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INLEDNING

Denna rapport handlar om genomférandet av det arliga arbetsprogrammet for 2017 inom det tredje
héalsoprogrammet (2014-2020), som inréttades genom Europaparlamentets och radets forordning (EU)
nr 282/2014". Enligt artikel 13 i férordningen ska kommissionen rapportera till kommittén for
halsoprogrammet® om genomférandet av alla &tgarder som finansierats genom programmet och hélla
Europaparlamentet och radet underrattade. Den har rapporten uppfyller det sistnamnda kravet och

innehéller information om 2017 ars budget och hur den anvandes.

| det arbetsdokument fran kommissionens avdelningar som atféljer denna rapport presenteras de
nyckelatgarder som samfinansierats inom ramen for det tredje halsoprogrammet, dar slutresultaten
blev tillgangliga 2017. Dokumentet innehaller ocksa information om de atgarder inom ramen for de
tematiska prioriteringar som har inkluderats i de successiva finansieringsbesluten (hdlsoframjande och
forebyggande av icke smittsamma sjukdomar, inklusive tobak, kost och psykisk hélsa, skydd mot
gransoverskridande halsohot, patientsdakerhet, utvardering av medicinsk teknik och resultat av
driftsbidrag). | dokumentet finns ocksa &versiktstabeller med detaljerade uppgifter om alla

samfinansierade atgarder och avtal.

Inom ramen for det arliga arbetsprogrammet for 2017 lanserades foljande sex gemensamma atgarder,

motsvarande sammanlagt 20 229 410,14 euro i samfinansiering fran EU:

Gemensam atgard for jamlik halsa i Europa (JAHEE).
Europeisk gemensam atgard for vaccination (JAV).
Gemensam atgard till stod for natverket for e-halsa (e-Health).
Gemensam atgard for information om handling (InfAct).

Gemensam atgard for ett innovativt partnerskap mot cancer (iPAAC).
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Gemensam atgard for beredskap och insatser vid inreseplatser (Healthy Gateways).

Genom dessa gemensamma atgarder och andra atgarder som finansierades under 2017 narmade man

sig flera av halsoprogrammets mal.

Inom ramen for de nya gemensamma atgarderna iPAAC och JAHEE, med inriktning mot

forebyggande av cancer och ojamlikhet i frdga om hélsa, tar man sig an viktiga hélsofaktorer som

"Europaparlamentets och r&dets férordning (EU) nr 282/2014 av den 11 mars 2014 om inréttande av ett tredje program fér unionens tgarder
pé halsoomréadet (2014-2020) och om upphavande av beslut nr 1350/2007/EG (EUT L 86, 21.3.2014, s. 1).

2 https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SV/TXT/PDF/?uri=CELEX:32014R0282&from=SV, kapitel V, artikel 17.



https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SV/TXT/PDF/?uri=CELEX:32014R0282&from=SV

tobak, kost och alkohol samt tillgdngen till screeningprogram, vard och stéd i samband med cancer.

Arbetet bidrar till mal 1 (Framja halsa och forebygga sjukdomar).

Inom ramen fér mal 2 (Skydda unionsmedborgarna mot allvarliga gransoverskridande hot mot
halsan) 1ag fokus under 2017 pa att hantera tveksamhet infor vaccinering och att hoja beredskapen och
insatskapaciteten for bekdmpande av hot mot hélsan vid EU:s inrese- och utreseplatser (hamnar,

flygplatser och gransévergangar).

Inom ramen for mal 3 (Bidra till innovativa, effektiva och hallbara hélso- och sjukvardssystem)
lanserades tva viktiga gemensamma atgarder gallande e-halsa respektive halsoinformation om
handling, medan ett direkt bidrag anvandes for att intensifiera samarbetet med Europaradet om

lakemedelsprodukter.

Den forsta informationskampanjen om den nya férordningen om medicintekniska produkter
(forordning (EU) 2017/745°% inleddes i samarbete med GD Inre marknaden, industri, entreprendrskap
samt sma och medelstora foretag, till stod for halsoprogrammets mal 4 (Forbattra tillgangen till béattre

och tryggare héalso- och sjukvard for unionsmedborgarna).

Under 2017 offentliggjorde Genomférandeorganet for konsument-, halso-, jordbruks- och
livsmedelsfragor (Chafea) den andra ansokningsomgangen for ramavtal om partnerskap for

verksamhetsbidrag till icke-statliga organisationer for perioden 2018-2021.

Kommissionen och Chafea ser till att programresultaten offentliggors pa bred front genom lampliga
kommunikations- och spridningsinsatser. Medlemsstater och tredjeldnder som deltar i programmet
uppmuntras ocksa att bidra till att resultaten av de samfinansierade atgarderna sprids och att soka
synergier med andra finansieringsprogram inom EU. | detta arbete ingick anordnandet av de nationella

informationsdagarna i samarbete med nétverket av nationella kontaktpunkter®.

Parallellt med dessa initiativ sakerstdller kommissionen att genomfdérandet av det tredje
halsoprogrammet Gvervakas. Foljande tva utvarderingsuppdrag lanserades under 2017: en
datainsamlingsstudie som ska ge underlag for de halsopolitiska alternativen i den flerariga

budgetramen for 2021-2027 och den andra externa utvérderingen av Chafea.

% Europaparlamentets och radets férordning (EU) 2017/745 av den 5 april 2017 om medicintekniska produkter, om &ndring av direktiv
2001/83/EG, férordning (EG) nr 178/2002 och forordning (EG) nr 1223/2009 och om upphévande av radets direktiv 90/385/EEG och
93/42/EEG (EUT L 117,5.5.2017, s. 1).

4 De nationella kontaktpunkterna ar nationella experter for halsoprogrammet i medlemsstaterna och 6vriga deltagande lander. Foretradarna
for de nationella kontaktpunkterna utses av respektive lands halsominister. Kontaktpunkternas specifika roll &r att hjélpa
Genomfarandeorganet for konsument-, hélso-, jordbruks- och livsmedelsfragor (Chafea) att genomfora halsoprogrammet pa nationell niva
och sprida de resultat som halsoprogrammet uppnatt samt bistd med information om halsoprogrammets paverkan i sina respektive lander.
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VIKTIGA HANDELSER UNDER ARET

| det arliga arbetsprogrammet for 2017 tog man sig pa bred front an halsoprogrammets fyra specifika
mal. Programmet omfattar sex gemensamma atgarder som mobiliserar ver 20 miljoner euro i bidrag
fran EU och som stoder den vilja som finns hos behdriga myndigheter i medlemsstaterna och andra

deltagande lander att arbeta tillsammans inom viktiga politikomraden.

Lanseringen av den gemensamma atgdrden for vaccination (EU-JAV)® kompletterar och stoder
séval kommissionens meddelande om sjukdomar som kan férebyggas genom vaccination® och radets
rekommendation om stérkt samarbete mot sjukdomar som kan férebyggas genom vaccination’ som

initiativet for gemensam upphandling av medicinska motatgérder®.

Bakgrund

Vaccination &r ett viktigt verktyg for primért férebyggande av smittsamma sjukdomar och den mest
kostnadseffektiva folkhalsoatgarden. Tack vare omfattande vaccination har smittkoppor utrotats,
Europa befriats fran polio och manga andra smittsamma, och for vissa av de som drabbas dodliga,
sjukdomar nastintill utplanats.

Trots att vaccination har varit en sd framgangsrik metod star nu flera av EU:s medlemsstater och
grannlander till foljd av bristande vaccinationstackning infor exempellsa utbrott av sjukdomar som
kan forebyggas genom vaccination. Faktorer som ojamlik tillgang till vacciner och allméanhetens
sviktande fortroende for vaccinernas sékerhet dr orovdckande och utgdr stora utmaningar for

folkhalsomyndigheterna.

Mal

Den gemensamma atgarden for vaccination, som omfattar 23 lander (varav 20 EU-lander), samordnas
av Frankrikes institut for folkhalsa och medicinsk forskning (Inserm) och syftar till att uppréatta

konkreta verktyg som landerna kan anvanda for att battre hantera utmaningarna pa

vaccinationsomradet i Europa och darigenom forbattra befolkningens hélsa.

Medel

> https://eu-jav.com/

® Meddelande fr&n kommissionen till Europaparlamentet, radet, Europeiska ekonomiska och sociala kommittén samt Regionkommittén:
Starkt samarbete mot sjukdomar som kan férebyggas genom vaccination (COM(2018) 245 final, 26.4.2018).

" Rédets rekommendation av den 7 december 2018 om starkt samarbete mot sjukdomar som kan férebyggas genom vaccination (EUT C 466,
28.12.2018, s. 1).

8 https://ec.europa.eu/health/preparedness_response/joint_procurement_sv
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Genom den gemensamma atgarden arbetar man i nulaget med foljande:

Uppratta langsiktiga samarbeten mellan relevanta myndigheter i medlemsstaterna.

Faststélla grundprinciper for efterfrageprognoser for vaccin.

Ta fram ett koncept och en prototyp for ett datalager pa EU-niva dar data/information om
tillgang och efterfragan pa vacciner kan delas mellan berérda parter.

Faststélla gemensamma steg och kriterier for faststéllande av prioriteringar inom forskning om
och utveckling av vacciner.

Ta fram ett koncept och en prototyp for en ram for faststillande av prioriteringar inom
forskning om och utveckling av vacciner.

Faststalla strukturella, tekniska och réttsliga specifikationer avseende datakrav for elektroniska
vaccinregister/databaser/immuniseringsinformationssystem.

Tillhandahalla en ram for samarbete kring fortroendefragor, fran forskning till basta praxis och

genomforande.

Inom ramen for den gemensamma atgarden for jamlik halsa i Europa (JAHEE)® samlades 25 EU-

medlemsstater for att forbattra EU-medborgarnas hélsa och valbefinnande och arbeta for storre

jamlikhet mellan olika samhallsgrupper nar det galler halsoutfall.

Bakgrund

Effekterna av ojamlikhet i fraga om halsa, bade inom och mellan europeiska lander, &r allmént

erkanda™. Att minska denna ojamlikhet ar en évergripande prioritering fér EU™" liksom fér ménga

andra lander. Trots att medvetenheten om och oron for konsekvenserna av ojamlikhet i fraga om halsa

vaxer varierar det starkt vilka politiska atgarder som vidtas i Europa.

Mal

Inom ramen for den gemensamma atgarden arbetar man i nulaget med foljande:

Forbattra planeringen och utvecklingen av politiska atgarder mot ojamlikhet i fraga om halsa
pa europeisk, nationell, regional och lokal niva.
Genomfora atgarder som ger basta mojliga forutsattningar att ta itu med ojamlikhet i fraga om

hélsa i vart och ett av de deltagande landerna.

? https://jahee.iss.it/

0 Health inequalities in the EU, Marmotrapport:
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/social_determinants/docs/healthinequalitiesineu_2013 en.pdf

! Europeiska regionala utvecklingsfonden (Eruf) har identifierat minskad ojamlikhet i frdga om hélsa som ett av flera prioriterade omréden
for perioden 2014-2020.


https://jahee.iss.it/
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/social_determinants/docs/healthinequalitiesineu_2013_en.pdf

Medel

Framja en samarbetsinriktad metod for att angripa ojamlikheten pa halsoomradet och
underlatta utbyten och 6msesidigt larande mellan deltagande lander (en metod baserad
pa delning och larande).

Gora det lattare att dverfora goda exempel fran ett deltagande land till ett annat.

For att na de uppsatta malen stoder den gemensamma atgarden féljande verksamhet i de deltagande

landerna:

Overvaka ojamlikheten i friga om hélsa genom att ta fram och bérja anvinda halsoindikatorer
for att utvardera och prioritera politiska atgarder pa halsoomradet. Indikatorerna ska anpassas
till den nationella kontexten och vara hallbara dver tid.

Identifiera nationella strategier, politiska atgarder och goda exempel for halsosamma
livsmiljoer, inklusive vagledning for paverkansarbete for beslutsfattare och berdrda parter.
Minska ojamlikheten i tillgang till halsovard och sociala tjanster genom att ta fram anpassade
regionala, nationella och lokala strategier, politiska atgarder och program.

Starka de deltagande léndernas kapacitet att utveckla och tillampa ett angreppssatt dar
rattviseaspekten av halsofragorna beaktas inom alla politikomraden.

Inom ramen for halsoprogrammets mal 3 (att bidra till innovativa, effektiva och hallbara halso- och

sjukvardssystem) stottades samarbetet med Europaradet om lakemedelsprodukter genom

undertecknandet av ett tredrigt direkt bidragsavtal dar EU bidrar med 3 300 000 euro.

Bakgrund

Genom direktiven 2001/83/EG om humanliakemedel'* och 2001/82/EG om veterinarmedicinska

lakemedel®® tillskrivs Europeiska farmakopén® en viktig roll ndr det galler att sdkerstélla en god

lakemedelskvalitet inom Europeiska ekonomiska samarbetsomradet (EES-omradet). EU har skrivit

under Europaradets konvention om utarbetande av en europeisk farmakopé, i enlighet med radets

beslut 94/358/EG™. Europar&det/Europeiska direktoratet for lakemedelskvalitet och hélsovard™

ansvarar for sekretariatet for Europeiska farmakopén.

12 Europaparlamentets och radets direktiv 2001/83/EG av den 6 november 2001 om upprattande av gemenskapsregler for humanlakemedel
(EGT L 311, 28.11.2001, s. 67).

3 Europaparlamentets och radets direktiv 2001/82/EG av den 6 november 2001 om uppréttande av gemenskapsregler for
veterindrmedicinska lakemedel (EGT L 311, 28.11.2001, s. 1).

™ https://www.edgm.eu/en/european-pharmacopoeia-ph-eur-9th-edition

15 Radets beslut 94/358/EG av den 16 juni 1994 om godkénnande av konventionen om utarbetande av en europeisk farmakopé pa Europeiska
gemenskapens vagnar (EGT L 158, 25.6.1994, s. 17).



Mal

Atgarden syftar till foljande:

Medel

Sékerstalla anvandningen av harmoniserade kvalitetsnormer och referensmaterial for
biologiska preparat i enlighet med EU:s anstrangningar pa djurskyddsomradet.

Sakerstalla att kvaliteten pa de lakemedel som salufors i Europa Gvervakas effektivt och i
tillracklig utstrackning.

Uppratthalla och forbattra den harmoniserade identifieringen av lakemedel i Europa och

globalt.

Denna atgard stoder foljande:

Det biologiska standardiseringsprogrammet, genom att tillgangliggéra nya metoder for
kvalitetskontroll av biologiska preparat samt de referensstandarder som krdvs for att
kvalitetsbedémningsmetoderna i Europeiska farmakopén ska kunna anvandas.

Inom ramen for programmet for 2018-2020 kommer man att arbeta med att ta fram sadana
referensstandarder. Standarderna behovs eftersom lagren av tidigare faststallda standarder ar
uttdmda eller till foljd av att monografier har tillkommit eller &ndrats i Europeiska

farmakopén®’.

De officiella laboratorierna for lakemedelskontroll (OMCL), i deras roll att Overvaka
kvaliteten pa lakemedel pa den europeiska marknaden genom det OMCL-natverk som inrattats
for detta andamal.

Under perioden 2018-2020 kommer OMCL-néatverket att beakta nyligen godké&nda lakemedel,
lakemedel med en komplex sammanséttning eller tillverkningsprocess, produkter som
fardigstalls med hjalp av ny tillverknings- eller kontrollteknik eller dar man tidigare stott pa
svarigheter avseende testmetoden.

Inforandet av kvalitetsledningssystem péa samtliga kontrollaboratorier, vilket gor det lattare for
laboratorierna  att dela arbete, erfarenheter, utrustning och  kostnader  for

lakemedelsévervakning med varandra.

Kontrollaboratoriernas roll i arbetet med att upptécka forfalskade lakemedel i enlighet med
kraven i EU-lagstiftningen (direktiven 2001/83/EG och 2001/82/EG).

%8 Europeiska direktoratet for likemedelskvalitet och halsovard &r ett av Europaré&dets direktorat: https:/www.edgm.eu/

7 sarskild tonvikt laggs vid utvecklandet av metoder som kan ersétta, reducera och férfina djurforsok i syfte att kontrollera kvaliteten pé
biologiska preparat, i enlighet med Europaparlamentets och radets direktiv 2010/63/EU av den 22 september 2010 om skydd av djur som
anvands for vetenskapliga andamal (Text av betydelse fér EES) (EUT L 276, 20.10.2010, s. 33).


https://www.edqm.eu/

e Terminologiprojektet, som framjar en globalt harmoniserad identifiering av lakemedel, framst
for sakerhetsovervakningssyften. Genom att uppréatthalla databasen over standardtermer med
harmoniserade termer och definitioner (for lakemedelsformer, administreringsvdgar och
administreringssatt, forpackningar och presentationsenheter) framjar atgarden sakerhetsarbetet
efter saluférande och den globala dvervakningen av negativa héndelser som misstdnks ha

orsakats av lakemedel.

Inom ramen for halsoprogrammets mal 4 (forbattra tillgangen till battre och tryggare hélso- och
sjukvard for unionsmedborgarna) lanserades kommunikationskampanjen om den nya forordningen
om medicintekniska produkter (EU) 2017/745 i samarbete med GD Inre marknaden, industri,
entreprendrskap samt sma och medelstora foretag. Den tredriga kampanjen técker Gvergangsperioden

for forordningens verkstallande och innebar en investering pa 1 600 000 euro fér perioden 2017-2019.

Bakgrund

Kampanjen genomfdrs till foljd av antagandet av tva nya forordningar i april 2017, foérordning (EU)
2017/745 om medicintekniska produkter och férordning (EU) 2017/746 om medicintekniska produkter
for in vitro-diagnostik'™®. Syftet med kampanjen ar att se till att alla aktorer, men férst och framst
tillverkarna, ar val medvetna om de fordndringar och nya krav som forordningarna medfor samt om
tidtabellen for dessa. Forordningarna borjar tillampas i maj 2020 (medicintekniska produkter)
respektive maj 2022 (medicintekniska produkter for in vitro-diagnostik) men det finns flera

overgangsbestammelser for tidigare tillampning som alla berérda parter bor kanna till.

Antagandet av dessa forordningar visar att EU arbetar for att de medicintekniska produkter som finns
pa marknaden ska bli sdkrare for patienter och vardpersonal. Informations- och
kommunikationskampanjen gick i linje med kommissionsordférande Jean-Claude Junckers

prioriteringar fOr arbetstillfallen, tillvéxt och investeringar samt for den inre marknaden.
Mal

Kommunikationsinitiativet syftar till att undvika att de senaste lagandringarna pa omradet orsakar
storningar pd marknaden for medicintekniska produkter. Det finns ett behov av att informera alla
aktorer som berors av de andringar som de nya férordningarna medfér. Detta &r relevant for tillverkare

i EU och globalt, men ocksa for importorer, distributorer, auktoriserade foretradare, anmalda organ,

18 Europaparlamentets och radets férordning (EU) 2017/746 av den 5 april 2017 om medicintekniska produkter fér in vitro-diagnostik och
om upphdvande av direktiv 98/79/EG och kommissionens beslut 2010/227/EU (EUT L 117, 5.5.2017, s. 176).



aktorer som aterbearbetar produkter for engangsbruk, halso- och sjukvardsinstitutioner, vardpersonal

och behdriga myndigheter.
Medel
For att nd malen omfattar kampanjen bland annat foljande:

e Framtagande av en kommunikationsstrategi for kampanjen.

e Upprattande av en databas Over aktorer for kampanjen, inklusive behériga myndigheter, yrkes-
och branschorganisationer och patientorganisationer.

e Stdd till utvalda viktiga berérda parter for anordnande av konferenser om de nya
forordningarna om medicintekniska produkter (férordning (EU) 2017/745 och forordning
(EV) 2017/746).

e Produktion av skraddarsytt informationsmaterial for varje typ av aktér som man vill na ut till.

e Sammanstéllande av ett nyhetsbrev om informationskampanjen som ges ut tva ganger per ar.

e Sammanstéllande av ett mediepaket, som kompletteras av mediekartldggningen och med
skraddarsydda mediepaket.

e Anordnande av webbinarier och/eller nitbaserade utbildningar.



BUDGETGENOMFORANDE

Den totala budgeten for det tredje hélsoprogrammet 2014-2020 &r 449,4 miljoner euro. | budgeten
ingar 30 miljoner euro for driftskostnaderna for genomforandeorganet for konsument-, hélso-,
jordbruks- och livsmedelsfragor (Chafea), som av kommissionen har fatt i uppdrag att forvalta
halsoprogrammet 2014-2020. Chafea har sedan 2005 gett kommissionen tekniskt, vetenskapligt och
administrativt bistdnd i samband med genomférandet av halsoprogrammet®®. Genomforandeorganet
anordnar arliga inbjudningar att lamna forslag, samordnar utvarderingen av forslag samt forhandlar,
undertecknar och forvaltar bidragsavtal och sprider resultaten av atgarderna. Organet ansvarar ocksa

for manga upphandlingsforfaranden.

Den budget som angetts i det arliga arbetsprogrammet for 2017%° var 61 904 085,00 euro, férdelat
enligt foljande:

e Driftsutgifter: 60 404 085,00 euro, fran budgetpost 17 03 01 i det tredje halsoprogrammet
2014-2020 (’Frimja innovation och héllbarhet inom hilso- och sjukvard, forbattra
unionsmedborgarnas hélsa och skydda dem mot grinsoverskridande hot mot hélsan™).

e Administrativa utgifter: 1 500 000,00 euro motsvarande kostnaderna for stod till det tredje
hélsoprogrammet (2014—-2020), budgetpost 17 01 04 02.

Den totala driftsbudgeten uppgick till 60 404 085,00 euro, inklusive 1574 508,00 euro i anslag for
Efta/EES.

Av detta belopp anslogs 60 386 800,00 euro inom ramen for arbetsprogrammet for 2017. Chafea
anslog 46 764 719,17 euro av detta belopp, medan GD Halsa och livsmedelssdkerhet anslog
13 622 080,83 euro som tackte en del av upphandlingen och andra atgarder. Av de samlade anslagen
utgjorde den genomférda budgeten 60 063 178,12 euro med 323 621,88 euro i outnyttjade anslag
(0,54 %).

¥ Kommissionens genomférandebeslut av den 17 december 2013 om inrattande av genomférandeorganet for konsument-, halso- och
livsmedelsfragor och om upphévande av beslut 2004/858/EG (EUT L 341, 18.12.2013, s. 69).
2 Kommissionens genomfdrandebeslut av den 26 januari 2017 om arbetsprogrammet fér 2017, som utgdr ett finansieringsbeslut, inom

ramen for det tredje programmet for unionens atgarder pa halsoomradet (2014-2020) och EU:s finansiella bidrag till WHO:s ramkonvention
om tobakskontroll, C(2017) 316 final: https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/programme/docs/wp2017_en.pdf

10
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1. Prioriteringar

Under 2017 delades den sammanlagda genomfdrda driftsbudgeten (60 063 178,12 euro) mellan
programmets fyra specifika mal enligt foljande:

1. Halsoframjande atgarder: 22 282 477,74 euro (37 % av driftsbudgeten) for att framja hélsa,
forebygga sjukdomar och verka fér miljoer som stoder en halsosam livsstil med hénsyn till
principen att halsofragor ska beaktas inom alla politikomraden.

2. Halsohot: 7 198 549,97 euro (12 % av driftsbudgeten) for att skydda unionsmedborgarna mot
allvarliga granséverskridande hot mot hélsan.

3. Halso- och sjukvardssystem: 18 059 351,37 euro (30 % av driftsbudgeten) for att bidra till
innovativa, effektiva och hallbara halso- och sjukvardssystem.

4. Baéttre och tryggare halso- och sjukvéard: 8 560 567,66 euro (14 % av driftsbudgeten) for att
forbattra tillgangen till battre och tryggare halso- och sjukvard for unionsmedborgarna.

Darutover uppgick budgeten for 6vergripande verksamhet (it, kommunikation) och tvargaende
atgarder till 3 962 231,38 euro (7 % av driftsbudgeten).

Diagram 1: Driftsbudget per mal for det tredje halsoprogrammet 2017

2. Halsohot
12%

1.
Héalsoframjande
atgarder
37%

4. Battre och
tryggare hélso-
och sjukvard
14%

5. Overgripande
verksamhet
7%

3. Hdlso-och
sjukvardssystem
30%

Diagrammet nedan visar de anslag fran halsoprogrammet som investerats som EU-bidrag inom de
olika tematiska prioriteringarna under 2017.
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Diagram 2: Driftsbudget per tematisk prioritering 2017
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For att malen ska kunna uppnas genomfors programmet via manga olika finansieringsinstrument.

Dessa ar foljande:

Projektbidrag, inklusive avtalen om specifika bidrag till en enda mottagare for de europeiska
referensnatverken.

Driftshidrag for stod till icke-statliga organisationer.

Atgarder som samfinansierats med medlemsstaternas myndigheter (gemensamma &tgarder).
Direkta avtal med internationella organisationer.

Offentlig upphandling.

Ovriga atgarder, sdsom stod till de vetenskapliga kommittéerna, administrativa avtal med det
gemensamma forskningscentrumet, 6verférda medel till Eurostat och tvargaende atgarder som

bidrag till radsordférandeskapets konferenser.

Konkurrenspraglade kriterier och tilldelningsforfaranden anvandes for att vélja ut atgarder for

finansiering. Undantag fran denna regel var gemensamma atgarder, direkta bidragsavtal och

konferenser anordnade av radsordforandeskap, pa grund av specifika regler eller t.ex.

monopolsituationer. Nar det géller de gemensamma atgarderna sékerstalls de samfinansierade

atgardernas kvalitet genom ett peer review-forfarande dar utkasten till forslag utvarderas mot

arbetsprogrammets kriterier av externa granskare, policyansvariga handlédggare vid GD Halsa och

livsmedelssakerhet och Chafea.
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Administrativa anslag téckte utgifter som studier (inklusive den externa utvarderingen av Chafea och
bedomningen av halsoprogrammets paverkan), expertméten, informations- och publiceringskostnader

samt gversattningstjanster och tekniskt och administrativt stod for it-system.
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2. Genomfdrande av driftsbudgeten for varje finansieringsmekanism

Typ av finansieringsmekanism

Genomférande (euro)

Mekanismens andel av den

totala genomforda

budgeten
Ansokningsomgangar: 10 316 224,31 17,18 %
Projektbidrag 0,00 0,00 %
Specifika bidragsavtal for europeiska 4504 311,91 7,50 %
referensnatverks atgarder enligt ramavtal om
partnerskap per mal
Driftshidrag 5811 912,40 9,68 %
Bidrag for gemensamma atgarder 20229 410,14 33,68 %
Konferensbidrag till de medlemsstater som 210 059,00 0,35 %
innehar ordférandeskapet i EU
Direkta bidragsavtal 9 300 000,00 15,48 %
Upphandling  (tjansteavtal), priser  och 14 580 482,75 24,28 %
overgripande atgarder
forvaltat av Chafea 5863 073,68 9,76 %
forvaltat av GD Halsa och livsmedelssékerhet 8 717 409,07 14,51 %
Andra atgarder och tvargaende atgarder, 5427 001,92 9,04 %
exklusive ordférandeskapets konferenser
forvaltat av Chafea 663 836,33 1,11 %
forvaltat av GD Halsa och livsmedelssékerhet 4763 165,59 7,93 %
Genomford  budget under det arliga 60 063 178,12 99,46 %
arbetsprogrammet fér 2017
Total tillganglig budget for det arliga 60 386 800,00
arbetsprogrammet fér 2017
Outnyttjade anslag 323 621,88 0,54 %
for Chafea 182 115,71 56,27 %
for GD Halsa och livsmedelssakerhet 141 506,17 43,73 %
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3. Stodmottagare

Under 2017 undertecknade Chafea och GD Halsa och livsmedelssékerhet éver 238 olika bidrag och
avtal med diverse olika stddmottagare och tjansteleverantorer. Det rér sig om offentliga och
akademiska institutioner, icke-statliga organisationer, privata foretag och enskilda experter’. Bland
stodmottagarna finns ocksa internationella organisationer och EU-tjanster (via direkta avtal). Det
totala antalet stodmottagare ar 450, varav de flesta tillhor de tva kategorierna privata konsultforetag

(upphandling) och offentliga organ (gemensamma atgarder).
I diagram 3 visas en 6versikt over olika kategorier av stddmottagare.

Diagram 3: Typer av stédmottagare inom det tredje halsoprogrammet under 2017

Forsknings- Ovriga
organisationer 3%
14%

Civilsamhalles-

organisationer Offentliga
4% organ
41%

Privata foretag
38%

2 | det delvisa totala antalet p& 238 ingdr inte avtalen med enskilda experter som deltar i vetenskapliga kommittéer, utvdrderare av
ansokningsomgangar etc.
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ANDRA VIKTIGA ASPEKTER

Arbetsprogrammet for 2017 var avsett att bidra — pa halsoomradet — till kommissionens prioriteringar
sésom dessa beskrevs i ordférande Jean-Claude Junckers politiska riktlinjer® och

uppdragsbeskrivningen fér kommissionsledamoten med ansvar for halsa och livsmedelsséakerhet®.

De atgarder som samfinansierades med medlemsstaternas behdriga myndigheter (sex gemensamma
atgarder) valdes ut for att stodja viktiga politiska atgarder. Dessa gemensamma atgarder®* samlade 217
stodmottagare, inklusive narstaende enheter, och avspeglar medlemsstaternas vilja att aktivt delta i
gemensamma insatser inom omradena cancerkontroll, ojamlikhet i fraga om héalsa, vaccination och

beredskap, e-hdlsa och halsoinformation.

Efter antagandet av spridningsstrategin for det tredje halsoprogrammet (i juni 2017) och den arliga
spridningsplanen for samma ar kom Chafea och GD Halsa och livsmedelssakerhet Gverens om en
forbattrad metod for att planera och forbereda informationsverksamhet. Till stod for detta mal
producerade Chafea foljande:

e En omarbetad projektdatabas som gav berorda parter tillgang till projektresultat i ett
strukturerat format.

e En uppsattning bilder som illustrerar de olika &mnen som halsoprogrammet omfattar.

e Natbaserade handledningar (filmer som publicerades pa Chafeas webbplats till stod for
sOkande och stddmottagare).

o Regelbundna nyhetsuppdateringar for webben eller sociala medier i syfte att informera
berérda parter om projektverksamhet och resultat.

e Chafea har ocksa deltagit i Europadagen i Luxemburg, som anordnades i samarbete med GD

Haélsa och livsmedelssakerhet.

Med fokus pa de viktiga kommunikationsprioriteringar som faststallts av GD Halsa och

livsmedelssakerhet forberedde Chafea foljande (utdver en rad andra evenemang):

e Ett seminarium och en monterutstallning om register for sallsynta sjukdomar i Madrid,

Spanien, i mars som lockade 160 deltagare.

22 hitps://ec.europa.eu/commission/publications/president-junckers-political-quidelines_sv

2 https://ec.europa.eu/info/departments/health-and-food-safety/what-we-do-health-and-food-safety _sv

2 Under 2017 genomférdes sex gemensamma atgarder med totalt 160 utsedda behériga myndigheter som né&dde 217 stédmottagare om
narstaende enheter raknas med. Det genomsnittliga antalet deltagare i de gemensamma atgarderna 2017 var 36 partner.
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e Ett seminarium och en monterutstélining inom ramen for den internationella konferensen for
integrerad vard i Dublin, Irland, i maj (211 deltagare).

e Ett klustermdte med rubriken ”Migration och hélsa: végar till integration” 1 Bryssel, Belgien, i
september.

e Ett klustermdte om icke smittsamma sjukdomar i Odense, Danmark, i oktober.

Nar det galler dvervakningen av programmets genomférande sdg Chafea Gver tilldelningen av

driftshidrag under ramavtalen om partnerskap 2014-2017 med hjélp av externa experter.

Oversynen ledde till slutsatsen att de mal som faststallts i ramavtalen var relevanta bade for
halsoprogrammets mal och for EU:s Overgripande halsopolitiska mal, att de mottagande
organisationerna genomforde de flerariga arbetsprogrammen i enlighet med avtalen, med mindre
awvikelser, och att rapporter och verktyg av hog kvalitet hade producerats. Chafea identifierade &ven
omraden som skulle kunna forbattras: administrativa processer, kopplingen mellan urvalet av icke-

statliga organisationer och programmets prioriteringar samt dvervakningsramen.

Mer information om resultaten av ramavtalen om partnerskap finns i halsoprogrammets databas®.

% https://webgate.ec.europa.eu/chafea_pdb/health/search?context=HOME &texttosearch=operating+grant
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