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1. Concluzii si recomandiri

1.1.  Comitetul Economic si Social European (CESE) salutd, in primul rand, intentiile Comisiei Europene de a asigura
aprovizionarea cu produse farmaceutice sigure, de calitate si la preturi accesibile, precum si viabilitatea financiard a
sistemelor de sdndtate publicd ale statelor membre, pe langd promovarea competitivitdtii industriei farmaceutice, prin
adoptarea noii strategii farmaceutice pentru Europa. Noile abordiri europene comune joacd un rol decisiv mai ales in
urmdtoarele domenii:

— accesul la produse farmaceutice si disponibilitatea acestora;

— accesibilitatea si viabilitatea financiard a sistemelor nationale de sdnitate publici;

— promovarea cercetdrii si inovirii in vederea consoliddrii competitivitdtii industriei farmaceutice europene;
— consolidarea unor lanturi de aprovizionare si productie reziliente si transparente;

— punerea in aplicare eficientd a obiectivelor Pactului verde () de citre o industrie farmaceuticd neutrd din punct de vedere
climatic.

1.2.  Pandemia actualdi de COVID-19 a demonstrat importanta actiunilor coordonate la nivel european. Prin urmare,
CESE subliniazd importanta unei strategii comune in domeniul cercetdrii si dezvoltdrii farmaceutice, precum si al formarii
preturilor, indeosebi in cazul produselor cu grad ridicat de risc si atunci cand nu se poate garanta rentabilitatea investitiilor
realizate de producatori.

1.3.  CESE subliniazd cd este necesar ca toate mdsurile de politici de la nivelul UE si fie adoptate cu respectarea
competentelor statelor membre, precum si a principiului subsidiaritatii, in conformitate cu articolul 168 alineatul (7) din
TFUE, pentru a se tine seama de particularitdtile sistemelor nationale de sindtate publicd, care sunt organizate in mod
diferit, si pentru ca acestea sd nu fie destabilizate din punct de vedere financiar. Acest lucru este deosebit de important
indeosebi in ceea ce priveste formarea preturilor si compensarea, care tin pe deplin de responsabilitatea statelor membre. in
acelasi timp, este necesar si se garanteze schimbul continuu de informatii, cunostinte si bune practici la nivelul UE, pentru a
se evita fragmentarea si disparitatile.

(") https:/[ec.europa.eufinfo/strategy/priorities-2019-2024/european-green-deal_ro
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1.4, CESE ia act de faptul g, in contextul cadrului de reglementare actual, sectorul farmaceutic european s-a dezvoltat in
ultimii ani intr-o directie care s-a remarcat, in multe privinte, printr-o lipsd de transparent, care a presupus partial utilizarea
abuzivd a diverselor mecanisme de stimulare existente si care a condus la o concentrare asupra domeniilor de activitate cu
marje mari de profit, precum si la preturi excesiv de ridicate in unele cazuri. CESE subliniazd, prin urmare, necesitatea
urgentd de a revizui, adapta si corela cadrul de reglementare actual pentru produsele farmaceutice prin impunerea de
conditii in ceea ce priveste accesibilitatea si disponibilitatea acestora.

1.5.  CESE subliniaza indeosebi rolul central al unei piete interne functionale, echitabile si eficiente, care, pe de o parte,
sprijind si recompenseazd inovarea medicald autenticd, cu valoare addugatd reald in domeniul asistentei medicale, iar, pe de
altd parte, consolideazd competitivitatea, cu scopul de a asigura accesul la produse farmaceutice la preturi accesibile.

1.6.  CESE sustine in special armonizarea preconizatd si aplicarea coerentd a cadrului de reglementare pentru protectia
proprietdtii intelectuale in statele membre, astfel incat incurajarea finantdrii cercetdrii si dezvoltdrii (C&D) inovatoare si stea
la baza competitivititii industriei farmaceutice europene la nivel mondial.

1.7.  In ceea ce priveste asigurarea unor lanturi de aprovizionare si productie reziliente, cu scopul de a consolida
autonomia strategicd a Europei si de a evita un deficit de aprovizionare, CESE sustine o abordare echilibratd intre
diversificarea locurilor de productie si, in cele din urmd, o relocalizare treptatd, partiald si totodatd sustenabild a productiei
in Europa. Este necesar sa existe discutii comune la nivelul UE si si se analizeze posibilele stimulente financiare si fiscale la
nivelul statelor membre, precum si eficienta lor.

1.8.  De asemenea, CESE salutd revizuirea preconizati a mecanismelor europene de stimulare a cercetdrii si inovarii
farmaceutice in Europa, indeosebi a cadrului de reglementare pentru medicamentele de uz pediatric, precum si pentru
medicamentele pentru afectiuni rare. Este necesar ca viitoarele strategii s3 abordeze cu prioritate nevoia mare nesatisficutd
de terapii adecvate in ceea ce priveste cancerul in randul copiilor.

1.9. In opinia CESE, este necesar ca revizuirea cadrului de reglementare pentru produsele farmaceutice si initiativele
viitoare la nivelul UE si se realizeze cu precidere pe baza principiului transparentei, pentru a genera valoare addugati reald
pentru binele comun. Acest principiu trebuie sd se aplice atat in ceea ce priveste costurile producdtorului, cit si in ceea ce
priveste alocarea de fonduri publice pentru cercetare si dezvoltare, utilizarea de stimulente etc.

1.10.  CESE salutd si sprijind initiativele statelor membre, promovate de Comisia Europeand, privind demersurile comune
de achizitionare publicd a unor produse farmaceutice inovatoare si costisitoare in vederea asigurdrii viabilitdtii financiare a
sistemelor de sdnitate publicd nationale.

1.11.  CESE recunoaste rolul pozitiv al medicamentelor generice si al produselor biosimilare asupra accesului la produse
farmaceutice la preturi accesibile, precum si importanta acestora pentru finantarea sustenabild a sistemelor de sdnitate
publicd si pentru contributia la o piatd farmaceuticd europeand rezilientd si independentd. CESE incurajeazd adoptarea de
mdsuri, de exemplu in cadrul achizitiilor publice, prin aplicarea criteriului celei mai avantajoase oferte din punct de vedere
economic si prin proceduri publice de achizitie cu castigitori multipli, care sd permitd crearea unei piete sustenabile pentru
medicamentele generice si produsele biosimilare, tindnd seama de aspectele de mediu si de protectie sociala.

1.12.  CESEindeamnd la prudentd in ceea ce priveste procedurile accelerate de autorizare pentru punerea pe piatd in lipsa
datelor stiintifice si a utilizdrii de date reale, in cazul in care nu este vorba de o crizd sanitard transfrontalierd. Este necesar sd
se evite cu orice pret transferarea riscurilor din faza premergitoare in faza ulterioard autorizdrii de punere pe piatd, ceea ce
ar fi in detrimentul pacientilor. Datele si rezultatele studiilor ar trebui si fie publicate in mod consecvent, pentru a asigura o
monitorizare eficientd in faza postautorizare.
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2. Observatii generale

2.1.  Potrivit raportului publicat la 18 noiembrie 2020, intitulat ,Sdndtatea pe scurt: Europa” (¥, in perioada cuprinsd
intre 2013 si 2019, cheltuielile in domeniul sindtdtii au crescut in medie cu 3,0 % pe an in toate cele 27 de state membre
ale Uniunii Europene, ajungand in 2019 si reprezinte 8,3 % din PIB. Chiar dacd aceastd pondere a evoluat in acelasi ritm cu
cregterea economicd din statele membre, este de asteptat o crestere semnificativd in contextul pandemiei actuale de
COVID-19.

2.2, Dupd cum s-a subliniat deja in Concluziile Consiliului din 2016 () si in Raportul din proprie initiativa al
Parlamentului European cu privire la optiuni de imbundtitire a disponibilititii medicamentelor (), cresterea preturilor la
produsele farmaceutice exercitd o presiune tot mai mare asupra sistemelor nationale de sdndtate publicd. Prin urmare, este
necesar s se restabileascd echilibrul intre autorizatia de punere pe piatd si masurile de promovare a inovdrii in sistemul
farmaceutic complex din UE, pentru a garanta accesul egal la produse farmaceutice in toate statele membre.

2.3, Cresterea preturilor, mai ales in cazul terapiilor nou autorizate, pune in pericol stabilitatea bugetului destinat
medicamentelor si, astfel, accesul pacientilor la produse farmaceutice (°). in acest context, CESE criticd formarea de grupuri
specifice (de exemplu, pe tema cancerului) in domeniile suficient de bine cercetate, care coincid in mare misurd cu
portofoliile actuale ale producitorilor. Trebuie sd se identifice modalititi eficiente de eliminare a acestei tendinte in viitor,
astfel incat toti pacientii ci aibd acces egal la terapii la preturi accesibile. In acest scop, este necesard o reorientare a cercetarii
si inovdrii spre domeniile in care existd o lacund evidentd in satisfacerea nevoilor medicale, de exemplu boli rare sau
cancerul pediatric.

2.4, in foaia de parcurs aferentd Planului de actiune european privind proprietatea intelectuald (%), se subliniaza c3
Uniunea Europeand dispune de un cadru de reglementare solid pentru protectia proprietdtii intelectuale. Orice modificare a
sistemului ar trebui sd fie insotitd, in consecintd, de o evaluare bine fundamentatd a impactului, pentru a face doar
modificdrile care se impun.

2.4.1.  Brevetele, certificatele suplimentare de protectie (CSP) si exclusivitatea datelor pot servi ca stimulente, cu scopul de
a promova cercetarea in domeniile noi. Dezvoltarea strategiei farmaceutice ar trebui sd aibd la bazd valoarea addugatd pe
care o aduce societdtii. Accentul ar trebui pus pe accesul la produse farmaceutice eficiente, sigure si la preturi accesibile si pe
disponibilitatea acestora, in beneficiul pacientilor, in conformitate cu dreptul la asistentd medicald adecvati stabilit in cadrul
Pilonului european al drepturilor sociale (7). Acest lucru nu se aplicd doar pentru asigurarea produselor farmaceutice noi,
inovatoare si protejate de brevete, ci in egald masurd pentru accesul la medicamente generice si produse biosimilare. O piatd
internd functionald si echitabild joacd un rol esential in acest sens.

2.4.2.  De asemenea, CESE sustine armonizarea cadrului de reglementare a CSP-urilor, cu scopul de a elabora o proceduri
de acordare mai coerentd si de a evita fragmentarea in punerea in aplicare a acestuia in statele membre. Avand in vedere
impactul social al CSP-urilor, este necesar s se garanteze ci autoritatea centrald care urmeazd si fie infiintatd in acest sens
va fi subordonati institutiilor UE.

2.4.3.  CESE isi exprimd ingrijorarea cu privire la posibila extindere a drepturilor exclusive si la continuarea consoliddrii
drepturilor de proprietate intelectuald pe piata farmaceutic. Dezvoltarea si lansarea pe piatd a medicamentelor generice i a
produselor biosimilare nu trebuie sa afecteze in niciun fel concurenta in materie de preturi, pentru a permite in continuare
accesul pacientilor la terapii la preturi accesibile. Prin urmare, trebuie sd se evite protectia multipld a unui produs in
diferitele state membre, respectiv existenta mai multor brevete pentru acelasi produs (,patent slicing”), cu atat mai mult cu
cat nu existd nicio dovada ci protectia solidd a proprietdtii intelectuale promoveaza inovarea si productivitatea (¥).

https:/[ec.europa.eu/health/state/glance_ro

JO C 269, 23.7.2016, p. 31.

https:/[www.europarl.europa.eu/doceo/document/A-8-2017-0040_RO.pdf
https:/[www.oecd.org/health/health-systems/Addressing-Challenges-in-Access-to-Oncology-Medicines-Analytical-Report.pdf
https://ec.europa.eufinfo/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/12510-Intellectual-Property-Action-Plan
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https://ec.europa.eu/health/state/glance_ro
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/RO/TXT/PDF/?uri=CELEX:52016XG0723(03)&from=DE
https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/A-8-2017-0040_RO.pdf
https://www.oecd.org/health/health-systems/Addressing-Challenges-in-Access-to-Oncology-Medicines-Analytical-Report.pdf
https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/12510-Intellectual-Property-Action-Plan
https://ec.europa.eu/info/publications/european-pillar-social-rights-booklet_en
https://pubs.aeaweb.org/doi/pdf/10.1257/jep.27.1.3

C 286/56 urnalul Oficial al Uniunii Europene 16.7.2021
p

2.4.4.  Este necesar si se analizeze cu atentie propunerile de revizuire a cadrului de reglementare a proprietatii
intelectuale, mai ales in contextul dezbaterilor politice actuale cu privire la relocalizarea locurilor de productie in Europa cu
scopul de a asigura securitatea aproviziondrii. Potrivit evaludrii impactului aga-numitei Directive nr. 2011/62UE privind
medicamentele falsificate (’), marea majoritate a substantelor active ale medicamentelor generice provin din India si China,
in timp ce substantele active ale medicamentelor brevetate noi sunt produse in special in Europa. Asadar, pe langd
consolidarea drepturilor de proprietate intelectuald, este necesar si existe stimulente si mecanisme suplimentare pentru
relocalizarea productiei de medicamente generice, in special. Printre masurile alternative se numard contractele de licentd,
acordurile preliminare de achizitionare si asa-numitele grupari de brevete pentru produse farmaceutice (*°). In paralel cu
relocalizarea productiei, ar trebui si se giseascd modalitati de intensificare a diversificdrii productiei, att in interiorul, cat si
in afara Europei, pentru a asigura si consolida astfel lanturile de aprovizionare.

2.5. In ceea ce priveste produsele medicamentoase orfane (PMO-uri), CESE saluti faptul ci numdrul PMO-urilor
autorizate a crescut constant datoritd stimulentelor prevazute in Regulamentul (CE) nr. 141/2000 ("), contribuind astfel la
imbundtitirea semnificativd a accesului egal al pacientilor, ceea ce este de apreciat. Cu toate acestea, preturile ridicate
stabilite de producdtori impiedicd intr-o masurd tot mai mare accesul pacientilor la medicamente (*?). CESE subliniazd cad
este inadmisibil ca producdtorii s profite de statutul de PMO pentru stabilirea de preturi si obtinerea de profituri
disproportionate si sprijind, prin urmare, procesul de revizuire a acestui cadru de reglementare, care a fost initiat prin
evaluarea impactului (**) publicatd in noiembrie 2020. Ar trebui si se aibd in vedere o reevaluare automatd periodicd a
criteriilor, precum si o ajustare a perioadei de exclusivitate pe piatd in anumite conditii, care urmeaza a fi stabilite. CESE
sprijind, de asemenea, eventuala revizuire a criteriilor de desemnare a unui produs medicamentos drept PMO, indeosebi in
ceea ce priveste prevalenta, tindnd seama de toate indicatiile autorizate.

2.6.  CESE sprijind in special solicitarea Comisiei Europene si a mai multor deputati in Parlamentul European de a asigura
un grad mai ridicat de transparentd in intregul sector farmaceutic, mai ales in ceea ce priveste cheltuielile cu cercetarea si
dezvoltarea. Intrucat, in cele mai multe cazuri, nu existd norme de bazi privind transparenta costurilor pentru dezvoltarea
medicamentelor, autorititile responsabile cu formarea preturilor si rambursarea cheltuielilor nu pot evalua dacd preturile la
medicamentele noi sunt justificate ca urmare a cheltuielilor ridicate cu cercetarea si, astfel, nu pot evalua caracterul adecvat
al preturilor stabilite.

2.6.1.  In opinia CESE, Directiva 89/105/CEE privind transparenta (¥) ar putea servi ca instrument important in acest
sens. Aceasta prevede, la articolul 6, responsabilitatea statelor membre de a publica si de a comunica Comisiei o listd
completd a produselor cuprinse in sistemul lor de asigurdri de sindtate, impreund cu preturile acestora, stabilite de
autoritatile nationale competente. Cu toate acestea, preturile plitite efectiv fac obiectul unor acorduri de achizitionare cu
caracter confidential, ceea ce ingreuneazd in mod semnificativ schimbul de informatii intre autoritatile nationale. Baza de
date EURIPID (**) ar putea servi ca un punct de plecare in acest sens, cu conditia ca toate statele membre s aiba obligatia de
a inregistra informatiile legate de preturi.

2.6.2. In opinia CESE, este esential si se sporeasci in mod semnificativ transparenta privind lanturile mondiale de
aprovizionare si productie a produselor farmaceutice, cu scopul de a evita un eventual deficit de aprovizionare si de a
consolida rezilienta sistemelor de sdnitate publicd. Pe langa instituirea unui sistem coordonat de raportare cu participarea
obligatorie a tuturor actorilor relevanti, asa cum s-a prevazut deja in contextul Uniunii Europene a sdndtatii, un rol deosebit
de important il joacd si constituirea de stocuri strategice de medicamente clasificate drept esentiale de OMS.

() https:/[eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0]J:L:2011:174:0074:0087:RO:PDF (JO L 174, 1.7.2011, p. 74).
(% https://[www.who.int/bulletin/volumes/97/8/18-229179/en/
(") https:/[eur-lex.europa.eu/legal-content/RO/TXT/PDF/?uri=CELEX:02000R0141-20190726&qid=1598193643269&from=DE
(O L 18, 22.1.2000, p. 1).
() https:/[ec.europa.eu/health/sites/health/files/files/paediatrics/docs/orphan-regulation_study_final-report_en.pdf
(*)  https:/[ec.europa.eu/info[law/better-regulation/have-your-say/initiatives/127 6 7-Revision-of-the-EU-legislation-on-medicines-for-
children-and-rare-diseases
(% JOL 40, 12.2.1989, p. 8.
(") EURIPID este o bazd de date voluntard a autorititilor nationale responsabile cu aspectele legate de stabilirea preturilor si de
rambursare. Aceasta cuprinde lista oficiald de prefuri a medicamentelor folosite in mare parte ambulant — in temeiul Directivei
89/105/CEE privind transparenta. A se vedea: https:/[euripid.eu/about


https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=OJ:L:2011:174:0074:0087:RO:PDF
https://www.who.int/bulletin/volumes/97/8/18-229179/en/
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/RO/TXT/PDF/?uri=CELEX:02000R0141-20190726&qid=1598193643269&from=DE
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/files/paediatrics/docs/orphan-regulation_study_final-report_en.pdf
https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/12767-Revision-of-the-EU-legislation-on-medicines-for-children-and-rare-diseases
https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/12767-Revision-of-the-EU-legislation-on-medicines-for-children-and-rare-diseases
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/RO/TXT/PDF/?uri=CELEX:31989L0105&from=en
https://euripid.eu/about/
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2.6.3. In contextul pandemiei actuale de COVID-19, CESE sustine solicitarea mai multor deputati in Parlamentul
European, precum si a partilor interesate relevante, de a asigura mai mult transparentd in ceea ce priveste acordurile de
achizitionare incheiate cu producdtorii farmaceutici pentru vaccinurile COVID-19. Transparenta std la baza increderii si
acceptdrii in randul cetdtenilor UE in ceea ce priveste imunizarea impotriva virusului. Acest lucru nu ar trebui si se aplice
doar contractelor actuale de achizitionare de vaccinuri, ci ar putea servi ca un nou cadru de transparentd pentru toate
achizitiile comune viitoare.

2.7.  Ar trebui sd se consolideze si si se promoveze in mod explicit achizitia comuni de medicamente nou autorizate
costisitoare la nivel european. Acest lucru ar contribui la asigurarea unei securitdti sporite a aproviziondrii in Europa,
precum si la consolidarea pozitiei de negociere in raport cu producidtorii farmaceutici §i la obtinerea unor reduceri
semnificative de costuri datoritd unui volum de achizitii mai ridicat.

2.8.  In ceea ce priveste promovarea cercetdrii si dezvoltirii farmaceutice, CESE sustine criticile formulate de numerosi
actori §i pdrti interesate in ceea ce priveste lipsa de transparentd, implicarea necorespunzitoare a partilor interesate din
sectorul public si accesul public insuficient la rezultatele cercetdrilor.

2.8.1.  CESE recomandd, asadar, s3 se faci publice informatiile privind finantarea cercetrii din fonduri publice si
cheltuielile cu cercetarea si dezvoltarea, pentru a tine seama de aceste informatii la stabilirea preturilor la nivel national si
pentru a garanta randamentul real al investitiilor publice. Ar trebui s se analizeze oportunitatea unei evaludri periodice si a
raportdrii cdtre Parlamentul European cu privire la impactul finantdrii cercetdrii. Orientarea finantdrii cercetdrii exclusiv in
functie de interesele industriei este dezavantajoasd, mai ales in domeniile sensibile ale asistentei medicale. Este necesar ca toti
actorii relevanti sd fie implicati in viitor in agendele de cercetare ale Comisiei Europene, pentru a asigura ci acestea sunt
orientate in functie de nevoile medicale si sociale reale.

2.8.2.  In acest context, este esential sd se stabileascd o definitie comund la nivelul UE a nevoii medicale nesatisficute
(NMN) pentru a directiona in mod eficient activititile de cercetare si dezvoltare farmaceuticd spre domeniile in care nu
existd terapii adecvate sau eficiente. Aceste criterii ar trebui sa aibd la baza nevoile pacientilor si ale sistemelor de sdnitate

publica.

2.9.  In acelasi timp, in contextul cercetirii si dezvoltirii medicale si al studiilor clinice, CESE soliciti si se ia masuri la
nivelul UE pentru a se tine seama intr-o mai mare masurd de diferentele de gen si de efectele diferite ale medicamentelor in
viata medicald de zi cu zi, pe baza unor indicatori relevanti. De asemenea, solicitd o mai mare transparentd si, prin urmare,
o mai mare sensibilizare a tuturor partilor interesate in aceastd privinta.

2.10.  In opinia CESE, este extrem de imbucurator faptul ci strategia farmaceutici subliniaza in mod explicit riscurile pe
care le implicd rezistenta la antimicrobiene (RAM). Pe langd adoptarea de mdsuri eficiente de reducere a utilizdrii
antibioticelor, trebuie sd se pund un accent mai puternic pe elaborarea de mecanisme alternative de stimulare de-a lungul
ciclului de cercetare si dezvoltare si pe crearea unor sisteme noi de formare a preturilor. Acestea pot include, printre altele,
mecanisme de stimulare deja testate, cum ar fi schimbul de informatii cu Agentia Europeand pentru Medicamente (EMA)
intr-un stadiu timpuriu si scutirea de taxele pentru autorizatiile de punere pe piatd. Este important ca, in viitor, s se elimine
legitura dintre profitul producitorului si volumul vanzirilor. In paralel cu promovarea de noi antibiotice, ar putea fi
adoptate si alte masuri care sd asigure o predictibilitate mai mare pentru producitori, de exemplu prin acorduri preliminare
de achizitie.

2.11.  In ceea ce priveste autorizatia de punere pe piatd si lansarea pe piatd a medicamentelor, CESE salut, in principiu,
asigurarea disponibilitdtii medicamentelor inovatoare intr-un timp cat mai scurt, mai ales in domeniile in care existd nevoi
medicale nesatisficute mari. Acordarea mai rapidd a autorizatiei nu garanteazd insd in mod automat o mai bund
aprovizionare cu medicamente. Prin urmare, obiectivul suprem al politicii in domeniul farmaceutic trebuie sd fie de a
asigura accesul egal al tuturor pacientilor la produse farmaceutice sigure, de calitate si la preturi accesibile.

2.11.1.  Avand in vedere posibilitdtile tehnologice care se dezvoltd intr-un ritm alert si solicitdrile aferente in ceea ce
priveste conceperea flexibild a studiilor, CESE impirtdseste opinia Comisiei Europene potrivit cireia studiile clinice
controlate aleatoriu cu comparatori si criterii finale de evaluare relevante (in mod ideal) trebuie si reprezinte in continuare
standardul obligatoriu pentru autorizare. Exceptiile ar trebui sa se limiteze doar la cazuri individuale, in baza unor justificiri
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adecvate. In cazul in care generarea de date se realizeazd abia in etapa de postautorizare, este necesar si se garanteze ci
costurile aferente nu sunt transferate de la companiile farmaceutice citre autorititile publice si cd siguranta pacientilor nu
este pusd in pericol prin acordarea prematurd a autorizatiei de punere pe piatd. In ceea ce priveste formarea preturilor, ar
trebui sd se tind seama de faptul cd nu existd date suficiente i, prin urmare, ci este necesar sd se genereze mai multe date.

Bruxelles, 27 aprilie 2021.

Presedintele
Comitetului Economic si Social European
Christa SCHWENG
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