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Rezolutia Parlamentului European referitoare la ,,Tuberculosis Vaccine Initiative” o
aplicare concreta a strategiei 2020 pentru a contribui la atingerea ODM 6 si la eliminarea
tuberculozei pana in 2050

Parlamentul European,

— avand in vedere obiectivele de dezvoltare ale mileniului (ODM) ale ONU de a stopa, pana in
2015, raspandirea tuberculozei si de a inversa tendintele,

— avand in vedere initiativa pentru vaccinarea impotriva tuberculozei (TBVI), o organizatie
independenta non-profit si singura organizatie paneuropeand de acest tip, infiintata cu
sprijinul Comisiei, care sustine dezvoltarea urgentd de noi vaccinuri si faciliteaza si
contribuie cu experienta sa crearea unei retele europene integrate,

— avand in vedere strategia de la Lisabona care isi propune infiintarea unei zone europene
pentru cercetare si inovare, Europa inovarii UE 2020 si initiativa PHARE Europa 2020: O
Uniune a inovarii,

— avand in vedere programul ,,Stop tuberculozei”, lansat de OMS, al carui obiectiv este
reducerea, pana in 2011, a raspandirii si mortalitatii acesteia cu 50% fatd de nivelul din 1990
si eliminarea tuberculozei pana in 2050,

— avand in vedere raportul OMS , Multidrug and extensively drug-resistant TB (M/XDR-TB):
2010 global report on surveillance and response” (WHO/HTM/TB/2010.3) privind aparitia
ingrijoratoare a tulpinilor rezistente si foarte rezistente la tratamente,

— avand in vedere declaratia de la Berlin privind tuberculoza cu ocazia Forumului ministerial
european al OMS (The Berlin Declaration on Tuberculosis — All Against Tuberculosis,
EUR/07/5061622/5, WHO European Ministerial Forum, 74415), din 22 octombrie 2007,

— avand in vedere raportul EASAC (European Academies Science Advisory Council), potrivit
caruia costul numai pentru tratarea tuberculozei in Uniunea Europeana se ridica la 2 miliarde
de euro pe an (EASAC Policy report 10, mars 2009, ISBN: 9789-0-85403-746-9),,

— avand in vedere reuniunea Fondului mondial de luptd impotriva SIDA, tuberculozei si
malariei, care a avut loc la New York, in octombrie 2010,

— avand in vedere Rezolutia Parlamentului European din 7 octombrie 2010 referitoare la
sistemele de sdnatate din Africa Subsahariana si sdnatatea mondiala (2010/2070(INI)),

— avand in vedere articolul 115 alineatul (5) din Regulamentul sau de procedura,

A. intrucét accesul la servicii de sandtate este un drept recunoscut in Declaratia universala a
drepturilor omului si ca guvernele trebuie sd-si ducd la indeplinire obligatia de a furniza
servicii de sandtate publica intregii populatii,

B. intrucat medicamentele nu pot fi asimilate produselor pur comerciale;
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. Intrucat la patru ani de la expirarea termenului pentru realizarea obiectivelor de dezvoltare
ale mileniului (ODM), raspandirea tuberculozei in lume raméane ingrijoratoare, in pofida
progreselor realizate;

. Intrucat tuberculoza se numara in continuare printre principalele cauze ale mortalitatii in
lume, provocand moartea a circa 2 milioane de persoane pe an;

. Intrucat printre ODM se afla, de asemenea, reducerea mortalitatii la copii si imbunatatirea
sanatatii materne;

intrucat TBVI, pus in slujba persoanelor care suferd de tuberculoza pretutindeni in lume,
indeosebi in tarile cel mai slab dezvoltate, are toate sansele sa devind o aplicare concretd a
strategiei 2020 si va putea, astfel, consolida independenta strategica a Uniunii in lupta contra
tuberculozei si a altor maladii transmisibile;

. Intrucat exista obiectivul de a investi 3 % din PIB in C&D (COM(2010)2020 si
COM(2010)0546), in ciuda constrangerilor bugetare;

. Intrucat maladiile tropicale precum malaria, tuberculoza si boala somnului ucid anual
milioane de persoane, din cauza cresterii rezistentei acestor maladii la tratament — o epidemie
multirezistenta sau chiar ultrarezistentd constituie o problema grava — sau din cauza lipsei
acestuia, ca urmare a abandonarii cercetarii din motive de rentabilitate economica;

intrucat tuberculoza este un exemplu frapant de inegalitate intre popoare, dat fiind ca in tarile
industrializate este aproape eradicata;

intrucat in caz de infectare concomitentd cu HIV/SIDA, tuberculoza este o boala foarte
grava;

. Intrucat maladiile cele mai neglijate, care nu afecteaza decat populatiile din tarile in curs de
dezvoltare, nu fac obiectul unei cercetari suficiente in prezent;

. intrucat succesul unor fonduri ,,verticale” vizdnd maladiile precum SIDA, malaria sau
tuberculoza nu trebuie si fie sinonim cu tocarea resurselor infrastructurilor sanitare de baza,
asa-zise ,,orizontale”;

. intrucat serviciile de sandtate in cea mai mare parte a tarilor in curs de dezvoltare sunt
insuficiente pentru a face fata necesitatilor populatiei, iar programele de ajustari structurale
din anii *90 au contribuit la degradarea situatiei, determinand reduceri bugetare drastice in
sectoarele sociale;

. intrucat lipsa accesului la sistemul de sdnatate este determinata deopotriva de problema
accesului la ngrijiri (din cauza lipsei de structuri si de personal sanitar, dar si din cauza
absentei sistemelor publice de ingrijiri de sdnatate) si de cea a accesului la tratament,

subliniaza faptul ca numai un program de vaccinare, care sa implice o campanie de vaccinare
de amploare ar putea avea un efect pozitiv asupra realizarii prevazute de ODM 6 dupa 2015
si, mai ales, asupra elimindrii tuberculozei pana in 2050;
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apreciaza cd, in lupta contra tuberculozei, vaccinurile constituie un instrument de combatere
esential, asociat celor mai bune teste de detectare a infectiei, fiabile, necostisitoare si
performante, celor mai bune diagnostice si celor mai eficace tratamente, ceea ce presupune o
reorientare importantd a cercetarii si, In final, o finantare sporita si durabila;

solicita Comisiei sa examineze de urgentd modalitati noi si inovatoare de finantare, precum
instituirea unei garantii financiare a statelor membre si/sau a Uniunii, care sa permita
strangerea de fonduri pentru TBVI din partea Bancii Europene de Investitii pentru a garanta
finantarea cercetarii in domeniul maladiilor neglijate si putin rentabile in térile n curs de
dezvoltare;;

reaminteste ca cercetarea farmaceutica ar trebui sd se concentreze mult mai mult asupra
maladiilor mortale, cum este cazul tuberculozei;

subliniaza cd o abordare integratd intre programele verticale vizand maladiile precum SIDA,
malaria sau tuberculoza si consolidarea sistemelor de sdnatate de baza ar putea raspunde
necesitdtilor populatiilor din térile in curs de dezvoltare;

solicita Comisiei si statelor membre sa-si respecte angajamentele de finantare si sa ia toate
masurile necesare pentru ca fondurile destinate serviciilor de sdnatate sa ajunga si la
persoanele cele mai sdrace din tarile in curs de dezvoltare; reaminteste necesitatea urgenta de
a institui servicii de sanatate publicd in zonele cele mai indepartate;

considera ca vaccinarea impotriva tuberculozei nu se poate face cu prioritate decat in cadrul
sistemelor de sdnatate de baza in tarile in curs de dezvoltare si solicitd, prin urmare, refacerea
sistemelor publice de sdnatate; considera ca asistenta acordatd de UE trebuie, mai ales, sa
sprijine eforturile interne ale tarilor in curs de dezvoltare de consolidare a capacitatilor
umane, institutionale si de infrastructura;

subliniaza cd accesul la apa potabila si la o alimentatie echilibratd sunt conditii indispensabile
pentru buna sanatate a populatiei; insista asadar asupra dimensiunii transversale a domeniului
sanatatii si asupra imbunatatirii conditiilor de viatd care contribuie la cresterea sperantei de
viata si la lupta impotriva sardciei si a tuberculozei;

invita Uniunea Europeana si tarile In curs de dezvoltare sa faciliteze accesul liber la serviciile
de sanatate;

incredinteazad Presedintelui sarcina de a transmite prezenta rezolutie Consiliului, Comisiei,
statelor membre si responsabililor fundatiei TBVI, precum s1i OMS.
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