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Usnesení Evropského parlamentu ke Světovému dni AIDS

Evropský parlament,

 – s ohledem na Světový den AIDS, který se koná 1. prosince 2004 a jeho téma: Ženy, dívky a 
HIV/AIDS,

– s ohledem na pracovní dokument Komise o koordinovaném a integrovaném přístupu k boji 
proti HIV/AIDS v rámci Evropské unie a jejich sousedních zemí,

– s ohledem na Dublinskou deklaraci ze dne 24. února 2004 o partnerství v boji proti 
HIV/AIDS v Evropě a střední Asii,

– s ohledem na prohlášení o závazku OSN týkajícím se HIV/AIDS ze dne 27. června 2001 a 
probíhajícímu programu UNAIDS,

– s ohledem na cíl snížit šíření HIV/AIDS do roku 2015, který je stanoven v Deklaraci tisíciletí 
podepsané hlavami států a vlád 8. září 2000,

– s ohledem na čl. 103 odst. 4 jednacího řádu,

A. vhledem k tomu, že počet osob, které žijí s nákazou HIV/AIDS vzrostl v roce 2004 ve všech 
oblastech a dosáhl odhadované výše 40 milionů a vzhledem k tomu, že výrazněji narůstá 
výskyt nákazy mezi ženami na celém světě,

B. vhledem k tomu, že v roce 1997 představovalo 41 % HIV pozitivních osob ženy a dívky a 
dnes přibližně polovinu lidí na světě, kteří žijí s HIV/AIDS tvoří ženy a dívky a v 
Subsaharské Africe tento údaj dosahuje 57 %; a vzhledem k tomu, že existuje celkem 40 
milionů lidí nakažených HIV a přibližně 90 % z nich pochází z rozvojových zemí,

C. vhledem k tomu, že s ohledem na rovnost mezi muži a ženami v souvislosti s HIV/AIDS se 
musí hledání vakcín dostupných pro ženy a dívky před započetím pohlavního života stát 
politickou a rozpočtovou prioritou; vzhledem k tomu, že ženy musí být zapojeny do všech 
příslušných klinických výzkumů včetně testování vakcíny,

D. vzhledem k tomu, že poměr nově hlášených případů HIV v západní Evropě vzrostl 
dvojnásobně od roku 1995 a některé nejvyšší výskyty nových infekcí se objevily v nových 
členských státech a v třetích zemích, se kterými EU sdílí východní hranice,

E. vzhledem k tomu, že investice do výzkumu a vývoje, které mají vést k získání efektivnějších 
léčebných a preventivních prostředků, jsou nezbytně důležité pro zajištění dlouhodobého 
úspěchu v boji proti HIV/AIDS,

F. vzhledem k tomu, že je nezbytné prosazovat bezpečný sex a mikrobicidy, které jsou 
považovány za slibný preventivní prostředek,

G. vhledem k tomu, že právo na reproduktivní a sexuální zdraví je neoddělitelně spojeno s 
prevencí HIV/AIDS a dalších nemocí souvisejících s chudobou a vzhledem k tomu, že 
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obecných rozvojových cílů tisíciletí i těch, které se konkrétně týkají rovnosti mezi muži a 
ženami a posílení postavení žen, snížení dětské úmrtnosti, zlepšení zdraví matek a boje proti 
HIV/AIDS, je možné dosáhnout pouze za předpokladu, že se otázky reproduktivního a 
sexuálního zdraví postaví do středu pozornosti v rámci rozvojových cílů tisíciletí,

H. vzhledem k tomu, že údaje UNAID ukazují na zvyšování šíření infekce také v rámci EU, 
zejména ve věkové skupině 15-25 let,

I. vzhledem k tomu, že farmaceutické společnosti musí zvážit možnost snížení cen, neboť 
rozvojové země si nemohou dovolit antivirové léky, které jsou dostupné v průmyslově 
vyspělých zemích,

J. vzhledem k tomu, že v některých zemích HIV/AIDS v brzké době pohltí více než polovinu 
rozpočtu určeného na ochranu zdraví,

K. vzhledem k tomu, že nedostatečné kroky podniknuté proti epidemii HIV/AIDS by mohly 
vést k nepředvídatelné krizi, zejména v jižní Africe, a mohly by negativně postihnout nejen 
zdraví a rozvoj země, ale také národní bezpečnost a politickou stabilitu v řadě zemí,

L. vzhledem k tomu, že Generální rada WTO schválila zřeknutí se práva stanoveného v čl. 31 
písm. f) Dohody TRIPS, které umožňuje členům WTO udělovat povinné licence pro výrobu 
a distribuci schválených farmaceutických výrobků, které jsou určeny pro vývoz do třetích 
zemí s nedostatečnou nebo nulovou výrobní kapacitou v tomto odvětví a tento krok by měl v 
třetích zemích zajistit lepší dostupnost k lékům za nízké ceny,

M. vzhledem k tomu, že mnoho rozvojových zemí ztratí příležitost vyrábět generické léky 
jakmile 1. ledna 2005 vstoupí v platnost pravidla TRIPS,

1. znovu zdůrazňuje právo každého člověka na přístup k lékařské péči a léčbě;

2. upozorňuje, že nedojde-li k zastavení narůstající tendence výskytu osob nakažených HIV, 
nebude možné dosáhnout rozsáhlých cílů stanovených v rozvojových cílech tisíciletí, které 
usilují o odstranění extrémní chudoby a hladovění do roku 2015 a o snížení počtu osob, 
jejichž příjem je nižší než 1 dolar na den a osob trpících hladem o polovinu;

3. zdůrazňuje, že strategie, které jsou nezbytné pro efektivní potírání epidemie HIV/AIDS musí 
zahrnovat souhrnný přístup k prevenci, osvětě, péči a léčbě a musí zahrnovat technologie, 
které se v současné době používají, širší přístup k léčení a zároveň naléhavý vývoj vakcín a 
mikrobicidů;

4. je znepokojen také narůstajícím výskytem infekcí v některých společnostech, které a priori 
mají neomezený přístup ke všem nezbytným informacím o prevenci a vyvarování se rizika, 
zejména ve věkové skupině 15-25 let;

5. poznamenává, že mezinárodní inciativa pro vakcínu proti AIDS  upozornila na nedostatek 
financování ze strany privátních subjektů; vyzývá tudíž privátní sektor, aby se zapojil do 
financování vývoje vakcín, zejména v Africe a přidal se tak k veřejnému a dobročinnému  
sektoru;
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6. vyzývá EU a její členské státy, aby výrazně zvýšily finance poskytované na rozvoj 
mikrobicidů, s ohledem na skutečnost, že podle konzervativního odhadu by zavedení i 
částečně účinných mikrobicidů mohlo vést k zamezení až 2,5 milionů případů nákazy HIV v 
průběhu 3 let a účinné mikrobicidy by mohly být s finanční podporou, která je k tomu 
nezbytná, vyvinuty do konce tohoto desetiletí;

7. zdůrazňuje, že přístup k lékům, včetně vakcín a výrobků ke stanovení diagnózy, je skutečně 
důležitý a snížení nákladů na léčbu by se mělo stát jednou z priorit; vyzývá tudíž 
farmaceutické společnosti, aby snížily ceny výrobků;

8. vyzývá Komisi a členské státy, aby zvýšily své závazky v oblasti výzkumu a vývoje 
účinnějších léčebných a preventivních prostředků a zajistily tak dlouhodobý úspěch boje 
proti HIV/AIDS; zejména vyzývá EU a její členské státy, aby zmobilizovaly dodatečné 
finanční prostředky k zajištění funkčního partnerství s farmaceutickými společnostmi při 
vývoji vakcín;

9. všímá si se skutečným zájmem, že poslední zjištění ukázala, že relativně levná antibiotika 
(co-trimoxazole) snížila v Africe počet dětských úmrtí v důsledku AIDS téměř o polovinu; 
upozorňuje, že přestože tato antibiotika neléčí HIV, je zjevné, že zabraňují druhotným 
infekcím, které zabíjejí mnohé děti nakažené HIV, které mají oslabenou imunitu, přičemž 
roční náklady činí pouze 7-12 dolarů na dítě ve srovnání s 300 dolary za nejlevnější 
antiretrovirální léčbu;

10. lituje, že po dlouhá léta předsudky některých skupin vůči používání kondomů bránily 
věnovat  plnou a nezbytnou pozornost HIV/AIDS;

11. vyzývá Organizaci spojených národů a její členy, aby mnohem výrazněji zviditelnili a 
upřednostnili otázky reproduktivního a sexuálního zdraví při hodnocení rozvojových cílů 
tisíciletí v příštím roce;

12. vyzývá EU, aby pokračovala v upřednostňování otázek reproduktivního a sexualního zdraví 
prostřednictvím finančních prostředků poskytovaných na programy plánování rodiny a 
zejména aby ovlivňovala sexuální chování prostřednictvím strategií snižování rizika a 
prováděla osvětu zaměřenou na HIV a STI mezi mladými lidmi a zejména mezi dívkami a 
mladými ženami a aby prosazovala používání kondomů a dalších antikoncepčních metod a 
bojovala proti špatné informovanosti, pokud jde o spolehlivost kondomů;

13. vyzývá Komisi, aby podpořila rozvojové země při obnovování a zřizování veřejných služeb v 
základních oblastech, jako jsou zajišťování zdrojů vody, hygienická opatření, péče o zdraví a 
osvěta;

14. zdůrazňuje, že problém HIV/AIDS není možné řešit samostatně, neboť často tuto nemoc 
doprovází další choroby, jako je např. tuberkulóza, hepatitida C a mentální poruchy, jako 
deprese a léčba a léčebné postupy se musí zaměřit na všechny nemoci;

15. naléhavě vyzývá Komisi, aby vytvořila specifické legislativní nástroje pro podporu výzkumu 
a vývoje opomínaných nemocí a nemocí chudoby a zajistila, aby výsledky výzkumu  
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odpovídaly zvláštním potřebám rozvojových zemí a přispěly k pohotovému zlepšení situace 
v oblasti veřejného zdraví;

16. vyzývá všechny zúčastněné partnerské organizace, aby urychlily opatření pro autorizaci léků 
a vakcín a zajistily, aby pacienti v chudších evropských zemích měli také přístup k léčbě za 
přijatelné ceny;

17. lituje nedostatku utišující péče o umírající na následky nemoci AIDS a naléhavě vyzývá, aby 
byly vyškoleny a podpořeny týmy pečovatelů, které se starají o umírající;

18. vítá návrh Komise, který stanoví jednotný rámec pro vystavování povinných licencí 
povolujících výrobu a vývoz levnějších léků do oprávněných zemí;

19. trvá na tom, že je důležité zajistit, aby cíl poskytovat dostupné léky rozvojovým zemím nebyl 
ohrožen přehnaně restriktivními a složitými opatřeními nebo zpětným dovozem 
farmaceutických výrobků vyrobených s povinnými licencemi do Evropské unie;

20. naléhavě vyzývá vyspělé země, aby schválily vzdát se práva uplatňování Dohody TRIPS v 
této oblasti, aby umožnily farmaceutickým společnostem v rozvojových zemích pokračovat v 
poskytování generických léčiv za nízké ceny;

21. vyzývá EU, aby sestavila politiky a programy v této oblasti a žádá Komisi, aby zajistila 
dostupnost zvýšených prostředků v rámci finančního výhledu pro období 2007-2013 a 
podpořila tak mnohem jednoznačnější odpověď na HIV/AIDS a aby v rámci Globálního 
fondu vytvořila víceletý závazek pro boj s HIV/AIDS, tuberkulózou a malárií;

22. pevně věří, že EU by měla pro své občany i pro občany rozvojových zemí hrát významnou 
roli v boji proti nemocím; vítá tudíž již existující finanční prostředky EU věnované na 
výzkumné projekty, výměnu zkušeností z funkční praxe a začlenění nevládních organizací, 
zejména pak ty, které jsou určeny k tomu, aby se potýkaly se specifickými výzvami, kterým 
čelí zranitelné skupiny, jako jsou přistěhovalci, lidé poskytující sexuální služby atd.;

23. vítá rozhodnutí Spojeného království, Švédska a Nizozemska souhlasit s dodatečnou žádostí 
velkého počtu nevládních organizací poskytnout doplňující příspěvek do Globálního fondu;

24. vyzývá členské státy EU a zejména italskou vládu, aby respektovaly své závazky poskytovat 
finanční prostředky Globálnímu fondu a zajistily tak pokračování probíhajících akcí;

25. vyzývá novou Komisi, aby zajistila, že bude i nadále pokračovat ve financování, které 
umožní zaplnit „propast lidskosti“, kterou za sebou zanechaly Spojené státy, když stáhly 
finance poskytované UNFPA, a to nejen v rozvojovém světě, ale také ve východní Evropě a 
střední Asii;

26. vítá prohlášení Komise ze dne 23. listopadu 2004 o představení akčního plánu boje proti 
AIDS v dubnu 2005 a těší se na konkrétní akce;

27. pověřuje svého předsedu, aby toto usnesení předal Radě, Komisi, členským státům, 
spolupředsedům Smíšeného parlamentního shromáždění AKT-EU, WHO a UNAIDS.
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