CED-DOC-2012-O22-E-FIN.τελικό μετάφραση ελλ.                                                                           11 Μαίου 2012

Α.Μ. : 4885579968-84

Βρυξέλλες, 28. 3. 2012
ΕΓΓΡΑΦΟ ΜΕ ΤΙΣ ΘΕΣΕΙΣ ΤΟΥ CED 

ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗ ΤΗΣ ΟΔΗΓΙΑΣ ΓΙΑ ΤΑ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ (2005/36/EC)
Το Συμβούλιο των Ευρωπαίων Οδοντιάτρων (CED) είναι η αντιπροσωπευτική οργάνωση του οδοντιατρικού επαγγέλματος στην ΕΕ, που εκπροσωπεί πάνω από 330.000 ασκούντες οδοντιάτρους, μέσω 32 εθνικών Οδοντιατρικών Ομοσπονδιών σε 30 ευρωπαϊκές χώρες.  Ιδρυμένο το 1961,  προκειμένου να γνωμοδοτεί στην Ευρωπαϊκή Επιτροπή για θέματα σχετιζόμενα με το οδοντιατρικό επάγγελμα, το ΣΕΟ προάγει τα υψηλά πρότυπα της στοματικής υγειονομικής περίθαλψης και την αποτελεσματική, με επίκεντρο τον ασθενή και βασισμένη στην τεκμηρίωση, επαγγελματική άσκηση σε ολόκληρη την Ευρωπαϊκή επικράτεια και συνεισφέρει στη διασφάλιση της προστασίας της δημόσιας υγείας. 

Το ΣΕΟ καλωσορίζει την ευκαιρία να σχολιάσει την Πρόταση της Κομισιόν για μια ΟΔΗΓΙΑ ΤΟΥ ΕΥΡΩΠΑΪΚΟΥ ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟΥ για την τροποποίηση της οδηγίας 2005/36/ΕΚ σχετικά με την αναγνώριση των
επαγγελματικών προσόντων και του κανονισμού [...] σχετικά με τη διοικητική συνεργασία μέσω του συστήματος πληροφόρησης της εσωτερικής αγοράς COM(2011) 883 (εφεξής  «πρόταση»).

Η οδηγία 2005/36  για την αναγνώριση των επαγγελματικών προσόντων (εφεξής “PQD”) αυτή τη στιγμή είναι μία  από τις κύριες ανησυχίες του οδοντιατρικού επαγγέλματος, αφού η διαδικασία αξιολόγησης της PQD έχει δείξει ότι το σύστημα αυτόματης αναγνώρισης δεν εργάζεται τέλεια. Προκειμένου να ενισχυθεί η εμπιστοσύνη και να διευκολυνθεί η αρχή της αυτόματης αναγνώρισης, το οδοντιατρικό επάγγελμα ένθερμα συστήνει η αναθεώρηση της Οδηγίας να λάβει υπόψη τα ακόλουθα:

Α) Ελάχιστη διάρκεια εκπαίδευσης των οδοντιάτρων [άρθρο 34(2)]-  Η ελάχιστη διάρκεια εκπαίδευσης των οδοντιάτρων πρέπει να εκφράζεται όχι μόνον σε χρόνια (5 χρόνια) αλλά, επιπροσθέτως, (κατά μια σωρευτική έννοια) και σε διδακτικές ώρες (5.000 ώρες), προκειμένου να υπάρχει διασφάλιση εναντίον της μερικής εκπαίδευσης (part-time) αλλά και εναντίον του πολλαπλασιασμού των «πτυχίων του Σαββατοκύριακου» από Ιδιωτικά Πανεπιστήμια, αλλά και προκειμένου να διατηρηθεί ένα αποδεκτό πρότυπο οδοντιατρικής εκπαίδευσης χωρίς να τίθεται σε κίνδυνο η ασφάλεια του ασθενούς και η παροχή υγειονομικής περίθαλψης.

Συνεπώς, το ΣΕΟ συστήνει το άρθρο 34(2) να τροποποιηθεί ως ακολούθως: «Η βασική οδοντιατρική εκπαίδευση περιλαμβάνει συνολικά τουλάχιστον πέντε έτη, που μπορούν, επίσης,  να αποτυπώνονται με το αντίστοιχο 300 πιστωτικών μονάδων (ΕCTS) και θα αποτελούνται από τουλάχιστον 5.000 ώρες θεωρητικών και πρακτικών σπουδών πλήρους παρακολούθησης που αφορούν τουλάχιστον το πρόγραμμα του παραρτήματος V, σημείο 5.3.1, και οι οποίες πραγματοποιούνται σε πανεπιστήμιο, σε ίδρυμα τριτοβάθμιας εκπαίδευσης επιπέδου αναγνωρισμένου ως ισοδύναμου ή υπό την εποπτεία πανεπιστημίου.»
Β) Ευρωπαϊκό Σύστημα Μεταφοράς και Συσσώρευσης Πιστωτικών Μονάδων (ECTS) – το ΣΕΟ μπορεί μόνο να υποστηρίξει την εισαγωγή των ECTS εάν η ελάχιστη διάρκεια της εκπαίδευσης αποτυπωθεί τόσο σε χρόνια (5 έτη) όσο και σε εκπαιδευτικές ώρες (5.000 ώρες). Επιπλέον, το  άρθρο 34(2) θα πρέπει να αναφέρει 300 πιστωτικές μονάδες. Οι  λόγοι για αυτό είναι οι ακόλουθοι:

Ι). To σύστημα ECTS  δεν ορίζεται στην πρόταση αφήνοντας,  έτσι, κάποιαν αβεβαιότητα, της οποίας η ύπαρξη είναι   εντελώς ανεπιθύμητη σε νομοθετικό έγγραφο.

ΙΙ). Η αναφορά σε 60 διδακτικές μονάδες ανά ακαδημαϊκό έτος ( όπου 60 Χ 5 έτη= 300  διδακτικές μονάδες = 300 ECTS) στην αιτιολογική σκέψη 13 δεν είναι δεσμευτική · και 

ΙΙΙ).Η αναφορά στις 25 έως 30 ώρες «φοίτησης», επίσης,  στην αιτιολογική σκέψη 13 δεν εξειδικεύει το είδος των ωρών που περιλαμβάνει  - θεωρητικές, πρακτικές ή μελέτη στο σπίτι. Ο αναγνώστης που δεν είναι εξοικειωμένος με τα ECTS, θα πολλαπλασίαζε  (30 ώρες Χ 60 ΕCTS)  x 5 έτη  = 9.000 ώρες. Έτσι,  το εύρος θα κυμαινόταν μεταξύ 7500-9000 ωρών  και θα συγκρουόταν με τις επιθυμητές 5000 ώρες υπό το άρθρο 34(2).

Γ) Γλωσσικές γνώσεις (άρθρο 53(2) δεύτερη υποπαράγραφος) – η προτεινόμενη διατύπωση στην περίπτωση των επαγγελμάτων με επιπτώσεις στην ασφάλεια του ασθενούς  χρειάζεται απλούστευση προκειμένου να αποφευχθεί η σύγχυση. Πράγματι, η ρύθμιση εισάγει  καινούργιες έννοιες, όπως  «υπάγονται» (affiliated)  και « εθνικό σύστημα υγείας» (national health care system), περιλαμβάνει νέους φορείς, ιδιαίτερα τις «αντιπροσωπευτικές  εθνικές οργανώσεις ασθενών» και δημιουργεί έναν μηχανισμό αιτήσεων με διαφορετικές απαιτήσεις. Αυτά τα στοιχεία δεν φέρουν μια αληθινή προστιθέμενη αξία στη διαδικασία αυτή. Για παράδειγμα, δεν είναι σαφές το περιεχόμενο της έννοιας “υπάγονται” (affiliated) – το περιεχόμενο μπορεί να ποικίλλει μέσα στην ευρωπαϊκή επικράτεια. Πέραν τούτου, σε κάποια κράτη μέλη  επαγγελματίες υγείας μπορεί να έχουν συμβάσεις με συστήματα κοινωνικής ασφάλισης μάλλον παρά με “συστήματα υγειονομικής περίθαλψης”,  κι έτσι  αυτό το σημείο  να μην έχει εφαρμογή σε όλα τα Κράτη μέλη. Επιπλέον, δεν υπάρχουν σε όλα τα κράτη μέλη οργανώσεις ασθενών. Κάποιες χώρες  απλά έχουν οργανώσεις που εκπροσωπούν ασθενείς πάσχοντες από μια ειδική ασθένεια. Σε αυτές τις περιπτώσεις, η ρύθμιση θα αύξαινε την αβεβαιότητα ως προς το ποια  οργάνωση θα ήταν η πλέον αντιπροσωπευτική. Τέλος, δεν είναι σαφές, πως θα ενεργοποιηθεί ο έλεγχος των γλωσσικών γνώσεων,  εάν το αίτημα είναι κατά περίπτωση, ή κατά επάγγελμα ή εάν είναι ένα γενικό αίτημα για όλα τα επαγγέλματα  με  επιπτώσεις στην ασφάλεια των ασθενών. 

Συνεπώς, το ΣΕΟ  θα σύστηνε η ρύθμιση να τροποποιηθεί ως ακολούθως:  « Στην περίπτωση επαγγελμάτων που έχουν επιπτώσεις στην ασφάλεια των ασθενών, τα κράτη μέλη μπορούν να εκχωρούν στις  αρμόδιες αρχές το δικαίωμα διεξαγωγής  γλωσσικών ελέγχων που καλύπτουν όλους τους ενδιαφερόμενους επαγγελματίες , εάν αυτό απαιτείται ρητώς από το εθνικό σύστημα υγείας, ή στην περίπτωση ανεξάρτητων επαγγελματιών που δεν είναι υπάγονται στο εθνικό σύστημα υγείας, από αντιπροσωπευτικές εθνικές  οργανώσεις ασθενών ή επαγγελματικές οργανώσεις».  Αυτή η τροπολογία απλουστεύει τη διαδικασία και διασφαλίζει το σωστό αποτέλεσμα – τη γνώση της γλώσσας.
Πέραν αυτού, το ΣΕΟ  θα σύστηνε  οι αρμόδιες αρχές να χρησιμοποιούν το Κοινό Ευρωπαϊκό Πλαίσιο Αναφοράς για τις Γλώσσες (CEFR),
 για τον έλεγχο της γλωσσικής επάρκειας ενός επαγγελματία. Αυτό το εργαλείο χρησιμοποιείται ευρέως, σε όλη την ΕΕ  για την αυτοαξιολόγηση της γνώσης της γλώσσας.  Ο βαθμός της γνώσης θα μπορούσε να αποφασισθεί από την αρμόδια αρχή κάθε Κράτους Μέλους. Το ΣΕΟ συστήνει  να απαιτείται  υψηλό επίπεδο γνώσης, όπως είναι το επίπεδο C1,  για τα επαγγέλματα  των οποίων η άσκηση έχει  επιπτώσεις στην ασφάλεια των ασθενών. 

Δ) Οι δραστηριότητες των οδοντιάτρων [άρθρα 34(3) δεύτερη υποπαράγραφος και 36(3) ] -  Οι δραστηριότητες των οδοντιάτρων θα πρέπει να περιγραφούν σαφέστερα  στη ρύθμιση αυτή. Στόχος είναι να βελτιωθεί η διατύπωση ώστε οι δραστηριότητες/ικανότητες του οδοντιάτρου να είναι σύμφωνες με την αποδεκτή τρέχουσα επιστημονική ορολογία και εξ ολοκλήρου ακριβείς (αυτές είναι οι δραστηριότητες που ήδη εκτελούνται από τους οδοντιάτρους). Αυτή η τροπολογία υπηρετεί το στόχο να εμφυσήσουμε μεγαλύτερη εμπιστοσύνη στο σύστημα. 

Οπότε, το άρθρο 34(3), δεύτερη υποπαράγραφος θα πρέπει να τροποποιηθεί ως ακολούθως : «Αυτή η εκπαίδευση θα του παρέχει τις προσήκουσες γνώσεις και δεξιότητες για τη διεξαγωγή όλων των δραστηριοτήτων που περιλαμβάνουν την προαγωγή της υγείας και ειδική πρόληψη σε ατομικό και κοινοτικό επίπεδο, τη διάγνωση και τη θεραπεία, συμπεριλαμβανομένης  της ανατομικής και λειτουργικής αποκατάστασης όλων των παθολογιών και ανωμαλιών των σκληρών και μαλακών ιστών του στόματος, των παρακείμενων του περιοχών και του στοματογναθικού συστήματος.»
Αυτή η τροπολογία επιφέρει, επίσης, τροπολογία και στο άρθρο 36(3), ως ακολούθως: «Τα κράτη μέλη μεριμνούν ώστε οι οδοντίατροι να έχουν γενικώς τη δυνατότητα ανάληψης και άσκησης των δραστηριοτήτων προαγωγής της υγείας και ειδικής πρόληψης, σε ατομικό και κοινοτικό επίπεδο, διάγνωσης  και θεραπείας, συμπεριλαμβανομένων ανατομικής και λειτουργικής αποκατάστασης όλων των παθολογιών και των ανωμαλιών των σκληρών και μαλακών ιστών  του στόματος, των παρακείμενων του περιοχών και του στοματογναθικού συστήματος, τηρουμένων των κανονιστικών διατάξεων και των κανόνων δεοντολογίας που διέπουν το επάγγελμα κατά τις κρίσιμες ημερομηνίες που αναφέρονται στο παράρτημα  V, σημείο 5.3.2.”.
Ε) Η αρχή της μερικής πρόσβασης-  Η αρχή αυτή θα πρέπει να εξαιρεθεί γενικώς από την Οδηγία 2005/36/EC αφού θέτει σε κίνδυνο τα υψηλά πρότυπα της εκπαίδευσης  και τυποποιεί τα επαγγέλματα σε όλη την ΕΕ. Θα πρέπει ειδικώς στα επαγγέλματα υγείας να μην εφαρμοσθεί. Σύμφωνα με το άρθρο 168 της TFEU (ΕΝΟΠΟΙΗΜΕΝΗΣ ΑΠΟΔΟΣΗΣ ΤΗΣ

ΣΥΝΘΗΚΗΣ  ΓΙΑ ΤΗ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ΤΗΣ ΕΥΡΩΠΑΪΚΗΣ ΕΝΩΣΗΣ), κάθε κράτος μέλος έχει αποκλειστική αρμοδιότητα στη ρύθμιση των υπηρεσιών του για τη Δημόσια Υγεία. Η αρχή της μερικής πρόσβασης θα απαιτούσε νομοθετικές αλλαγές στις εθνικές υπηρεσίες υγείας, αναγκάζοντας τα κράτη μέλη να αναγνωρίσουν νέα επαγγέλματα.  Αυτό θα σήμαινε ότι ένας επαγγελματίας υγείας  που επιθυμεί να εργασθεί σε άλλο κράτος μέλος, όπου οι δραστηριότητές του εκτελούνται από επαγγελματίες υγείας με ανώτερα προσόντα, και όπου αυτό το επάγγελμα υγείας δεν υφίσταται ως τέτοιο, είναι όμως στην πραγματικότητα  μέρος των προσόντων κάποιου άλλου επαγγέλματος, θα μπορούσε να αποκτήσει  πρόσβαση στο επάγγελμα στο κράτος μέλος υποδοχής (π.χ. denturists).  H  λογική  της εσωτερικής αγοράς και η ιδέα της τυποποίησης των επαγγελμάτων σε ολόκληρη την Κοινοτική επικράτεια δεν μπορούν να εφαρμοσθούν  στον  τομέα της υγείας όπου το διακύβευμα είναι η ασφάλεια του ασθενούς και η δημόσια υγεία. 
Στ) Έκδοση πράξεων κατ’ εξουσιοδότηση(αιτιολογική σκέψη 24): Οι Επαγγελματικές οργανώσεις θα πρέπει να γνωμοδοτούν σε τακτική και επίσημη βάση δεδομένου ότι είναι οι  εμπειρογνώμονες στο πεδίο τους. Στην Οδηγία θα πρέπει να εισαχθεί ένας ειδικός μηχανισμός για την Eυρωπαϊκή Eπιτροπή για να διαβουλεύεται με τους  ενδιαφερόμενους. Πέραν τούτου, στο καθεστώς των πράξεων κατ’ εξουσιοδότηση απαιτείται ο ορισμός του «επιπέδου εμπειρογνώμονα» .
Ζ) Αμειβόμενη πρακτική άσκηση (άρθρο 55α)  : αυτή η ρύθμιση  επιβάλλει την αναγνώριση αμειβόμενης πρακτικής άσκησης  που έχει πραγματοποιηθεί  σε άλλο κράτος μέλος. Για να συμμορφωθεί το άρθρο 55α με τα άρθρα 165 και 166 της TFEU2
, πρέπει να τροποποιηθεί κατά τρόπο ώστε ο επαγγελματίας να μη καθίσταται επαγγελματίας με πλήρη προσόντα μετά την αναγνώριση της επαγγελματικής κατάρτισης, ιδιαίτερα εάν η επαγγελματική κατάρτιση διαφέρει από την άποψη του περιεχομένου και της διάρκειας. Το ΣΕΟ προτείνει  την ακόλουθη τροπολογία: “ Για την παραχώρηση πρόσβασης σε ένα νομοθετικά κατοχυρωμένο επάγγελμα, το κράτος μέλος καταγωγής  θα λαμβάνει αναλογικά υπόψη  την αμειβόμενη πρακτική άσκηση που πραγματοποιήθηκε σε άλλο κράτος μέλος και πιστοποιήθηκε  από αρμόδια αρχή εκείνου του κράτους μέλους.”         
Η) Ευρωπαϊκή Επαγγελματική Ταυτότητα – Το ΣΕΟ καλωσορίζει την έννοια του ηλεκτρονικού πιστοποιητικού που αποκτάται μέσω του συστήματος ΙΜΙ αλλά ανησυχεί,  για τις τελευταίες σύντομες προθεσμίες που ορίζονται  για το θέμα, λαμβάνοντας ιδιαίτερα υπόψη ότι ένας επαγγελματίας θα μπορεί να ασκήσει εάν η αρμόδια αρχή δεν καταφέρει να ανταποκριθεί στις προθεσμίες αυτές. Σύμφωνα με την πρόταση, το κράτος μέλος καταγωγής πρέπει να λάβει μιαν απόφαση εντός διορίας  δύο εβδομάδων  και το κράτος μέλος υποδοχής εντός ενός μηνός  αφού λάβει μια πλήρη αίτηση, μετά την οποία, εάν δεν υπάρξει απάντηση, η ταυτότητα θα επικυρωθεί αυτόματα και το επαγγελματικό προσόν αναγνωρίζεται. [Άρθρο 4d(5)]. Aυτές οι διορίες θα πρέπει να παραταθούν λόγω της σημαντικής αύξησης των ευθυνών του κράτους μέλους  καταγωγής  με το καθεστώς της διαδικασίας της αναγνώρισης και της πλήρους αξιοπιστίας που θα απαιτεί από τα κράτη μέλη υποδοχής. Εάν αυτό δεν γίνει η ασφάλεια των ασθενών τίθεται σε κίνδυνο.   
Θ)  Ηλεκτρονική διεκπεραίωση διαδικασιών  [Σημ. τ. μετ. Άρθρο  57α (4): Όλες οι διαδικασίες πραγματοποιούνται σύμφωνα με τις διατάξεις της οδηγίας 2006-123-ΕΚ σχετικά με τα Κέντρα Ενιαίας Εξυπηρέτησης. Τυχόν χρονικά όρια που ισχύουν για τα κράτη μέλη για τη συμμόρφωση με διαδικασίες ή διατυπώσεις που ορίζονται στην οδηγία αυτή ξεκινούν τη στιγμή  της υποβολής μιας αίτησης από έναν πολίτη σε ένα Κέντρο Ενιαίας Εξυπηρέτησης. ]
Αυτή η ρύθμιση είναι αναγκαίο να τροποποιηθεί κατά τρόπον ώστε τα χρονικά όρια που σχετίζονται με τις διαδικασίες και τις διατυπώσεις να ξεκινούν μόνον όταν ένας πολίτης έχει υποβάλει μια ολοκληρωμένη αίτηση [σύμφωνα με το σκεπτικό του Άρθρου 4c(1)]. Πέραν τούτου, είναι αναγκαίο να καταδειχθεί ότι τα Κέντρα Ενιαίας Εξυπηρέτησης λειτουργούν μόνον ως κέντρα διαβίβασης, που δεν έχουν άμεση πρόσβαση στο σύστημα ΙΜΙ, στο οποίο πρόσβαση έχουν μόνον οι αρμόδιες αρχές. Αυτή η ρύθμιση θα πρέπει συνεπώς να τροποποιηθεί ως ακολούθως:  “Όλες οι διαδικασίες πραγματοποιούνται σύμφωνα με τις διατάξεις της Oδηγίας 2006-123-ΕΚ σχετικά με τα Κέντρα Ενιαίας Εξυπηρέτησης. Τυχόν χρονικά όρια που ισχύουν για τα κράτη μέλη για τη συμμόρφωση με διαδικασίες ή διατυπώσεις που ορίζονται στην οδηγία αυτή ξεκινούν τη στιγμή που έχει ληφθεί από την αρμόδια αρχή μέσω του Κέντρου Ενιαίας Eξυπηρέτησης  μια ολοκληρωμένη  υποβολής μιας αίτηση ς από ένα πολίτη….             
Κατ’ αυτή την έννοια, μια ανάλογη διάταξη του άρθρου 6 (2) της οδηγίας 2006-123 –EE  [σημ. τ. μ. Συγκεκριμένα “H δημιουργία των κέντρων ενιαίας εξυπηρέτησης τελεί υπό την επιφύλαξη της κατανομής αρμοδιοτήτων και εξουσιών μεταξύ των διαφόρων αρχών εντός των  εθνικών συστημάτων”.]  θα πρέπει να εισαχθεί στην Οδηγία PQD: “ H λειτουργία των Κέντρων Ενιαίας Εξυπηρέτησης τελεί υπό  την επιφύλαξη  της κατανομής αρμοδιοτήτων και εξουσιών μεταξύ των διαφόρων αρχών εντός των εθνικών συστημάτων”.

Ι) Μηχανισμός προειδοποίησης [άρθρο 56α (1) τελικό εδάφιο: {σημ. τ.μ. Αναφέρει συγκεκριμένα : “Oι πληροφορίες που αναφέρονται στο πρώτο εδάφιο αποστέλλονται το αργότερο ενός τριών ημερών από την ημερομηνία έκδοσης της απόφασης που απαγορεύει στον ενδιαφερόμενο επαγγελματία να ασκεί την επαγγελματική δραστηριότητα”} 
Το ΣΕΟ είναι υπέρ της σύστασης ενός μηχανισμού προειδοποίησης. Ωστόσο, η διορία των τριών ημερών για την αναγγελία της απόφασης που εμποδίζει τον επαγγελματία να ασκήσει το επάγγελμα, δεν λαμβάνει υπόψη την πιθανότητα των εφέσεων με ανασταλτικό αποτέλεσμα και την αρνητική επίπτωση που μια  τέτοια προειδοποίηση θα μπορούσε να έχει στην καριέρα ενός επαγγελματία εάν η απόφαση ανακληθεί ή ακυρωθεί. Έτσι, η απόφαση  θα πρέπει να γνωστοποιείται στις άλλες αρμόδιες αρχές μόνον όταν γίνεται νομικά δεσμευτική.  Το ΣΕΟ, συνεπώς προτείνει την ακόλουθη τροπολογία : “Oι πληροφορίες που αναφέρονται στο πρώτο εδάφιο αποστέλλονται το αργότερο ενός τριών ημερών από την ημερομηνία έκδοσης  που η απόφαση της απόφασης  που  απαγορεύει μόνιμα στον ενδιαφερόμενο επαγγελματία να ασκεί την επαγγελματική δραστηριότητα είναι νομικά δεσμευτική”.
***
Υιοθετήθηκε από την Ολομέλεια του ΣΕΟ στις 11 Μαΐου 2012
� The CEFR was put together by the Council of Europe: basic user - A1 and A2; independent user - B1 and B2; and proficient user - C1 and C2. For the grid see � HYPERLINK "http://www.linguanet-europa.org/pdfs/self-assessment-grid-en.pdf" �http://www.linguanet-europa.org/pdfs/self-assessment-grid-en.pdf�.


� Τα άρθρα 165 και 166 της TFEU αποκλείουν κάθε εναρμόνιση των νόμων και των ρυθμίσεων των κρατών μελών σχετικά με το περιεχόμενο των μαθημάτων που διδάσκονται και την οργάνωση των εκπαιδευτικών συστημάτων και της πολιτιστικής και γλωσσικής ποικιλομορφίας τους , όπως και το περιεχόμενο και την οργάνωση της επαγγελματικής κατάρτισης.
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