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Wplyw transatlantyckiego partnerstwa
na rzecz handlu i inwestycji na ochrone zdrowia

STRESZCZENIE

Celem artykutu jest zidentyfikowanie wptywu Transatlantyckiego Partnerstwa w dzie-
dzinie Handlu i Inwestycji (TTIP) pomiedzy Unia Europejska (UE) i Stanami Zjedno-
czonymi na ochrone zdrowia. System ochrony zdrowia jest regulowany zaréwno
w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej, jak i w Stanach Zjednoczonych. R6znice
w przepisach prawnych w zakresie $wiadczenia ustug opieki zdrowotnej czy wprowa-
dzania do obrotu produktéw w ramach tej opieki, bezpieczenstwa i inspekcji w sektorze
ochrony zdrowia wystepuja na poziomie relacji miedzy UE i Stanami Zjednoczonymi
oraz pomiedzy panstwami cztonkowskimi UE i poszczeg6lnymi stanami. Zawarcie umo-
wy obejmujacej wyzej wskazany zakres tematyczny bedzie wymagato dostosowania
porzadkéw prawnych oraz ustanowienia nowych regulacji lub wytaczen, jesli strony nie
doszty do porozumienia w okreslonym przypadku lub zdecydowaty sie uzna¢ odrebne
regulacje.

SLOWA KLUCZOWE

ocena wplywu, umowa handlowa, ochrona zdrowia

Wprowadzenie

W lipcu 2013 roku rozpoczeto negocjacje (tak zwang pierwsza runde rozmoéow)
w sprawie utworzenia strefy wolnego handlu pomiedzy Stanami Zjednoczonymi
i Unig Europejska (UE). Mandat do prowadzenia negocjacji w zakresie umowy
o wolnym handlu otrzymata Komisja Europejska w imieniu dwudziestu o$miu
panstw cztonkowskich oraz przedstawiciel ds. handlu Stanéw Zjednoczonych.
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Celem umowy okreslanej jako Transatlantyckie Partnerstwo w dziedzinie Han-
dlu i Inwestycji (TTIP) jest usuniecie taryfowych i pozataryfowych barier w han-
dlu towarami i ustugami miedzy obydwoma stronami oraz stworzenie lepszych
warunkow do inwestowania.

Celem artykutu jest okreslenie wptywu TTIP pomiedzy Unig Europejska i Sta-
nami Zjednoczonymi na ochrone zdrowia na podstawie dokumentéw, publikacji
i opracowan na temat tego typu umowy i zdrowia publicznego. System ochrony
zdrowia jest regulowany zaré6wno w panstwach cztonkowskich UE, jak i w Sta-
nach Zjednoczonych. Réznice w przepisach prawnych w zakresie §wiadczenia
ustug czy wprowadzania do obrotu produktéw, bezpieczenstwa i inspekcji
w sektorze ochrony zdrowia wystepuja na poziomie relacji Unii Europejskiej ze
Stanami Zjednoczonymi oraz pomiedzy panstwami cztonkowskimi UE i poszcze-
gb6lnymi stanami. W mojej ocenie zawarcie umowy obejmujacej swym zakresem
tematycznym regulacje dotyczace produktéw leczniczych, kosmetykéw, zywno-
$ci czy $wiadczenia ustug opieki zdrowotnej bedzie wymagato podjecia dziatan
o charakterze dostosowawczym, chyba Ze okreslone kwestie zostang wytaczone
z liberalizacji. W literaturze podnosi sie, ze TTIP jest najbardziej ztozona i dlatego
najbardziej ambitng umowa o wolnym handlu. Projekt TTIP jest podzielony na
trzy czesci: dostep do rynku, wspoétpraca w zakresie uregulowan prawnych oraz
przepisy. Poszczeg6lne czesci podzielone sg na rozdziaty (facznie dwadziescia
cztery). W niniejszym artykule odniose sie do wybranych rozdziatéw projektu
TTIP, tych, ktére dotycza ochrony zdrowia, tj. handlu dobrami i ustugami, roz-
strzygania sporow, wlasnosci intelektualnej, barier technicznych w handlu oraz
sanitarnych i fitosanitarnych zagadnien.

Ochrona zdrowia a regulacje

Usman Khan, Robert Pallot, David Taylor i Panos Kanavos wskazuja, ze cho¢ ist-
nieje zwigzek pomiedzy wzrostem produktu krajowego brutto i lepszym stanem
zdrowia populacji danego panstwa, to w zaleznosci od sposobu wykorzystania
dochodu jego wptyw na standard zycia i stan zdrowia jest pozytywny lub ne-
gatywny!. Wdrozenie rozwigzan legislacyjnych w zakresie ustug i débr moze
oddzialywa¢ na ochrone zdrowia, w szczegolnosci, jesli dotycza one produktow
leczniczych, zywnoSci, substancji chemicznych i $wiadczen opieki zdrowotne;.
Projekt TTIP zawiera dwadziescia cztery rozdzialy poswiecone zagadnieniom
dotyczacym wspotpracy w zakresie regulacji, handlu dobrami i ustugami, ochro-
ny inwestordw, wilasnosci intelektualnej i niektérych branz, miedzy innymi
farmaceutycznej, kosmetycznej, chemicznej. W celu zapewnienia mieszkancom

1 U.Khan U. et al,, Transatlantic Trade and Investment Partnership: international trade
law, health systems and public health, London 2015, s. 7.
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optymalnych warunkéw do zycia wtadze poszczegélnych panstw ustanowity
przepisy prawne, ktorych zakres i ztozonos¢ zalezy od obowigzujacego w danym
panstwie podejscia do interwencji w rynek. Model gospodarki spotecznej zakta-
da wieksza aktywno$¢ panstwa w regulowaniu zycia gospodarczego niz model
gospodarki wolnorynkowej?. W wiekszo$ci panstw europejskich, w ktérych
funkcjonuje ten pierwszy model, opieka zdrowotna jest finansowana lub wsp6ti-
nansowana z budzetu panstwa®. Zapewnienie obywatelom ochrony zdrowia jest
szerokim pojeciem i nie ogranicza sie do zapewnienia dostepu do opieki zdro-
wotnej, lecz obejmuje takze zapobieganie wystepowaniu choréb i wypadkow,
miedzy innymi poprzez ustanowienie standardéow (przepiséw lub wytycznych)
w zakresie bezpieczenstwa, w tym bezpieczenstwa zywnosci.

Wspotpraca stron w zakresie regulacji w ramach TTIP jest w mojej ocenie naj-
wazniejszym elementem tej umowy. W debacie na temat TTIP podnosi sie, ze 80%
korzysci w zwiazku ze wzrostem ekonomicznym wynika z harmonizacji prawa
oraz zniesienia barier pozataryfowych (biurokratycznych, okreslanych tez jako
techniczne)* Komisja Europejska zaprezentowata zasady wspo6tpracy w zakresie
regulacji, tj. prawo do regulowania i niezalezno$¢ regulatoréw (przedstawicieli
stron umowy), okre$lajac jednoczesnie, ze regulatorzy beda wspélnie pracowac
w poszczeg6lnych obszarach tematycznych, wymienia¢ informacje i wzajemnie
sie konsultowac®. Zapewnienie spojnosci regulacji oznacza ujednolicenie prze-
pis6w obowigzujacych w UE i Stanach Zjednoczonych poprzez zmniejszenie lub
usuniecie barier pozataryfowych. W celu okreslenia wptywu TTIP kluczowe jest
zrozumienie réznic w podejsciu do podejmowania decyzji i stanowienia prawa
przez decydentéw i ustawodawce w panstwach UE i w Stanach Zjednoczonych.
Dyskusja w tym zakresie ma na celu znalezienie ,ztotego $rodka” - ugodowego
rozwigzania problemu stosowania odmiennych podej$¢: zakorzenionej w pra-
wie UE tak zwanej zasady ostroznosci oraz oceny ryzyka i zarzadzania ryzykiem
w Stanach Zjednoczonych. Zasada ostroznosci pozwala regulatorowi podjaé
dziatanie w sytuacji zagrozenia zdrowia publicznego lub innego dobra wspélne-
go, w ktdrej brakuje dowod6éw naukowych do okreslenia zwigzku przyczynowo-
-skutkowego lub negatywnych skutkéw. Zgodnie z opublikowanymi przez Komi-
sje Europejska dokumentami dotyczacymi TTIP zasada ostroznosci jest stosowa-
na tylko w zakresie koniecznym do ochrony ludzi, zwierzat, roslin lub zdrowia

2 Ibidem, s. 17.

3 OECD, Financing of health care, [w:] Health at a Glance: Europe 2012, OECD Pub-
lishing 2012, s. 128, [online] http://dx.doi.org/10.1787/9789264183896-56-en [dostep:
22.12.2015].

4 M. Weiss, ]. Middleton, T. Schrecker, Warning: TTIP could be hazardous to your health,
“Journal of Public Health” 2014, Vol. 37, Issue 3, s. 367-369.

5 Informacje o wspétpracy w zakresie regulacji zostaty opublikowane przez Komisje
Europejska: Factsheet on regulatory cooperation, [online] http://trade.ec.europa.eu/do-
clib/docs/2015 /january/tradoc_153002.1%20RegCo.pdf [dostep: 22.12.2015]..
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i w sposéb przejrzysty, niepowodujacy zbednej zwloki®. Uzycie stowa ,koniecz-
ny” (necessary), podobnie jak w klauzulach w GATT i GATS’, wskazuje na intencje
waskiego stosowania zasady ostroznosci. W podej$ciu stosowanym w Stanach
Zjednoczonych przyjmuje sie, ze jesli nie jest mozliwe naukowe udowodnienie
zwigzku pomiedzy interwencja rzadu (wtadz) i jej celem, to taki zwigzek nie
zachodzi. Natomiast w przypadku stosowania zasady ostrozno$ci zaktada sie,
ze przyjecie okreslonych regulacji moze wynika¢ z kierowania sie zdrowym roz-
sadkiem przez ustawodawce, mimo ze nie ma dowodéw naukowych na poparcie
adekwatnosci lub skutecznosci interwencji. W niektérych przypadkach podjecie
okreslonych dziatan przez regulatora jest oczywiste i dlatego dane zagadnienie
(problem wymagajgcy rozwigzania) nie byto przedmiotem badan naukowych®.
Zasadnicza réznice pomiedzy podej$ciami mozna ogdlnie wyjasnié¢, postugujac
sie nastepujacym przyktadem: w przypadku stosowania zasady ostroznosci to
przedsiebiorstwo zobowiazane jest do przedstawienia wtadzom panstwowym
przed wprowadzeniem danego produktu na rynek dowodéw, na podstawie kté-
rych twierdzi sie, iz nie jest on szkodliwy, podczas gdy stosujac podejscie oceny
ryzyka, to wtadze musiatyby udowodnié, Ze moze wystapi¢ okreslona szkoda
i nie jest mozliwe jej ztagodzenie®.

Roéznice w podejsciach w zestawieniu z celami TTIP rodza szereg pytan o to,
w jakich obszarach UE i Stany Zjednoczone beda mialy podobny poziom ochrony,
a jakie pozostang zrdznicowane. Dopiero po zakonczeniu negocjacji i opubliko-
waniu ostatecznej tresci TTIP bedzie mozliwa ocena, czy i w jakim zakresie kto-
ra$ ze stron umowy jest biorca regulacji (strong dostosowujaca sie) czy tez ich
dawca (strona narzucajgca dostosowanie).

Wplyw na ochrone zdrowia

Wsrdd rodzajéw oddziatywania TTIP na ochrone zdrowia w pierwszej kolejnosci
wskazuje sie czesto wptyw na §wiadczenie ustug opieki zdrowotnej finansowanej
ze Srodkéw publicznych. Otwarcie rynku dla prywatnych $wiadczeniodawcow

¢ Rada Unii Europejskiej, Wytyczne w zakresie negocjacji dotyczqcych Transatlantyc-
kiego partnerstwa w sprawie handlu i inwestycji miedzy Uniq Europejskq a Stanami Zjedno-
czonymi Ameryki z dnia 17 czerwca 2013 r., [online] http://data.consilium.europa.eu/doc/
document/ST-11103-2013-DCL-1/pl/pdf [dostep: 21.02.2016].

7 GATT (General Agreement on Tariffs and Trade), porozumienie zawarte w 1947 roku
przez dwadziescia trzy panstwa. GATS (General Agreement in the Trade in Services), po-
rozumienie zawarte w ramach tak zwanej Rundy Urugwajskiej (1986-1994). Celem poro-
zumien byto umozliwienie rozwoju handlu miedzynarodowego.

8 J. Curtis, R. Reynolds, TTIE ISDS and the Implications for Irish Public Health Policy,
A Report for the Irish Cancer Society, 2015, s. 18, 91.

° N. Myers, Debating the Precautionary Principle, Science and Environmental Health
Network 2000, [online] http://www.sehn.org/ppdebate.html [dostep: 22.12.2015].
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przy jednoczesnej deregulacji i konkurencji moze spowodowa¢ utrate kontroli
wtadz nad jako$cig udzielanych §wiadczen oraz zmniejszenie poczucia odpowie-
dzialno$ci w tym zakresie®. Liberalizacja w sektorze ochrony zdrowia moze row-
niez skutkowaé obnizeniem standardéw leczenia w celu zmniejszenia kosztow
i maksymalizacji zysku $wiadczeniodawcéw, co w konsekwencji doprowadzi do
obnizenia jako$ci opieki. Zawodno$¢ rynku w ochronie zdrowia moze spowodo-
wac o wiele dalej idace konsekwencje niz w przypadku innych obszaréw dziatal-
nosci gospodarczej. Ukierunkowanie $wiadczeniodawcéw na obnizanie kosztow
moze negatywnie wptyna¢ na warunki pracy i ptacy oséb zatrudnionych w tym
sektorze. W zatozeniu Komisji Europejskiej TTIP umozliwi wytaczenie stosowa-
nia przepisow umowy w zakresie Swiadczenia publicznych ustug, jednakze to,
czy kwestie zwigzane ze Swiadczeniem opieki zdrowotnej beda podlega¢ wymo-
gom zapewnienia dostepu do rynku, zalezy od ostatecznych ustalen TTIP.
Kolejnym elementem TTIP, ktéry moze mie¢ wptyw na ochrone zdrowia, jest
rozwigzanie dotyczace rozstrzygania sporéw miedzy inwestorem a panstwem
(Investor-State Dispute Settlement, ISDS)'%. Zgodnie z informacjami przekazany-
mi podczas konferencji Organizacji Narodéw Zjednoczonych w lutym 2015 roku
mechanizm dochodzenia roszczen jest stosowany przez inwestoréw, o czym
Swiadczg dostepne dane o czterdziestu dwéch wszczetych postepowaniach.
Ponadto, ro$nie udziat spraw prowadzonych przeciwko panstwom rozwinietym
gospodarczo. Kwoty roszczen réznicuja sie od o$miu milionéw do dwéch i pét
miliarda dolaréw, cho¢ informacje w tym zakresie moga by¢ niepetne, poniewaz
wiekszo$¢ miedzynarodowych uméw pozwala na wytgczenie jawnos$ci postepo-
wania arbitrazowego. W literaturze'? podnosi sie, ze zaproponowany mechanizm
rozstrzygania sporéw umozliwi miedzynarodowym korporacjom pozywanie
panstw w zakresie regulacji ustanowionych w celu ochrony zdrowia obywateli,
a jako przyktad podawane sg postepowania wszczete przez firmy z branzy tyto-
niowej przeciwko Australii. Podwazany jest réwniez argument, Ze ISDS pozwoli
na szybkie rozwigzanie sporéw, czego przyktadem sg réwniez sprawy przeciwko
wtadzom Australii. Japan Tobacco International zakwestionowat przepisy doty-
czace standardowych opakowan (plain packaging), a postepowanie przed sadem
trwato krocej niz rok, zanim wydano orzeczenie Sadu Najwyzszego w tej sprawie,
natomiast identyczne roszczenie podniesione przez Phillip Morris International
byto rozpatrywane przez sad arbitrazowy ponad cztery lata. Z drugiej strony

10'], Curtis, R. Reynolds, op. cit., s. 143 i n.

11 Wersja projektu TTIP z 12 listopada 2015 roku zaktada zmodyfikowang propozy-
cje - Investment Court System, ktéra zgodnie z deklaracja Komisji Europejskiej bedzie
obejmowata przejrzyste zasady funkcjonowania sadu arbitrazowego, wymagania co do
kwalifikacji sedziéw oraz procedure odwotawcza.

12 D. Gleeson, S. Friel, Emerging threats to public health from regional trade agreements,
“Lancet” 2013, Vol. 381, No. 9876, Pp. 1507-1509, [online] http://dx.doi.org/10.1016/
S0140-6736(13)60312-8 [dostep: 22.12.2015].
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Christian Tietje i Freya Beatens wskazujg, Ze wysokie koszty postepowania przed
sadem arbitrazowym moga powodowa¢, iz panstwa beda pod presja finansowa
dazyty do zawierania ugody w krotkim czasie i wyptaty odszkodowan inwesto-
rom, nawet je$li majg oni mate szanse na pozytywne dla nich rozstrzygniecie®®.
W wytycznych dla negocjatoréw z 2013 roku wskazano, ze umowa odzwier-
ciedla¢ bedzie to, jak istotna dla obu stron jest ochrona wtasnosci intelektualnej,
a negocjacje beda uwzglednia¢ dotychczasowe porozumienie TRIPS (Trade-Rela-
ted Aspects of Intellectual Property)'*. TRIPS weszto w zycie w 1995 roku i sta-
nowi podstawe ochrony wtasnosci intelektualnej. Dzieki przyjeciu tego porozu-
mienia zwiekszyta sie miedzynarodowa ochrona patentéw poprzez zawezenie za-
kresu réznicowania krajowych praktyk w zakresie prawa patentowego. Zdaniem
ekspertéw Swiatowej Organizacji Zdrowia przyjete rozwigzania umozliwity do-
step do terapii lekowych ratujacych zycie w panistwach rozwijajacych sie, w szcze-
gblnosci w tych, ktére nie posiadaja zasobéw niezbednych do produkcji lekéw.
Rozszerzanie ochrony wtasnosci intelektualnej bedzie miato wptyw na ceny i do-
stepno$¢ produktéw leczniczych'®. Zaawansowane technologie medyczne i tera-
pie moga okazac sie zbyt drogie dla mieszkancow panstw rozwijajacych sie, a ich
cena moze nie by¢ uzasadniona wysokoscig poniesionych naktadéw w procesie
produkgcji. Wysoki koszt tych produktéw w szczegélnosci nie jest uzasadniony,
jesli przedsiebiorstwa otrzymywaty wsparcie ze Srodkoéw publicznych na badania
nad nowa technologig medyczng lub nowym wykorzystaniem technologii.
Kolejna kwestig dotyczaca wptywu TTIP na ochrone zdrowia jest definiowa-
nie tajemnicy handlowej. Jest to bardzo wazna i obszerna kwestia, gdyz obej-
muje ona zaréwno informowanie o produktach leczniczych, wyrobach medycz-
nych, substancjach chemicznych, substancjach uzywanych w kosmetykach, jak
i sktadnikach zywnosci. W przypadku postrzegania jako tajemnicy handlowej
przedsiebiorstwa miedzy innymi raportéw z badan klinicznych na temat bezpie-
czenstwa, informacji o dziataniach niepozadanych czy reakcjach niepozadanych
w zwigzku z uzywaniem danego produktu, na przyktad leku, publiczny dostep
do waznych informacji moze zosta¢ ograniczony. Taka interpretacja bytaby
réwniez sprzeczna z celem Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) nr 536/2014 z dnia 16 kwietnia 2014 roku w sprawie badan klinicznych

13 C.Tietje, F. Baetens, The Impact of Investor-State-Dispute Settlement (ISDS) in the Trans-
atlantic Trade and Investment Partnership, Study prepared for the Minister for Foreign Trade
and Development Cooperation, Ministry of Foreign Affairs, The Netherlands 2014.

1* Rada Unii Europejskiej, Wytyczne w zakresie negocjacji dotyczqcych Transatlantyckie-
go partnerstwa..., op. cit.

15 M. EI Said, Public Health Related TRIPS-plus Provisions in Bilateral Trade Agree-
ments: A Policy Guide for Negotiators and Implementers in the WHO Eastern Mediterranean
Region, World Health Organization and International Centre for Trade and Sustainable De-
velopment, 2010, [online] http://applications.emro.who.int/dsaf/dsa1081.pdf [dostep:
22.12.2015].
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produktéw leczniczych stosowanych u ludzi, ktérego celem jest zwiekszenie
przejrzysto$ci w prowadzeniu tego rodzaju badan oraz dostarczanie informacji
na temat ich rezultatéw.

Przepisy dotyczace bezpieczenistwa zywnosci oraz substancji chemicznych
w kontekscie celu umowy, ktérym jest utatwianie dostepu do rynku, budza row-
niez watpliwosci co do wptywu wspétpracy w zakresie regulacji. W literaturze
zwraca sie uwage na istotne réznice w przepisach dotyczacych pozywienia i na-
pojow, w szczego6lnosci w zakresie drobiu odkazanego chlorem oraz wotowiny
poddanej dziataniu hormonéw wzrostu'®. Zasadnicze réznice pomiedzy regula-
cjami UE i Stan6éw Zjednoczonych wskazywane sga rowniez przy analizie przepi-
séw dotyczacych substancji chemicznych zawartych w unijnym rozporzadzeniu
REACH (Registration, Evaluation, Authorisation and Restriction of Chemicals - re-
jestracja, ocena, udzielanie zezwolen i stosowane ograniczenia w zakresie chemi-
kaliéw) oraz w ustawie o kontroli substancji chemicznych (The US Toxic Substan-
ces Control Act)’. Przyczyng tego stanu rzeczy moze by¢ przyjecie odmiennych
podejs¢ do regulowania rynku i zapewniania bezpieczenstwa konsumentow.

Analizujac wptyw TTIP na ochrone zdrowia, nalezy rowniez zwroci¢ uwage,
ze zniesienie taryf moze wptyna¢ na obnizenie cen zywnoS$ci przetworzonej
i w konsekwencji na zwiegkszenie konsumpcji tego rodzaju produktéw?!®. Wzrost
spozycia produktéw zawierajacych duze ilosci soli, cukru i thuszczu negatywnie
wplynie na stan zdrowia ludnosci i moze ostabi¢ rezultaty dziatan w zakresie
polityki zdrowotnej panstw cztonkowskich, ukierunkowanej miedzy innymi na
zapobieganie cukrzycy i chorobom uktadu krazenia.

Podsumowanie

TTIP z uwagi na projektowany zakres przedmiotowy i podmiotowy jest czym$
wiecej niz tradycyjna umowa handlowga. Gtéwne obszary negocjacji, dotyczace
zblizania porzadkéw prawnych, wspoétpracy i harmonizacji, w szczegdlnosci
budza zainteresowanie oséb, stowarzyszen i przedsiebiorstw zwigzanych z sys-
temem ochrony zdrowia. Kwestie bezpieczenstwa wymagaja szczegdlnej uwagi
i ostroznosci ustawodawcdow. Szeroki i niedookreslony termin ,bariery technicz-
ne” moze skutkowac przyjeciem rozwigzan negatywnie oddziatujacych na zdro-
wie mieszkancéw panstw objetych umowa. Od TTIP moga zaleze¢ w przysztosci
dostepno$c i koszt terapii lekowej, standardy leczenia, bezpieczenstwo i stan wie-
dzy konsumentéw-pacjentéw na temat wprowadzanych produktéw, dostep do

16 Zob. S. Horel, A Toxic Affair: How the Chemical Lobby Blocked Action on Hormone
Disrupting Chemicals, Brussels 2015, [online] http://corporateeurope.org/sites/default/
files/toxic_lobby_edc.pdf [dostep: 22.12.2015].

171, Curtis, R. Reynolds, op. cit., s. 138.

18 U. Khan et al,, op. cit., s. 30 i n.
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okreslonych produktéw. Stosowanie mechanizmu rozstrzygania sporéw miedzy
inwestorem a panstwem moze negatywnie wptyna¢ na poziom ochrony zdrowia,
poniewaz wladze poszczegdlnych panstw moga rezygnowac lub wstrzymac sie
z podjeciem interwencji z obawy o wysokie koszty postepowania arbitrazowego
i ewentualnej wyptaty odszkodowan dla inwestorow.

Negocjacje dotyczace tre$ci umowy trwaja w dalszym ciggu®®. Z uwagi na ska-
le oddziatywania towarzyszy im szereg obaw co do wptywu umowy na ochro-
ne zdrowia obywateli. Ostateczng decyzje o przyjeciu umowy podejmg rzady
panstw UE i postowie Parlamentu Europejskiego.

IMPACT OF THE TRANSATLANTIC PARTNERSHIP
FOR TRADE AND INVESTMENT ON HEALTH PROTECTION

ABSTRACT

The aim of the article is to present the impact on healthcare which concluding the
Transatlantic Trade and Investment Partnership (TTIP) between the European Union
and the United States would have. Healthcare system is regulated in both the Member
States of the European Union and the United States. Differences in legislation regard-
ing healthcare services, marketing of products, and safety and inspection in the health
sector occur at the level of the EU-US relations and between the EU Member States and
individual states. Conclusion of the agreement covering the above issues will require
existing laws to be adjusted, new laws to be made and exemptions to be determined
where the parties cannot agree on particular regulation or opt for mutual recognition
of regulations.
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impact assessment, trade agreement, health protection
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