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FORSLAG TILL EUROPAPARLAMENTETS RESOLUTION

om gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier
(2006/2062(INI))

Europaparlamentet utfirdar denna resolution

— med beaktande av meddelandet fran kommissionen till rddet, Europaparlamentet,
Europeiska ekonomiska och sociala kommittén samt Regionkommittén om gemenskapens
beredskapsplan for influensapandemier (KOM(2005)0607),

— med beaktande av meddelandet fran kommissionen till rddet, Europaparlamentet,
Europeiska ekonomiska och sociala kommittén samt Regionkommittén om béttre
samordning av planeringen av krisberedskapen pé folkhidlsoomradet i EU
(KOM(2005)0605),

— med beaktande av artikel 152 i fordraget om gemenskapens atgérder pa folkhilsoomradet,

— med beaktande av sin resolution av den 26 oktober 2005 om strategin mot
influensapandemin!,

— med beaktande av den internationella givarkonferensen om influensa hos faglar och
ménniskor 1 Peking den 17 och 18 januari 2006 och den deklaration som gjordes vid
denna konferens,

— med beaktande av WHO:s globala beredskapsplan for influensa
(dokument WHO/CDS/CSR/GIP/2005.5),

— med beaktande av artikel 45 1 arbetsordningen,

— med beaktande av betdnkandet fran utskottet for miljo, folkhélsa och livsmedelssidkerhet
(A6-0176/2006), och av foljande skal:

A. Utvecklingen pa senare tid med ett 6kat antal fall av fagelinfluensa och av dodsfall till
foljd av den 1 Asien, Afrika och dven i europeiska lander leder till 6kad oro. Det finns ett
behov av att hantera denna sjukdom déar den uppstar och av att hjdlpa de drabbade
landerna och ldnderna i riskzonen.

B. De viktigaste fragorna bade i meddelandet om beredskap for influensapandemier och i
meddelandet om bittre samordning av krisberedskapen dr utarbetande och testning av
nationella planer, samordnade av kommissionen, dvervakning av och uppréttande av
nétverk av nationella referenslaboratorier for att snabbt identifiera pandemistammar,
effektiv utbrottshantering genom tillhandahéllande av snabba rad, tidiga meddelanden av
fall, tillhandahdllande av hjélpinsatser vid utbrott och samordning av medlemsstaternas
insatser, samt tillfredsstdllande och snabb tillgéng till vacciner och antivirala ldkemedel.

I Antagna texter den 26.1.2005, P6_TA(2005)0406.
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. De nationella planerna bor ha som mal att

— sdkerstdlla nddvindig samordning mellan medlemsstaterna,

— forhindra att allmédnheten grips av panik,

— bekdmpa varje form av handel som skulle kunna uppsta om det verkligen fanns
allvarliga risker,

— avgora vilka platser som i forsta hand skall isoleras,

— uppritta en forteckning 6ver de befolkningsgrupper som 1 férsta hand skall vaccineras,

— sdkerstdlla en réttvis fordelning till alla av produkter som kan anvéndas for att
bekdmpa epidemin.

. Overvakningen av influensainfektioner bland djur, sérskilt figelstammar, ir viktig och ett

gemenskapsrattsligt krav.

. Antivirala ldkemedel utgor den forsta pelaren i det medicinska forebyggandet och

behandlingen till dess att vacciner blir tillgdngliga.

. Europeiska unionen maste stodja utvecklandet av vacciner genom att tillhandahélla

logistikstdd och finansiellt stod.

. Det finns ett behov av att stirka kommunikationen med och bland nationella institut med

ansvar for 6vervakning av folkhélsan, riskbedomningar och kontroll.

. Allménhetens kunskap bor 6kas genom informationskampanjer. Det ér dven viktigt att

genomfora kompletterande reformer 1 berdrda sektorer och att mildra de socioekonomiska
effekterna for de fattigaste ménniskorna och hushéllen.

Informationen till allmé@nheten maste spegla de senaste medicinska rénen, och de
rekommendationer for att forhindra sjukdomsutbrott som riktas till allménheten méste
vara vetenskapligt motiverade, begripliga for alla samt praktiska.

Ett stort antal infekterade fjaderfdan har sedan 2003 dott eller forstorts vérlden dver, vilket
aventyrar den affarsmissiga produktionen av fagelkott och sérskilt sma och medelstora
fageluppfodares uppehille.

. En eventuell pandemi skulle sannolikt paverka olika medlemsstater pa olika sitt.

L. Problemet med fagelinfluensainfektion &r ett globalt problem som méste hanteras i néira

samarbete med Virldshilsoorganisationen (WHO).

. I samband med ett langsiktigt strategiskt partnerskap ar tillhandahallandet av tillrackligt

ekonomiskt och tekniskt bistand till de utvecklingslander som antingen dr drabbade eller
ar 1 riskzonen, sérskilt de minst utvecklade ldnderna, av avgorande betydelse for
kontrollen av de globala hoten mot ekonomi, handel och sédkerhet till f6ljd av
fagelinfluensan.

. Europaparlamentet vilkomnar de ovanndmnda meddelandena frén kommissionen om

gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier och om béttre samordning av
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planeringen av krisberedskapen pé folkhdlsoomrédet i EU samt bedomningen av de
nationella planer for influensapandemier som for narvarande genomfors av
Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar (ECDC),
kommissionen och WHO, Europeiska regionen.

2. Europaparlamentet betonar att en av de viktigaste aspekterna i en korrekt hantering av
problemet med en eventuell fagelinfluensapandemi bland méanniskor &r tillgangen pé
korrekt, vetenskapligt provad information om likemedel, vacciner, naturlig resistens mot
sjukdomen samt tillforlitliga epidemiologiska data.

3. Europaparlamentet vilkomnar ECDC:s arbete med att identifiera, bedoma och informera
om influensarelaterade hot och dess atagande for att hjdlpa medlemsstaterna och
kommissionen att forhindra ett pandemiutbrott. Parlamentet betonar att tillracklig
finansiering bor garanteras for ECDC:s verksamhet.

4. Europaparlamentet betonar att kommissionen méiste spela en stark samordnande roll
mellan medlemsstaterna i all verksamhet som hdr samman med beredskapen for
pandemier 1 Europeiska unionen och att kommissionen bor stirka ECDC:s formaga att
identifiera de viktigaste folkhdlsodtgirderna som méste vidtas om en pandemi skulle bryta
ut.

5. Europaparlamentet uppmanar kommissionen och medlemsstaterna att ta hansyn till
ECDC:s relevanta observationer, rapporter och utredningar pé plats och att se till att de
medlemsstater vars planering for att bekdmpa en pandemi dr otillrdcklig kompletterar och
uppgraderar sina planer, eftersom risken dr av en saddan karaktér att samtliga
medlemsstater maste ha full beredskap.

6. Om en influensapandemi skulle drabba EU eller angransande ldnder anser
Europaparlamentet att kommissionen inom 24 timmar maste kunna vidta krisatgérder som
karantdns- och desinfektionséatgirder pa flygplatser i samband med flygningar fran vissa
regioner samt reserestriktioner.

7. Europaparlamentet anser att det 1 medlemsstaterna finns ett behov av ett starkt politiskt
atagande for planering av beredskap, 6kade resurser och 6kad forskning, l1dsningar pa
komplicerade juridiska och etiska fragor samt utveckling av gemensamma losningar och
gransoverskridande samarbete.

8. Europaparlamentet anser att det bor utarbetas en sarskild handlingsplan for
EU-institutionerna om reserestriktioner gor att det inte gér att halla internationella
sammantriden som de sammantraden som radet och parlamentet haller.

9. Europaparlamentet betonar att snabba och bestdimda atgérder maste vidtas for att hélla
fagelinfluensan under kontroll och pa sé sétt forhindra en pandemi bland ménniskor, forst
och frimst med avseende pa djurs hélsa, eftersom det dr den frimsta riskkéllan, och att
omfattande atgarder, inbegripet en fullstindig beddmning av tillgangen pa sjukhusplatser
pa medlemsstatsniva, dven maste vidtas som forberedelse for en eventuell pandemi, s att
metoderna for att kontrollera den, om den uppstér, finns tillgédngliga. Parlamentet anser att
sarskild uppmarksamhet bor riktas mot att vidareutveckla forméagan att framstélla
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1.

12.

13.

14.

15

16.

17.

18.

pandemivacciner och antivirala likemedel 1 medlemsstaterna och pd EU-niva och mot att
starka infrastrukturen i sektorerna for djurs hélsa och folkhélsan. I samband med detta
anser parlamentet att EU bor stddja utvecklandet av vacciner genom att tillhandahélla
logistikstod och finansiellt stod.

Europaparlamentet papekar att simuleringsovningar for influensapandemier dr nddvandiga
for att testa effektiviteten hos varje medlemsstats nationella planer for influensapandemier
och att de bor genomforas regelbundet, som forsiktighetsdtgérd, &ven om det inte sker
ndgot pandemiutbrott. Parlamentet betonar att resultaten och lardomarna av dessa
Ovningar kommer att vara viktiga for arbetet med att forbéttra planerna och deras
kompatibilitet.

Europaparlamentet betonar att dessa simuleringsdvningar bor omfatta avldgsna regioner
och landsbygdsomraden.

Europaparlamentet framhaller att detaljerade scenarier for att skydda barn och ungdomar
mot fagelinfluensa A-viruset (HSN1) maste utarbetas och inforas.

Europaparlamentet betonar att det finns ett behov av att stirka dvervakningssystemen,
systemen for snabb rapportering och varning, dataanalys och epidemiologi for djurs och
ménniskors sjukdomar, for att mojliggora snabb upptéckt och identifiering av infektioner
hos faglar och médnniskor samt ett snabbt genomférande av effektiva motatgarder.

Europaparlamentet betonar att en snabb beddmning samtidigt maste ske av den
omedelbara socioekonomiska effekten av fdgelinfluensan och av kompensationsfragor och
de incitament som hor samman med dessa.

. Europaparlamentet vilkomnar medlemsstaternas, kommissionens och ECDC:s otvetydiga

engagemang for oppenhet och informationsdelning och betonar vikten av snabb delning
av information och av biologiska prover som fas fran misstinkta och bekréftade fall bland
maéanniskor och djur for att underlétta tillrdcklig och omfattande beredskap och respons.
Parlamentet efterlyser ett 6kat samarbete mellan referenslaboratorier for att paskynda
identifieringen av virus och for att uppratthalla en konstant 6vervakning av eventuella
mutationer.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen, ECDC och medlemsstaterna att upprétta ett
system for kontinuerligt utbyte av information mellan dem och berérda lander och darmed
bidra till utvecklingen av bésta praxis.

Europaparlamentet noterar att kommunikationsstrategierna pé nationell nivd och pa
EU-niva bor ta efter ECDC:s exempel och forbéttras och innefatta publicering av
regelbundna rapporter pa Internet, anvindning av e-post eller webbplatser med sirskild
behorighet for yrkesverksamma och media.

Europaparlamentet betonar emellertid att medlemsstaterna bor undersoka de bista sitten
att kontakta sina medborgare, s att informationen nar ut till hela befolkningen, inklusive
gamla, unga, analfabeter och de personer som inte har tillgang till moderna
kommunikationsmedel.
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Europaparlamentet betonar vikten av utbildning och korrekt information vid kriser och att
lampliga instruktioner inte bara bor omfatta uppfyllandet av hygienbestimmelser utan
aven tillhandahélla information pa omrdden som rorlighet, transport och sysselséttning.

Europaparlamentet begér att tillforlitlig information om risken f6r en pandemi skall
tillhandahallas via EU:s 6vervakningssystem.

Europaparlamentet bekriftar att en mojlig 16sning for att stirka kommunikationen med
nationella institut med ansvar for 6vervakning av folkhilsan &r att utveckla ett system for
snabb varning och respons som skall drivas av ECDC for samordning av riskbedomning
och dvervakning.

Europaparlamentet betonar att tillrickliga medel bor goras tillgdngliga av kommissionen
och medlemsstaterna for att ge ménniskor mer relevant, begriplig och konkret information
och pa sa sitt 6ka allmadnhetens kunskap.

Europaparlamentet kréver ett vélstrukturerat, tvirfackligt samarbete mellan experter pa
méanniskors och djurs hilsa, specialister inom omradena virologi, epidemiologi, patologi
och jordbruk, samt kommunikationsexperter och experter pa omséttning av vetenskap i
politisk praxis pd global niva. Parlamentet foreslar darfor att en europeisk arbetsgrupp for
influensa, samordnad av kommissionen, skall inrittas, dir Europaparlamentet skall vara
representerat och dér alla ovan ndmnda expertomraden fors samman pd EU-niva.
Parlamentet betonar att denna arbetsgrupp bor samarbeta med foretradare for Europas
vaccin- och antivirusforetag.

Europaparlamentet begér att EU:s forsknings- och utvecklingsprogram om framvixande
sjukdomar skall inledas omedelbart si att antivirala lidkemedel, antibiotika och vacciner
kan utvecklas pa ett tillforlitligt och snabbare sétt.

Europaparlamentet betonar att planeringen och beddmningen av nationella
beredskapsplaner for pandemier méste omfatta flera sektorer och innefatta alla relevanta
ministerier och intressenter. Parlamentet betonar vikten av att bestélla vaccin 1 forvag.

Europaparlamentet uppmirksammar EU:s och medlemsstaternas myndigheter pa att det ar
onskvart att forstdrka lagren av antibiotika for att behandla influensakomplikationer.

Europaparlamentet betonar att det befintliga dvervakningsnétverk som har inréttats genom
gemenskapens samfinansiering (europeiska dvervakningssystemet for influensa (EISS))
utgdr en god grund for att utféra denna viktiga uppgift men att det behdver utvecklas
ytterligare och fa mer stdd, 1 likhet med det ndtverk av laboratorier som hanterar influensa
1 gemenskapen.

Europaparlamentet betonar att planeringen for att skaffa fram och anvianda
pandemivacciner i de flesta lander dr underutvecklad och att atgérder darfor bor vidtas for
att utveckla den ytterligare 1 enlighet med WHO:s rekommendationer genom att
kommissionen fér i uppdrag att bestilla vacciner och inréitta ett beredskapslager i
gemenskapen.
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Europaparlamentet uppmanar kommissionen att samarbeta med vaccintillverkare for att
utvdrdera framstegen mot att 6ka produktionskapaciteten for vacciner och rittvis tillgang i
pandemisituationer och att tillsammans med medlemsstaterna hantera frigor om ansvar
och om inrdttandet av en europeisk mekanism for réttvis fordelning av pandemivacciner
som inte strider mot de avtal som har upprittats av medlemsstaterna.

Europaparlamentet anser att kommissionen bor vidta atgérder for att se till att det finns
tillrackligt med antivirala lakemedel och vacciner for dem som utsétts for viruset i
héndelse av ett utbrott i en eller flera medlemsstater.

Europaparlamentet betonar den roll som spelas av Europeiska ldkemedelsmyndigheten
(EMEA) vid faststillandet av anvdndningen av och effektiviteten hos antivirala lidkemedel
och pandemivacciner, samt dess roll i upptéckten och undersokningen av eventuella
biverkningar eller rapporter om motvillighet att anvénda lakemedel. I samband med detta
efterlyser parlamentet att det forfarande med “villkorat godkdnnande” som foreskrivs i
artikel 14.7 1 forordning (EG) nr 726/2004 infors sé snart som mojligt.

Europaparlamentet uppmanar medlemsstaterna att 6ka sina bestillningar av
sasongsinfluensavacciner enligt WHO:s rekommendationer for att hjilpa
lakemedelsindustrin att 6ka sin kapacitet att producera influensavacciner, och pa sa sétt
mota den kraftigt 6kade efterfragan som en influensapandemi skulle medfora.

Europaparlamentet uppmanar EU att vidta de atgarder som krévs for att bygga upp
tillrackliga lager med antivirala ldkemedel och infora ett obligatoriskt licenssystem med
foretag som tillverkar antivirala ldkemedel s att de antivirala ldkemedlen kan
massproduceras. Parlamentet uppmanar medlemsstaterna att se till att de kan forse
25-30 procent av befolkningen med tillgidngliga antivirala ldkemedel.

Europaparlamentet betonar att ett fullstdndigt, korrekt och praktiskt genomforande av den
nationella lagstiftning som inforlivar gemenskapsdirektiven om hélsa och sdkerhet pa
arbetsplatsen &r av storsta vikt i sidkerstillandet av ett tillrdckligt skydd for arbetstagare,
sdrskilt de som ar 1 hogriskgruppen for infektioner. Parlamentet betonar att arbetsgivare
mdste anta sina specifika skyldigheter som foreskrivs i gemenskapsritten (exempelvis
undvikande av risker, riskbedomningar, forebyggande atgarder och skyddsatgarder), i
enlighet med Europaparlamentets och rédets direktiv 2000/54/EG av den

18 september 2000 om skydd for arbetstagare mot risker vid exponering for biologiska
agens 1 arbetet.

Europaparlamentet betonar att politiska och vetenskapliga ataganden bor omsittas i
tillhandahallande av ménskliga och ekonomiska resurser och stdd for forskning och
utveckling for att frimja nya, snabba metoder for att framstilla antivirala 1ikemedel och
vacciner med kapacitet att mota det 6kade behov som uppstér vid en pandemi, framfor allt
for att bekdmpa nya virusstammar.

Europaparlamentet vilkomnar forslaget till forordning om inrdttande av
Solidaritetsfonden (KOM(2005)0108) och sirskilt dess bestimmelser om hot mot
folkhédlsan och dtgdrder for att skydda befolkningen mot dverhidngande hot mot hélsan,
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déribland genom att sta for kostnaden for nyanskaffning av vacciner och tillhandahélla
medicinska produkter, medicinsk utrustning och infrastruktur.

Europaparlamentet papekar att tillfredsstillande finansiering bor erbjudas genom sjunde
ramprogrammet for forskning for att stodja projekt som tar upp olika aspekter pa
influensapandemier och andra epidemier, inklusive gemensam forskning tillsammans med
lakemedelsforetag om cellbaserade vacciner och DNA-vacciner.

Europaparlamentet vilkomnar kommissionens utlovade 80 miljoner euro till tredjeldnder
for att bekdmpa influensa och ytterligare 20 miljoner euro till forskningsmedel som &r
oronmarkta frin sjitte ramprogrammet for forskning, vilket gor att kommissionens totala
utlovade belopp uppgar till 100 miljoner euro.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen att arbeta for ett mer konsekvent
internationellt ramverk vid uppfoljningen av givarkonferensen i Peking som gar ldngre dn
krishantering och som tar itu med frdgan om att bygga upp en biéttre infrastruktur for
djurhdlsovard i utvecklingsldnderna samt frimja forskning om djurhilsovardsprodukter
som kan anvindas 1 bdde industrilinderna och utvecklingsldnderna.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen att studera hur man skall fa viktiga
servicetjdnster som marknader, banker, sjukhus och annat att fortsdtta fungera pé ett
smidigt sétt om en pandemi bryter ut.

Europaparlamentet betonar att ett tillrackligt ekonomiskt stdd maste ges 1 samband med
internationellt samarbete med asiatiska och afrikanska linder som har drabbats av
fagelinfluensan, for att forbattra deras kapacitet for 6vervakning och sjukdomskontroll.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen att regelbundet och sa linge som risken for
en pandemi kvarstéar rapportera till Europaparlamentet och radet om den epidemiologiska
utvecklingen av fagelinfluensapandemin, nya vetenskapliga framsteg nar det géller
ladkemedel och vacciner samt EU:s och medlemsstaternas grad av beredskap.

Europaparlamentet papekar att Europeiska unionen har ett legitimt skil att ge tekniskt,
vetenskapligt och ekonomiskt bistand till 1ander som redan ar drabbade och att sarskilt
bidra till att 6ka den globala kunskapsnivan och till att utarbeta en global huvudplan som
samordnas pd internationell, regional, subregional och nationell niva, med en lamplig
fardplan och tidsplan, och som skall godkédnnas av internationella och regionala
organisationer samt av de nationella regeringarna.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen och medlemsstaterna att ha ett nira
samarbete med grannldnderna och WHO Europa f0r att se till att grannldndernas
Overvaknings- och nddresponssystem ér fullt utvecklade och genomforda pa ett effektivt
satt.

Europaparlamentet uppmanar EU att via internationella organ arbeta for att gg¢ WHO
ordentliga undersoknings- och dvervakningsbefogenheter betriffande farsoter och
pandemier i alla vérldens lander.
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46. Europaparlamentet uppdrar at talmannen att 6versdnda denna resolution till radet,
kommissionen, medlemsstaterna och WHO.
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MOTIVERING

INLEDNING

Antalet utbrott av hgpatogena aviéra influensavirus (HPAI) hos tamfjaderfian har 6kat sedan
slutet pd 1990-talet och har drabbat fjdderfidn bade i Europa och pa annat hall. Det finns i
huvudsak tva typer av risker for mdnniskors hilsa: antingen direkt infektion av ménniskor
med fagelviruset eller — eventuellt — att en ny pandemistam av influensa typ A uppkommer.
Med tanke pa den omfattande exponeringen 1 Asien har antalet ménskliga infektioner till f6ljd
av HPAI varit mycket 14gt.

Effekten av HPAI-farsoten pa minniskors hédlsa var i allménhet mycket liten — och nistan
obemirkt — fram till 1997. Infektionerna var av mindre allvarlig karaktér och vanligen
sjdlvbegridnsande. Uppkomsten av en sérskild typ, A/H5N1 i1 Asien, fordndrade detta nér
infektioner av minniskor med hog dédlighet uppticktes under ett utbrott av HPAI A/H5N1 1
Hongkong 1997. Detta infektionsmdnster har fortsatt nér enorma farsoter har brett ut sig
bland tamfjaderfan 1 Sydostasien. Bland de cirka 140 rapporterade infektionerna av méanniskor
1 Asien under 2004 och 2005 ligger dodligheten pa cirka 50 procent. Milda och symptomfria
infektioner verkar vara ovanliga och allt tyder pa att Gverforbarheten av A/H5N1 till
ménniskor fortfarande dr mycket lag dven for de personer som dr direkt exponerade.
Dessutom har @nnu ingen verforing skett frdn en person till en annan.

Infektionen har nu dven visat sig bland faglar i flera europeiska lander (Ruménien, Kazakstan,
Ukraina, Kroatien och Turkiet), i flera EU-linder (Italien, Osterrike, Tyskland, Grekland,
Frankrike och den ockuperade delen av Republiken Cypern) och i Afrika, och det forefaller
som att den i skrivande stund fortsitter att breda ut sig. Den direkta risken for manniskors
hilsa 1 Europa till f6ljd av A/H5N1 ar mycket liten, men inte obefintlig. Risken 4r nistan helt
inskréinkt till vissa grupper av méinniskor (de som har nira kontakt med infekterade
tamfjdderfdn). For de personer som inte har kontakt med tama eller vilda faglar méste risken,
enligt Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar (ECDC), néstan
vara obefintlig.

FOREDRAGANDENS KOMMENTARER

Foredraganden papekar att manga dr forvirrade nir det géller figelinfluensa och
influensapandemier och att manga manniskor och myndigheter forefaller jamstilla ankomsten
av A/H5N1 1 Europa med ankomsten av en viruspandemi. Féredraganden pdpekar dérfor att
kommunikationsstrategierna pd nationell niva och pd EU-niva bor forbattras och att
medlemsstaterna bor undersoka de bésta sitten att kontakta sina medborgare, for att
informationen skall na hela befolkningen.

Kommissionen bor spela en stark samordnande roll mellan medlemsstaterna och ECDC.
Kommissionens meddelanden om gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier
(KOM(2005)0607) och om béttre samordning av planeringen av krisberedskapen pé
folkhdlsoomradet i EU (KOM(2005)0605) bor ldsas och forstas tillsammans med olika
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riktlinjer och rdd 1 &mnet samt de nationella planerna for influensa. I friga om influensa &r det
tre saker som géller:

1) WHO:s rekommendationer och EU:s meddelanden och lagstiftning.

2) Teknisk information och vigledning, sdsom till exempel p4 ECDC:s och WHO:s
webbplatser (t.ex. ECDC:s reserad).

3) Nationella planer och nationell vigledning.

Meddelandet om gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier

F6r kommissionen ar systemet for tidig varning och reaktion (EWRS) fortfarande
stottepelaren for kommunikationen. Erfarenheterna fran SARS och tva dvningar som
omfattade hela EU, dédribland en som avsdg influensapandemier, tyder pé att det finns ett
behov av att forstirka kommunikationsmekanismerna hos de nationella institut som ansvarar
for overvakningen av folkhélsan och for riskbedomnings- och dvervakningsfunktionerna. En
eventuell 16sning skulle vara att utveckla en EWRS-komponent som drivs av ECDC for
samordning av riskbedomnings- och dvervakningsfunktionen. Det skulle garantera
kommunikationen om nya hot mot hélsan mellan ECDC och de nationella institut som
ansvarar for vervakningen av folkhélsan. Det kan dock fortfarande finnas ett behov {for
medlemsstaterna att kommunicera dtgirder som vidtas genom en kommissionsmekanism som
EWRS 1 ett skede som ligger fore genomforandet av kontrollatgérder. Med detta sagt tenderar
den nuvarande mekanismen att ge anvindarna for mycket information vid en kris. Mer
anvéandarutbildning skulle hjdlpa upp till en viss punkt, men troligen kommer nya mekanismer
att behovas for en effektiv kommunikation under sddana omsténdigheter.

Det finns ingen specifik bestimmelse om planering dver flera sektorer pa nationell niv, trots
att detta i viss mén ndmns i slutsatserna, och detta bor nu godtas sdsom nddvandigt. Mer
uppmairksamhet bor riktas mot hur hdndelser och atgarder i ett land paverkar andra
(exempelvis stingda grianser).

EMEA:s roll 4r ganska otydlig. Nagra av de viktigaste uppgifterna vid en pandemi &r att
snabbt avgdra anvidndningen av och effektiviteten hos antivirala ldkemedel och 1 ett senare
skede hos pandemivaccinet. Pa liknande sitt finns det ett behov av att upptiacka och undersoka
eventuella biverkningar och rapporter om motvillighet att anvénda ldkemedel. Det missténks
att den normala atgérdstakten med EU-matt vid en pandemi skulle vara alltfor langsam. Det ar
darfor viktigt att klargdra vem som skulle bira ansvaret for detta arbete sa att forberedelser
kan goras och protokoll kan skrivas och avtalas.

I mer allménna ordalag papekar foredraganden att planeringen for att skaffa fram och anvédnda
pandemivacciner i de flesta ldnder 4r underutvecklad och att atgérder darfor bor vidtas for att
utveckla den ytterligare. Det &r lika viktigt att i slutindan ge kommissionen i uppdrag att
skapa ett beredskapslager for gemenskapen. Kommissionen fir dven ridet att samarbeta med
vaccintillverkarna for att utvirdera framstegen mot en kapacitetsokning for vaccinproduktion
och rittvis tillgdng vid pandemier.

Foredraganden vélkomnar att ett tillrdckligt ekonomiskt stod ges i samband med
internationellt samarbete med ldnder 1 Asien och Afrika som for ndarvarande ar drabbade av
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fagelinfluensan, sa att de kan forbéttra sin kapacitet att 6vervaka och kontrollera sjukdomar.
Som tilldgg till det ovanstdende bor Europeiska unionen erbjuda tekniskt, vetenskapligt och
ekonomiskt bistand till de redan drabbade ldnderna och sirskilt bidra till att 6ka den globala
kunskapsnivan och till att utarbeta en global huvudplan som samordnas pa internationell,
regional, subregional och nationell niva, och som har en ldmplig fiardplan och tidsplan.

Meddelandet om béttre samordning av krisberedskapen

Ett specifikt problem med detta dokument &r att det inte &r klart hur sjukdomsspecialisterna
kommer att dras in vid en specifik nddsituation sa att analyserna och atgérderna blir
bevisbaserade. Enligt tidigare erfarenheter av nddsituationer, exempelvis utslappen av vita
pulver (2001) och SARS (2003), dr dessa sdrskilt belastande for det fatal specialister i
gemenskapen som samtidigt méste ge rad pa lokal niva, nationell nivd och EU-niv4.
Foredraganden anser inte att mekanismen med register 6ver experter skulle fungera i en kris,
eftersom dessa experter dd behovs for arbete pd nationell niva. En alternativ, mer robust
mekanism skulle vara att investera &nnu mer 1 viktiga “bristomraden” och allmdnna
specialister genom myndigheter som ECDC.
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