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INSTITUTE FOR LEGAL CULTURE

Warszawa, 26 sierpnia 2022 r.

Stanowisko Instytutu Ordo luris w zwigzku z inicjatywa
“Strategiczne ramy UE dotyczgce zdrowia na swiecie”

I. Instytut Ordo luris

Instytut na rzecz Kultury Prawnej Ordo luris to profesjonalny think tank skupiajacy prawnikow
zaangazowanych w ochrone praw cztowieka. Do statutowych celdow Instytutu Ordo luris nalezy
prowadzenie badan dotyczgcych kultury prawnej oraz prowadzenie i wspieranie badan naukowych oraz
promowanie ich poprzez organizacje wykfadéw, sympozjéw, spotkan dyskusyjnych i konferencji. W
przesztosci Instytut Ordo luris opiniowat Komisje Wenecka, Komitet Monitorujagcy ZPRE oraz Komisje
Wolnosci Obywatelskich, Sprawiedliwosci i Spraw Wewnetrznych Parlamentu Europejskiego (LIBE).
Przedstawit takze liczne opinie Sekretarzowi Generalnemu Rady Europy, Komisarzowi Praw Cztowieka,
Komisji Spraw Politycznych i Demokracji ZPRE, Radzie Praw Cztowieka ONZ, a takze sgdom naczelnym i
konstytucyjnym tych krajéw i trybunatom. jak Brazylia, Chile i Chorwacja. Fundacja posiada akredytacje
Parlamentu Europejskiego (zarejestrowana pod numerem 206499215012-94) i aktywnie uczestniczy w
procesie podejmowania decyzji legislacyjnych. Ponadto Ordo luris posiada status konsultacyjny ECOSOC
przy ONZ. Monitorujemy stan rzeczy i reagujemy w czasie rzeczywistym, ilekro¢ w naszej dziedzinie
pojawia sie co$ waznego, wysytajac liczne memoranda do postow ZPRE i Parlamentu Europejskiego. W
2019 roku wzieliSmy udziat w szczycie w Nairobi wspétorganizowanym przez UNFPA jako jedna z
zaledwie dwdch organizacji chronigcych podstawowe prawa cztowieka. Nasi eksperci wydali wiele analiz
i raportéw, zwykle zawierajgcych réwniez propozycje legislacyjne. Niezaleznie od dziatalnosci eksperckiej
Ordo luris, Instytut prowadzi réwniez Centrum Interwencji Procesowej, ktére od poczatku swojego
istnienia aktywnie niesie pomoc potrzebujgcym.

W zwigzku z powyiszym Instytut posiada wystarczajacy legitymacje, by przedstawi¢ ogdlne uwagi na
temat inicjatywy Komisji Europejskiej “Strategiczne ramy UE dotyczgce zdrowia na swiecie”.
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Z koncem czerwca 2022 r. Komisja Europejska (KE) opublikowata tzw. zaproszenie do zgtaszania uwag
dotyczace inicjatywy , Strategiczne ramy UE dotyczgce zdrowia na $wiecie”!. Dokument tego typu, zwany
jeszcze do niedawna ,,mapa drogowga” (roadmap) tworzony jest przy okazji kazdej inicjatywy legislacyjnej
proponowanej przez KE. W istocie zawiera stosunkowo krotkie lecz tresciwe przedstawienie inicjatywy,
motywacje jakie za nig stoja, cele, jakie Komisja chce osiggnac¢ oraz $rodki majace ku temu postuzyé, co
ostatecznie pozwala na przewidzenie ogdlnego ksztattu aktu prawnego, jaki na koniec procesu
konsultacji Komisja najprawdopodobniej przedstawi.

Réwniez w tym przypadku opublikowany dokument, dostarcza wielu informacji, ktére rodza
uzasadnione obawy, ze KE po raz kolejny podejmuje sie prac nad aktem, ktéry zmierza¢ bedzie do
przekroczenia zakresu powierzonych UE kompetencji, czy wrecz do przyznania UE kompetencji, ktdrych
panstwa cztonkowskie zastrzegty wczesniej (w drodze postanowien traktatowych) dla siebie.

lll. Komunikat Komisji Europejskiej ,,Rola UE w kontekscie zdrowia na swiecie” z 2010 r. i ,istotne
zmiany”, ktére nastgpity od tego czasu

W marcu 2010 r. KE wydata Komunikat Komisji do Rady, Parlamentu Europejskiego, Europejskiego
Komitetu Ekonomiczno-Spotecznego i Komitetu Regionéw pt. ,Rola UE w kontekscie zdrowia na
$wiecie”?. Dokument ten co do zasady zapoczatkowat dziatania UE w dziedzinie ochrony zdrowia
w kontekscie ogdlnoswiatowym.

Warto zwrdci¢ uwage, ze dokument 6w, w przeciwienstwie do aktdw publikowanych obecnie
i w przeciwienstwie do proponowanej inicjatywy, wolny byt od kwestii ideologicznych i préb narzucania
panstwom okreslonego swiatopoglagdu. W to miejsce, komunikat z 2010 r. konkretnie wskazuje cele,
obszary dziatania oraz srodki jakie UE zamierza w ramach swych kompetencji podja¢ na rzecz globalnej
ochrony zdrowia. | tak m.in. wskazuje sie na koniecznos¢ zapewnienia powszechnego dostepu do ustug
medycznych w kontekscie lepszego rozdziatu Srodkow, skutecznosci systemow opieki zdrowotnej i ich
finansowania, koniecznosci zapobiegania chorobom zakaznym, czy tez rozwdj badan i technologii.
Osigganie wynikdw zaplanowano ,poprzez wzmozong koordynacje, monitorowanie i budowanie
potencjatu”.

W komunikacie tym znajdujemy stwierdzenie, ze wskazane dziatania ,,wymagajg bardziej wyrazistego i
skutecznego przywddztwa globalnego”?, jednak stwierdzenie to — odczytywane w realiach roku 2010,
nie budzi sprzeciwu. Inaczej jednak nalezatoby je odbiera¢ w dokumencie opracowanym dzis, w obliczu
licznych negatywnych doswiadczen zwigzanych z pandemig COVID-19 (m.in. naduzywanie prawa,
ograniczanie praw i swobdd obywatelskich, przekraczanie kompetencji)* oraz toczgcych sie prac nad

1 Informacje o inicjatywie: Zdrowie na swiecie — nowa strategia UE, https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-
your-say/initiatives/13506-Zdrowie-na-swiecie-nowa-strategia-UE_pl, (dostep: 18.08.2022).

2 Komunikat KE: Rola UE w kontekscie zdrowia na $wiecie, KOM(2010)128, https://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2010:0128:FIN:PL:PDF, (dostep: 18.08.2022).

3 |Ibidem, s. 5.

4 Zob. raporty Instytutu Ordo luris: £. Bernacinski, J. Kwasniewski (red.), Ograniczenie praw i wolnosci w Polsce w zwiqzku z
epidemiq Covid-19. Czes¢ pierwsza — aspekty prawne, Warszawa 2021, https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-
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tzw. traktatem antypandemicznym, ktéry ma nada¢ Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) ,,centralng
role w zakresie zapobiegania, gotowosci ireagowania na pandemie jako organu kierujgcego i
koordynujgcego na poziomie miedzynarodowym” (co oznacza nadanie uprawnien ograniczajgcych
swobode panstw w doborze skutecznych srodkow walki z epidemiami i przekazanie znacznego zakresu
suwerennych kompetencji organizacji miedzynarodowej, w dodatku organizacji, ktérej status
niezaleznosci jest poddawany w watpliwo$é)>.

IV. Problemy zwigzane ze zdrowiem na swiecie — diagnoza UE

Nowa, planowana przez Komisje strategia dotyczgca zdrowia na Swiecie znaczgco odbiega od modelu
przyjetego przez UE przed ponad dekada. Komisja Europejska sama wskazata w swoim zaproszeniu do
sktadania uwag, ze ,0od czasu komunikatu Komisji z 2010 r. (...) nastgpity istotne zmiany w zakresie
zdrowia na Swiecie i geopolityki” (por. s. 1 zaproszenia).

a) Cele zrownowazonego rozwoju ONZ

Wsréd tych istotnych zmiany Komisja Europejska wskazuje m.in. cele ONZ w zakresie zrdwnowazonego
rozwoju. Warto tutaj odnotowa¢, ze Unia notorycznie prébuje dostrzegaé¢ w rzeczonych celach rzekome
»prawo do aborgji”.

W 2015 r. przyjeto nowa Agende na rzecz zrdwnowazonego rozwoju 2030 (,Agenda 2030”)°®. Jest to plan
dziatania obejmujacy program rozwigzywania najbardziej palacych probleméw Swiata w obszarze
gospodarczym, spotecznym i srodowiskowym. W rzeczywistosci jednak Agenda 2030 stanowi niezwykle
silne, polityczne narzedzie nacisku na panstwa Organizacji Narodéw Zjednoczonych. Wéréd siedemnastu
Celéw Zréwnowazonego Rozwoju (Sustainable Development Goals — ,SDG”) znajdujg sie m.in. zadania
3.7 i 5.6 dotyczgce zdrowia kobiet, w ramach ktérych panstwo winno zagwarantowaé kobietom i
dziewczynkom powszechny i skuteczny dostep do ustug z zakresu ,zdrowia seksualnego i
reprodukcyjnego”, a takze zapewnié efektywne korzystanie z ,praw prokreacyjnych”’. Wspomniane juz

files/Raport Ol COVID cz1 0.pdf, (dostep: 18.08.2022), t. Bernacinski, J. Kwasniewski (red.), Ograniczenie praw i wolnosci w

Polsce w zwiqzku z epidemiq Covid-19. Czes¢ druga — aspekty zdrowotne, Warszawa 2021,

https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-files/Raport Ol Raport Ol COVID cz2 aspekty zdrowotne 2.pdf, (dostep:

18.08.2022), t. Bernacinski, J. Kwasniewski (red.), Ograniczenie praw i wolnosci w Polsce w zwiqzku z epidemiq Covid-19.

Czesé trzecia — aspekty ekonomiczne, Warszawa 2022, https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-

files/Raport Ol Raport Ol COVID cz3 aspekty ekonomiczne 0.pdf, (dostep: 18.08.2022).

5Zob. J. Kwasniewski, Traktat pandemiczny WHO kolejnym instrumentem nacisku, 16.08.2022,

https://ordoiuris.pl/ordoiuris.pl/traktat-antypandemiczny-who-kolejnym-instrumentem-nacisku, (dostep: 18.08.2022).

6 Cele zréwnowazonego rozwoju ONZ, https://www.un.org.pl/ (dostep: 11.08.2022).

7 ,3.7. Do 2030 roku zapewni¢ powszechny dostep do $wiadczenr z zakresu zdrowia seksualnego reprodukcyjnego, w tym

planowania rodziny, informacji i edukacji oraz wigczy¢ zdrowie reprodukcyjne do krajowych strategii i programoéw” oraz ,,5.6.
3
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podejmowane préoby wiaczenia do zakreséw tych pojec tzw. prawa do aborcji, w praktyce wigzg sie z
naciskami na te panstwa, ktére — w oparciu o wewnetrzne ustawodawstwo — sprzeciwiajg sie uznaniu
tego rodzaju postulatu. Z drugiej strony wobec braku legalnej definicji ww. poje¢, ich zakres jest
odmiennie ustalany przez poszczegdlne panstwa ONZ. Przyktadem moze by¢ tutaj Polska, ktéra w
ramach realizacji celéw 3.7 i 5.6, podejmujac dziatania ukierunkowane na ochrone zdrowia
prokreacyjnego kobiet, uruchomita takie programy jak ,Koordynowana opieka nad kobietg w cigzy”,
,Program kompleksowej diagnostyki i terapii wewngatrzmacicznej w profilaktyce nastepstw i powiktan
wad rozwojowych i choréb ptodu — jako element poprawy stanu zdrowia ptodow i noworodkéw na lata
2014-2017”, czy ,Program kompleksowej ochrony zdrowia prokreacyjnego w Polsce”®. Wydaje sie, ze w
ten sposdb, poprzez odwotanie do zdrowia prokreacyjnego, a nie reprodukcyjnego, Polska dystansuje sie
wobec ideologicznych postulatow zawartych w Agendzie 2030, realizujac jednocze$nie przewidziane
w niej cele zdrowotne.

Istotne watpliwosci budzi réwniez forma przyjecia raportu agendy 2030 — na pierwszym etapie
tworzenia nie zostata ona bowiem zaakceptowana przez wszystkie paistwa biorgce udziat w sesjach
Otwartej Grupy Roboczej. Wiele z nich jasno sprzeciwiato sie zamieszczeniu w SDG ,praw
reprodukcyjnych” oraz ,.zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego”. Co wiecej, 20 panstw, w tym Stolica
Apostolska i grupa panstw arabskich, sprzeciwiajgcych sie wtgczeniu tych kontrowersyjnych pojec¢ do
SDG, nie miato mozliwosci wyrazenia swojego stanowiska w tym zakresie. Dokument zostat przyjety
przez aklamacje, bez uwzglednienia gtosu panstw co do tak istotnej kwestii, co godzi w zasady
uniwersalnosci SDG — prézno moéwi¢ w takiej sytuacji o zachowaniu poszanowania dla suwerennosci,
specyfiki i priorytetow panstw-stron.

b) Pandemia COVID-19 oraz rozwdj choréb zakaznych i niezakaznych

Kolejne ,istotne zmiany” na jakie wskazuje Komisja to pandemia COVID-19, co moze oznaczac,
Ze proponowana inicjatywa bedzie swoistym wsparciem merytorycznym i formalnym dla réwnolegtych
prac nad wspomnianym wyzej tzw. traktatem antypandemicznym. Przypuszczenie takie potwierdza
sama KE wskazujgc konkretny , problem, ktdremu ma zaradzi¢ inicjatywa”. Zdaniem Komisji ,,pandemia
COVID-19 pokazata, ze miedzynarodowy wymiar unijnej polityki zdrowotnej stat sie kluczowym
elementem dziatan zewnetrznych UE. Zdrowie, dobrostan izamoznos¢ spoteczenstwa zalezg od
zdolnosci UE do skutecznego zwalczania nieréwnosci w zakresie zdrowia oraz zapobiegania globalnym
zagrozeniom dla zdrowia i reagowania na nie. Za sprawg pandemii lepiej radzimy sobie z sytuacjami
wyjatkowymi, jednak ujawnita ona takze strukturalne stabosci i problemy” (s. 1-2 zaproszenia).
Zwtaszcza to ostatnie zdanie warto odczyta¢ w kontekscie propozycji sformutowanych w ramach
Konferencji o Przysztosci Europy, gdzie wielokrotnie (motywowane na rézne sposoby) padto zalecenie

Zapewni¢ powszechny dostep do ochrony zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego oraz korzystanie z praw reprodukcyjnych,
zgodnie z Programem Dziatan Miedzynarodowej Konferencji na Rzecz Ludnosci i Rozwoju, Pekinskg Platforma Dziatania
i dokumentami koncowymi ich konferencji przeglagdowych” (Ibidem, 3.7 i 5.6).

8 Raport s. 35-36, https://www.unic.un.org.pl/files/259/Polska VNR 20180615.pdf (dostep: 11.08.2022).
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przeniesienia kompetencji z zakresu ochrony zdrowia (polityki zdrowotnej) z panstw cztonkowskich na
rzecz Unii, co nadatoby jej znacznie szersze uprawniania niz posiada dzisiaj®.

Taki kierunek zmian w Unii Europejskiej, tym bardziej forsowany poprzez fatszywa troske
o ogolnoswiatowe zdrowie, nie byt i nie jest podzielany przez wiekszos¢ panstw cztonkowskim, czemu te
wielokrotnie dawaty wyraz. Nieustanne préby Unii ukierunkowane na federalizacje i zabér kompetenc;ji
naleznych panstwom cztonkowskim stanowig zaprzeczenie wszelkich postanowien traktowych,
fundamentéw wspdlnoty europejskiej, a wreszcie — celom i zasadnosci istnienia samej Unii.

W miejsce tego typu rozwigzan, wskazane jest, aby UE powrdcita od idei, ktéra legta u podstaw
przytoczonego wyzej komunikatu z 2010 r., a wiec realnej troski o zdrowie na Swiecie, przekutej
w dziatanie na podstawie dostepnych Unii narzedzi i w ramach przyznanych jej kompetencgiji.
Przeciwdziatanie chorobom zakaznym i niezakaznym nie powinno opierac sie na przyznawaniu globalnej
wtadzy nad zarzgdzaniem jednej organizacji, a na promowaniu m.in. zdrowych nawykdw, prewencji,
niedopuszczaniu do ograniczania dostepu do wiedzy w zwigzku z brakiem poprawnosci politycznej (np.
kwestia zapadalnosci na choroby zakazne oséb, ktére majg wielu partneréw seksualnych), wspieraniu
budowania stabilnych i odpornych systemoéw opieki zdrowotnej oraz dostepnosci lekarzy specjalistow.

W tym zakresie pozytywnie nalezy odnie$¢ sie do sformutowanej przez Konferencje o Przysztosci Europy
propozycji numer 8 (Srodek nr 2). Odpowiednie warunki pracy, dgzenie do zrownania pfac i jakosci ustug
w zawodach medycznych w panistwach cztonkowskich (do poziomu panstw najlepiej rozwinietych w tym
zakresie) nalezy oceni¢ pozytywnie. Wobec narastajgcego problemu braku dostepnosci lekarzy
specjalistéw, lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, ale takze przedstawicieli innych zawodow
medycznych, na uwzglednienie zastuguje propozycja poprawy ich warunkéw pracy w panstwach
cztonkowskich.

Nalezy jednak z rozwagg wdrazaé¢ $rodki majgce na celu zatrzymanie przedstawicieli zawodéw
medycznych w szeroko pojetej UE, a nie konkretnie w panstwie cztonkowskim, ktére danego medyka
wyksztatcito. Warunki pracy, zaréwno ptacy jak i np. nowoczesnosci placowek zawsze bedg bowiem w
pewnym stopniu zrdznicowane, aswoisty prestiz pracy w matej miejscowosci nigdy nie bedzie
poréwnywalny z mozliwosciami jakie moze da¢ podjecie pracy w wiekszym miescie, czesto poza
granicami wtasnego panstwa.

tacznie z przepisami umozliwiajgcymi swobodng wymiane kadr i zachecajgce do podejmowania pracy
takze poza granicami panstwa pokrywajgcego koszty ksztatcenia, powinny zosta¢ opracowane i
wdrozone przepisy panstwowe, ktore obligujg — na analogicznych zasadach jak w przypadku sedziéw czy
prokuratoréw konczacych Krajowa Szkote Sadownictwa i Prokuratury — do wykonywania pracy

9 Wiecej na temat konsekwencji przeniesienia kompetencji z zakresu polityki zdrowotnej zob. A. Kubacka, W. Przebierata
(red.), Komentarz do wybranych propozycji Konferencji o Przysztosci Europy, Warszawa 2022,
https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-files/Raport Ol CoFoE.pdf, (dostep: 18.08.2022), s. 13, 14, 15, 22, dalej jako:
,Komentarz do CoFoE”.
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zawodowej w wyuczonym za panstwowe srodki zawodzie na terenie Polski przez okreslony czas (np. 10
lat)20.

¢) Unijna strategia ,Global Gateway”

Zgodnie z deklaracjg UE strategia , Global Gateway” to ,zréwnowazone i godne zaufania potaczenia,
ktére stuzg ludziom i planecie”?!. Strategia ta ma pomadc sprostaé najpilniejszym globalnym wyzwaniom
takim jak: przeciwdziatanie zmianie klimatu, reforma systemow opieki zdrowotnej oraz poprawa
konkurencyjnosci i bezpieczenstwa globalnych tancuchéw dostaw.

Odnoszac sie jedynie do kwestii reformy systeméw opieki zdrowotnej, wskaza¢ nalezy, ze zgodnie
z rzeczong strategia priorytetem w tym zakresie ma by¢ dla Unii bezpieczenstwo tancuchdéw dostaw i
rozwoj produkcji lokalnej. ,,UE bedzie wspotpracowaé z krajami partnerskimi, aby zdywersyfikowac
taiicuchy dostaw produktéw farmaceutycznych. Bedzie réwniez pracowac nad rozwigzaniem problemu
waskich gardet w miedzynarodowych taricuchach dostaw” 2.

Wskazany powyzej kierunek dziatan jest godny aprobaty i powinien sta¢ sie jednym z kluczowych
elementdéw unijnej strategii na rzecz zdrowia na $wiecie. Mozna bezpiecznie zatozy¢, iz zaangazowanie
oraz S$rodki, jakie Unia przekazuje dzi$ i planuje przekazywa¢ w przysztosci na rzecz promowania
rozwigzan ideologicznych i federalistycznych, cieszytyby sie aprobatg panstw cztonkowskich i obywateli,
gdyby zostaty przekierowane wtasnie w kierunku dziatania na rzecz dostepnosci lekdw.

Srodek nr 3 propozycji nr 8 Konferencji o Przysztoéci Europy odnosi sie do tego problemu dostepnosci
lekéw w nastepujacy sposob:

,Zapewnienie strategicznej autonomii na szczeblu UE, aby unikng¢ zaleznosci od parstw trzecich [NL2] w
odniesieniu do lekow (w szczegdlnosci ich sktadnikéw czynnych) oraz wyrobow medycznych (w tym
surowcow); w szczegdlnosci nalezy ustanowic¢ na szczeblu UE wykaz podstawowych i priorytetowych, ale
takze innowacyjnych lekdw i terapii (takich jak rozwigzania biotechnologiczne), w oparciu o istniejgce
agencje europejskie i urzqd HERA, aby zagwarantowac ich dostepnos¢ dla obywateli. RozwazZenie
zorganizowania skoordynowanego strategicznego gromadzenia zapaséow w catej Unii. Aby osiggngc
niezbedne skoordynowane, dtugoterminowe dziatania na szczeblu unijnym, witgczy¢ zdrowie i opieke
zdrowotnqg do kompetencji dzielonych miedzy UE a paristwami cztonkowskimi UE poprzez zmiane art. 4
TFUE. [#40, #49, sesja plenarna, grupa robocza]”

W mysl aktualnego brzmienia art. 6 Traktatu o Funkcjonowaniu Unii Europejskiej polityka zdrowotna
(ochrona i poprawa zdrowia ludzkiego) jest kompetencjg panstw cztonkowskich — Unia Europejska moze

10 Szerzej zob. Komentarz do CoFoE, https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-files/Raport Ol CoFoE.pdf; (propozycja nr
8).

11 Global Gateway, https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/stronger-europe-world/global-

gateway pl#:~:text=The%20Global%20Gateway%20strategy%20is,resilient%20connections%20with%20the%20world.%22&a
mp;text=The%20Global%20Gateway%20will%20deliver,lasting%20benefits%20for%20local%20communities, (dostep:
23.08.2022).

12 |bidem.
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w ramach swoich kompetencji wspierajgcych prowadzi¢ jedynie dziatania majgce na celu wspieranie,
koordynowanie lub uzupetnianie dziatan panstw cztonkowskich. Zapewnienie strategicznej autonomii UE
w celu unikniecia zaleznosci do panstw trzecich dostepnosci lekow — co jest niewatpliwie pozytywnym i
zastugujacych na uznanie projektem, wydaje sie mozliwe do przeprowadzenia juz w obecnym brzmieniu
art. 6 TfFUE i aktualnym podziale kompetencji.

Dlatego tez uzasadnione obawy rodzi zalecenie przeniesienia polityki zdrowotnej z zakresu kompetenc;ji
wspierajgcych (art. 6 TfUE) do kompetencji dzielonych (art. 4 TfUE), co znaczgco wptynie na mozliwosci
ingerowania w polityke zdrowotng panstw cztonkowskich przez Unie Europejskg. Nawet jezeli uznanie
polityki zdrowotnej za kompetencje dzielong przyniostoby znaczne utatwienia w tworzeniu pozytywnych
projektéw (takich jak np. rzeczona strategiczna autonomia UE w zakresie dostepnosci do lekéow), to z
duzym prawdopodobienstwem przyniostoby to takze koniecznos¢ zgody panstw cztonkowskich na mniej
akceptowalne dziatania UE, np. narzucenie panstwom cztonkowskich legalizacji aborcji (jako ze w
ramach kompetencji dzielonych to UE w pierwszej kolejnosci stanowi prawo i przyjmuje wigzgce akty
prawne, a kraje UE wykonujg wiasne kompetencje tylko wtedy, gdy UE nie wykonuje lub postanawia ich
nie wykonywad).

Jednoczesnie nalezy zwréci¢ uwage na problem podejmowania decyzji o tym ktére i jakie leki, w mysl
powyzszego postulatu, miatby by¢ ,strategicznie gromadzone” w UE. Juz w rezolucji Parlamentu
Europejskiego z dnia 17 wrzesnia 2020 r. w sprawie braku lekéw — jak poradzi¢ sobie z narastajgcym
problemem (2020/2071(INI)) w pkt 62 postulowano, aby ,z mys$lg o skréceniu czasu reakcji nadal

inicjowaé na szczeblu europejskim wspdlne udzielanie zamoéwien UE, charakteryzujace sie
uproszczonymi i przejrzystymi procedurami, w celu przeciwdziatania niedoborom, zwtaszcza w okresach
kryzyséw zdrowotnych, tak jak miato to miejsce na poczatku pandemii COVID-19; w szczegdlnos$ci wzywa
do wprowadzenia wspolnych unijnych zamoéwien lekdw stosowanych w leczeniu chordb rzadkich, aby
zapewni¢ dostepnos¢ tych lekow we wszystkich panstwach cztonkowskich; wzywa Komisje, aby
przeprowadzita pilng ocene i ewentualng zmiane na mocy rozporzadzenia decyzji nr 1082/2013/UE w
sprawie transgranicznych zagrozen dla zdrowia, ustanawiajgcej mechanizm wspdlnego udzielania
zamowien, zgodnie z traktatami”*3,

Obok niewatpliwie korzystnych efektéw takiego dziatania, nalezy wzig¢ pod uwage takze sytuacje jakie
miaty miejsce podczas pandemii COVID-19, tj. wywieranie presji politycznej na panistwa cztonkowskie w
celu zamawiania znacznych, przewyzszajgcych ich rzeczywiste zapotrzebowanie, dostaw preparatéow
medycznych. Postulat strategicznego gromadzenia lekdw moze wiec sta¢ sie narzedziem lobbingu
koncernéw farmaceutycznych, na co szczegdlnie nalezy uwazaé4.

d) ,Jedno zdrowie”

13 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 17 wrzesnia 2020 r. w sprawie braku lekdw — jak poradzi¢ sobie z narastajgcym
problemem (2020/2071(INI)), pkt 62, https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/TA-9-2020-0228 PL.html, (dostep:
20.05.2022).

14 Szerzej zob. Komentarz do CoFoE, https://ordoiuris.pl/sites/default/files/inline-files/Raport Ol CoFoE.pdf; (propozycja nr

8).
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Zgodnie z ogodlnie sformutowang zapowiedzig Komisji Europejskiej nowa strategia opieraé sie ma nie
tylko na zaangazowaniu UE na rzecz praw cztowieka i ,rownosci w dziedzinie zdrowia, w tym zdrowia
kobiet” (co jednoznacznie wskazuje na bezprawng promocje aborgji), ale takze na uznaniu wzajemnych
powigzan ,miedzy ludZmi, zwierzetami, roslinami i ich wspdlnym srodowiskiem”. Zapowiedz oznacza
wdrozenie podejscia promowanego przez WHO jako ,,Jedno zdrowie”.

Przy zatozeniu, ze wydZwiek zdania, ktére znalazto sie w dokumencie KE jest niefortunny, a w praktyce
oznacza — zgodnie z WHO, postrzeganie bezpieczedstwa zywnosci, kontroli chordb odzwierzecych oraz
zwalczania opornosci na antybiotyki w ramach jednej problematyki wymagajgcej spdjnych rozwigzan?®,
mozna uznac deklaracje te za wtasciwy kierunek spdéjnosci polityk na wielu poziomach. Mimo tego warto
odnotowad, ze jest to kolejne globalne pole wspdtpracy na linii UE-WHO, ktdre zaciesnia sie w dobie
intensywnych prac nad traktatem antypandemicznym, ktéry w swym zatozeniu ma zrewolucjonizowac¢
system ochrony zdrowia na swiecie i budzi uzasadnione obawy panstw i obywateli.

V. Podsumowanie

Proponowana inicjatywa jest niewatpliwie potrzebna, a dziedzina ktérej dotyczy istotna. Tym bardziej
prace nad strategia powinny odbywaé sie w atmosferze wspétpracy i poszanowania dla wszystkich
panstw cztonkowskich, by¢ wolne od ideologii oraz mniejszych i wiekszych naciskéw politycznych
(szczegdlnie tych zwigzanych z kwestiami kontrowersyjnymi lub $wiatopoglagdowymi).

W zwigzku z powyzszym wyrazi¢ nalezy nadzieje, ze w toku dalszych prac Komisja Europejska nalezycie
uwzgledni zgtaszane przez spoteczenstwo uwagi i opinie.

15> Wiecej: One Health, WHO, https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/one-health, (dostep:
18.08.2022).
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