowej zdolnosci produkcyjnych w zakresie szczepionek;

jest przekonane, ze trzeba promowa¢ skuteczne i zharmonizowane gromadzenie i wymiang danych o przenoszeniu
choréb zakaznych dzigki zintegrowanym systemom informacji na temat dostepnosci i poziomu szczepien (dzieci,
a przede wszystkim dorostych), jak réwniez nadzér nad chorobami dzigki dostosowaniu odpowiednich instytucji do
standardéw mig¢dzynarodowych;

apeluje do UE, by wspierala i finansowala wspélne programy promujace i wspomagajace badania naukowe
prowadzone w zakresie szczepienn w krajach Partnerstwa Wschodniego;

sugeruje, by finansowal w ramach Partnerstwa Wschodniego dzialania zorientowane na komunikacj¢ strategiczna na
temat profilaktyki choréb i ksztalcenia personelu medycznego, wspierajgc na przyklad programy partnerskie
krajowych o$rodkéw profilaktyki choréb czy rozszerzajac program Erasmus+ na ukierunkowang wymiang miedzy
pracownikami stuzby zdrowia z krajéw Partnerstwa Wschodniego i UE;

apeluje do UE i krajéw Partnerstwa Wschodniego, by dazyly do ustanowienia sprawnego systemu wzajemnego
uznawania przez kraje Partnerstwa Wschodniego i UE za$wiadczen o szczepieniach (nie tylko przeciwko COVID-19,
lecz w oparciu o sprawdzony przyklad zaswiadczen cyfrowych), na przyklad poprzez cyfryzacje migdzynarodowej
,20Mtej karty” WHO;

Whioski z pandemii COVID-19, zagrozenia i wyzwania zwigzane z rozprzestrzenianiem sig¢ niektérych choréb w krajach
Partnerstwa Wschodniego oraz identyfikacja probleméw wynikajgcych z braku zsynchronizowanych (lub prowadzonych przez
WHO) kalendarzy szczepieri

zauwaza, ze dzialania Unii w walce z pandemig COVID-19, zaréwno w postaci jej decydujacego wklad w program
COVAX, jak i unijnego mechanizmu dzielenia si¢ szczepionkami, okazaly si¢ skuteczne; ubolewa jednak z powodu
pewnego opdznienia w dostepie do szczepionek krajow bezposrednio sgsiadujacych z UE, gdyz wywolalo to zarzuty
ynacjonalizmu szczepionkowego” i spdznionej reakji ze strony UE; zauwaza réwniez, ze inne kraje, takie jak Chiny
czy Rosja, wykorzystaly to do podsycenia narracji kwestionujacej wspélne wysitki UE;
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18. z zadowoleniem przyjmuje zdecydowane dziatania UE i jej panstw czlonkowskich jako Druzyny Europy w zakresie
fagodzenia spoleczno-gospodarczych skutkéw pandemii COVID-19 poprzez darowizny szczepionek i wsparcie
finansowe;

19. podkresla, ze nalezy takze zwrdci¢ uwage na zaleznosci miedzy podejsciem do szczepionek przeciwko COVID-19
i innych szczepionek, gdyz nieodpowiednie reakcje na COVID-19 moga réwniez zwigkszy¢ opér przed szczepieniami
w ogéle i zmniejszy¢ wykorzystanie innych szczepionek;

20. zwraca si¢ do Europejskiej Stuzby Dzialan Zewngtrznych (ESDZ), by za posrednictwem grupy zadaniowej East
StratCom oraz delegatur Unii pomagala krajom Partnerstwa Wschodniego w zwalczaniu wprowadzajacych w blad
informacji na temat szczepionek przeciwko COVID-19 i wspieraniu dialogu spolecznego z mysla o realizacji celu
w postaci zaszczepienia co najmniej 70 % populacji;

21. proponuje, aby w odpowiedzi na opér przed szczepieniami opracowal kompleksows strategie, by rozwigzaé ten
problem, réwniez w oparciu o do$wiadczenia i specyficzne potrzeby regionu Partnerstwa Wschodniego i ze
szczegélnym uwzglednieniem pracownikéw stuzby zdrowia, informacji udzielanych $wiezo upieczonym rodzicom
przez pracownikéw socjalnych oraz ogélnego programu nauczania szkét w zakresie kwestii zdrowotnych;

22. podkresla, ze wigksza $wiadomos¢, gotowos¢ instytucjonalna i wnioski wyciagniete z pandemii COVID-19 moga
réwniez stanowi¢ okazje, aby zajac si¢ innymi chorobami, ktére mozna opanowa¢ dzigki szczepieniom, takim jak
szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego stosowane w profilaktyce raka szyjki macicy;

23. wzywa wladze krajéw Partnerstwa Wschodniego, by skorzystaly z okazji i spozytkowaly srodki z funduszu odbudowy
po pandemii COVID-19 na modernizacj¢ szpitali oraz poprawe jakosci i dostepnosci ustug medycznych, zwlaszcza
w regionach i na obszarach transgranicznych;

24. zauwaza z zaniepokojeniem, ze w latach 2020-2021 w Europejskim Regionie WHO poziom rutynowych szczepien
nieznacznie spadl, a w niekt6rych krajach Partnerstwa Wschodniego wystapily w tej kwestii istotne braki;

25. podkresla, ze trzeba skupié si¢ na zwigkszeniu wskaznika zaszczepienia wirdd dzieci, zwlaszcza z grup szczegdlnie
wrazliwych, aby zmniejszy¢ ryzyko wystapienia wielu epidemii w kontekscie pandemii COVID-19, w szczeg6lnosci
w krajach o najstabiej funkcjonujacych systemach opieki zdrowotnej;

26. apeluje o uruchomienie projektu pilotazowego rozszerzajacego na kraje Partnerstwa Wschodniego europejska
gwarancj¢ dla dzieci, by w ten sposéb zapewni¢ dzieciom prawo do bezplatnej opieki zdrowotnej wysokiej jakosci
dzieki tatwemu i bezplatnemu dostepowi do szczepien przewidzianych we wezesnym dziecinistwie;

27. wzywa Komisje, ESDZ i panstwa czlonkowskie, by wspieraly wladze krajow nalezacych do Partnerstwa Wschodniego
w finansowaniu i realizacji dzialan na rzecz ,bezpiecznej szkoly”, m.in. dzigki dostarczaniu artykutéw higienicznych
i wymianie informacji na temat mycia rak i innych zasad higieny, zgodnie z wnioskami wyciggnigtymi z pandemii
COVID-19;

28. wzywa Komisje, ESDZ i pafistwa czlonkowskie do wspierania wladz krajow nalezacych do Partnerstwa Wschodniego
w przygotowywaniu i zapewnianiu juz teraz planowania awaryjnego i planéw reagowania kryzysowego, tak by
w przyszlodci zmniejszy¢ ryzyko rozprzestrzeniania si¢ pandemii w szkotach i jak najbardziej ograniczy¢ wplyw
zamykania szkot na dzieci i ich rodziny, zwlaszcza dzieci najubozsze i najbardziej zmarginalizowane, a takze te
0 znacznym stopniu niepelnosprawnosci; podkresla w zwigzku z tym, Ze w pierwszej kolejnosci nalezy zajaé sie
dzie¢mi na obszarach dotknietych konfliktami;

29. zaleca ustanowienie specjalnego mechanizmu wspéltpracy z zainteresowanymi stronami (czyli Miedzynarodowym
Komitetem Czerwonego Krzyza, WHO), by zaja¢ si¢ kwestia podstawowych uslug zdrowotnych i szczepien
w regionach Partnerstwa Wschodniego uznawanych za terytoria tymczasowo okupowane, gdzie wystepuje duza
koncentracja grup wysokiego ryzyka, a wladze de iure nie sprawuja kontroli lub sprawuja ja tylko w ograniczonym
zakresie, natomiast w przypadku wiladz de facto brak jest rozliczalnosci i odpowiednich zasobdw;

30. uwaza, ze UE i jej panistwa cztonkowskie w oparciu o doswiadczenia plynace z pomocy niesionej Ukrainie od lutego
2022 r. powinny dostarczy¢ wigcej szczepionek i innych produktéw leczniczych stosowanych w przypadku choréb
zakaznych;

31. zwraca uwage na istotng potrzebe zapewnienia szczepionek i innych produktéw leczniczych Moldawii oraz
panstwom cztonkowskim, ktére przyjely najwigcej ukrainskich uchodzcéw;

32. podkresla znaczenie, jakie ma opracowanie elektronicznego systemu opieki zdrowotnej, w tym elektronicznej
dokumentacji medycznej szczepief, zwlaszcza w przypadku uchodzcéw, ktérzy musieli szybko opusci¢ swoje domy,
zostawiajac wszystkie dokumenty w formie papierowej;
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Wspdlne korzysci plyngce z synchronizacji kalendarzy szczepieri

33. podkresla, ze nalezy rozwazy¢ korzysci, jakie moga wszystkim przynies¢ skoordynowane dzialania w kierunku
osiggniecia réwnowagi miedzy lokalnym kontekstem a miedzynarodowa synchronizacja krajowych kalendarzy
szczepien w UE i krajach Partnerstwa Wschodniego prowadzonych w oparciu o rzetelne i poparte dowodami dane
naukowe oraz wiedz¢ fachowa odpowiednich podmiotéw, takich jak WHO;

34. zwraca uwage na role odpowiednich $rodkéw towarzyszacych w zakresie zdrowia publicznego oraz zaangazowania
innych podmiotéw, przedstawicieli zawodéw medycznych i spoleczefistwa obywatelskiego, zwlaszcza jesli chodzi
o dzialania informacyjne, docieranie do grup szczegdlnie wrazliwych czy zamieszkalych na obszarach oddalonych
oraz przezwycigzanie oporu przed szczepieniami; sugeruje, by odpowiednie programy i finansowanie dostosowa¢ do
potrzeb krajow nalezacych do Partnerstwa Wschodniego;

35. jest zdania, Ze stopniowe przygotowywanie i opracowywanie krajowych kalendarzy szczepient oraz wspélpraca Biura
Regionalnego WHO dla Europy z UE i krajami Partnerstwa Wschodniego na podstawie popartych dowodami
konsultacji dotyczacych wyboru miedzy dostosowaniem kalendarza szczepienn do kontekstu lokalnego a jego
synchronizacja niewatpliwie zwicksza korzysci dla zdrowia publicznego oraz niezbedne zaufanie spofeczne do
instytucji;

36. jest przekonane, ze wigksza synchronizacja oraz wiarygodne i ogdlnie akceptowane metody i zdolnosci
instytucjonalne w zakresie zarzadzania danymi mogg tez umozliwi¢ wzajemne uznawanie zaSwiadczen o szczepieniu,
dzigki czemu zmniejszy si¢ konieczno$¢ wprowadzania ograniczen i barier w podrézowaniu;

37. apeluje do UE, jej panstw czlonkowskich i krajéw Partnerstwa Wschodniego o wspdlprace réwniez w kwestii
szczepien zwierzat domowych, zwlaszcza ze niektére choroby zwierzat fatwo przenosza si¢ na ludzi, a takze
o wspélprace i wymiang najlepszych praktyk panstw cztonkowskich UE w zakresie identyfikacji i rejestracji zwierzat
domowych;

38. zobowiazuje swoich wspdlprzewodniczacych do przekazania niniejszej rezolucji Przewodniczacej Parlamentu
Europejskiego, Radzie, Komisji, Wiceprzewodniczacemu Komisji | Wysokiemu Przedstawicielowi Unii do Spraw
Zagranicznych i Polityki Bezpieczenstwa, Komisarzowi do Spraw Sasiedztwa i Rozszerzenia, Europejskiej Stuzbie
Dzialai Zewne¢trznych oraz rzadom i parlamentom pafistw czlonkowskich UE i krajow Partnerstwa Wschodniego.
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