EUROPAISCHES PARLAMENT 2014 - 2019

ANGENOMMENE TEXTE

P8_TA(2014)0026

Reaktion der EU auf den Ausbruch der Ebola-Epidemie

EntschlieBung des Europaischen Parlaments vom 18. September 2014 zur Reaktion der
EU auf den Ausbruch des Ebola-Virus (2014/2842(RSP))

Das Europaische Parlament,

unter Hinweis auf die Ausrufung einer ,,gesundheitlichen Notlage von internationaler
Tragweite* durch die Weltgesundheitsorganisation (WHQO) am 8. August 2014,

unter Hinwies auf den am 28. August 2014 veroffentlichten Fahrplan der WHO fir die
Bekampfung der Ebola-Epidemie (,,Ebola Response Roadmap®),

unter Hinweis auf die Schlussfolgerungen des Rates (Auswartige Angelegenheiten) der
Européischen Union vom 15. August 2014 zur Ebola-Krise in Westafrika,

unter Hinweis auf die vom Europdischen Zentrum fiir die Préavention und die Kontrolle
von Krankheiten (ECDC) durchgefihrte Risikobewertung des Ebola-Virus (27. August
2014),

unter Hinweis auf die Erklarung des fir Gesundheit zustandigen Kommissionsmitglieds
Tonio Borg vom 8. August 2014 zur Ebola-Epidemie in Westafrika,

unter Hinweis auf die Erklarung des fiir Entwicklung zustandigen Kommissionsmitglieds
Andris Piebalgs und des fur humanitére Hilfe und Krisenreaktion zustandigen
Kommissionsmitglieds Kristalina Georgieva vom 5. September 2014 zur Reaktion der EU
auf den Ausbruch des Ebola-Virus,

unter Hinweis auf die Veranstaltung auf hoher Ebene der Kommission fr die
Koordinierung der Reaktion auf den Ausbruch des Ebola-Virus in Westafrika
(15. September 2014),

unter Hinweis auf die am 21. August 2014 eingerichtete Mission der Afrikanischen Union
,HilfsmaBnahmen im Zusammenhang mit dem Ausbruch des Ebola-Virus in Westafrika*

(ASEOWA),



unter Hinweis auf das UN-Sonderbriefing von Dr. Joanne Liu, internationale Vorsitzende
von Arzte ohne Grenzen, vom 2. September 2014 zu Ebola,

unter Hinweis auf die vom Verteidigungsminister Liberias, Brownie Samukai, vor dem
Sicherheitsrat der Vereinten Nationen abgegebene Erklarung zu der von der Ebola-
Epidemie ausgehenden Bedrohung fiir sein Land,

unter Hinweis auf die Sitzung des Sicherheitsrats der Vereinten Nationen am
18. September 2014, in der die Ebola-Krise auf der Tagesordnung an oberster Stelle
stehen wird,

gestutzt auf Artikel 123 Absatze 2 und 4 seiner Geschéftsordnung,

. in der Erwdgung, dass das Ebola-Fieber — friiher unter dem Namen hamorrhagisches
Ebola-Fieber bekannt — eine schwere und oft tddliche Krankheit beim Menschen ist,

. in der Erwégung, dass sich die Ebola-Epidemie seit ihrem offiziell anerkannten Ausbruch
am 22. Mérz 2014 in Guinea auf vier weitere Lander (Liberia, Nigeria, Sierra Leone und
Senegal) ausgebreitet hat, dass beinahe 4.000 Menschen daran erkrankt und mehr als
2.000 Menschen daran gestorben sind und dass es dartber hinaus auch nicht gemeldete
Félle von Personen gibt, die an Ebola erkrankt und gestorben sind,

. in der Erwégung, dass sich die Epidemie in Westafrika immer schneller ausbreitet,
obwohl es auch in der Demokratischen Republik Kongo zu einem separaten Ausbruch des
Virus kommt,

. in der Erwdagung, dass die WHO eingesteht, die Epidemie unterschatzt zu haben, und fur
die kommenden 3 Monate erwartet, dass die Zahl der Patienten auf insgesamt mehr als
20 000 steigen konnte,

. in der Erwagung, dass die WHO verkiindet hat, dass es sich hierbei um die schwerste
Krise aller Zeiten handelt, was die verzeichneten Falle, die Zahl der Todesopfer und die
geografische Ausdehnung betrifft, und die Krise zu einer ,,gesundheitlichen Notlage von
internationaler Tragweite* erklért hat, die koordinierte internationale Maflnahmen
erforderlich macht,

. in der Erwégung, dass in den vom Ebola-Virus betroffenen Gebieten 4,5 Millionen Kinder
im Alter bis flnf Jahre leben, und dass Frauen (75 % der Krankheitsfalle) aufgrund ihrer
Rolle als Pflegerinnen unverhaltnismaliig oft am Virus erkranken,

. in der Erwdagung, dass der Fahrplan der WHO eine Reihe von sehr konkreten
SofortmaBnahmen enthalt, die darauf abzielen, die aktuelle Ubertragung des Ebola-Virus
weltweit innerhalb von sechs bis neun Monaten zu beenden, wahrend gleichzeitig schnell
die Folgen einer weiteren internationalen Ausbreitung bewaltigt werden sollen und die
Notwendigkeit anerkannt wird, sich parallel dazu mit den umfassenderen sozialen und
wirtschaftlichen Auswirkungen der Epidemie zu befassen,

. In der Erwdgung, dass die nichtstaatlichen Organisationen, die vor Ort am aktivsten sind,
wie Arzte ohne Grenzen und die Internationale Rotkreuz- und Rothalbmond-Bewegung,
die internationalen Bemuhungen als auf geféhrliche Weise unangemessen kritisieren, da
sehr begrenzte Kapazitaten vor Ort zu kritischen Licken bei allen Aspekten der
Hilfsmalinahmen fihren, wie der unterstiitzenden medizinischen Versorgung, der



Schulung der medizinischen Fachkréfte, der Einddmmung von Infektionen, der Ermittlung
von potenziell infizierten Personen, der epidemiologische Uberwachung, den Warn- und
Uberweisungssystemen und der Bildung und Mobilisierung der Gemeinschaft,

in der Erwégung, dass die Generaldirektion Entwicklung und Zusammenarbeit

(GD DEVCO) sowie die Generaldirektion Humanitare Hilfe und Katastrophenschutz

(GD ECHO) einen Betrag in Hohe von mehr als 147 Mio. EUR fiir humanitére Hilfe und
Entwicklungshilfe zugesagt haben, um die Ausbreitung des Virus einzuddmmen, den
infizierten Personen Behandlungen und wichtige Ausristung zur Verfligung zu stellen und
auf dem Gebiet der humanitéren Hilfe tatige Sachverstdndige zu entsenden,

in der Erwégung, dass nur 11,9 Mio. EUR der zugesagten 147 Mio. EUR speziell fiir
einige der dringlichsten humanitaren Bedirfnisse vorgesehen sind,

. in der Erwdgung, dass alle Partnerorganisationen vor Ort die Tatsache betont haben, dass
flr die Isolierung und Behandlung der Patienten nicht nur finanzielle Mittel dringend
bendtigt werden, sondern auch die entsprechenden operativen Kapazitaten, wie
beispielsweise qualifiziertes Personal und logistisches Material,

. in der Erwégung, dass die Kommission die Lage durch das Européische
Notfallabwehrzentrum tberwacht, das als Plattform fur die Koordinierung der
HilfsmaRnahmen der EU dienen sollte,

. in der Erwdagung, dass auf dem Gebiet der humanitaren Hilfe titige Sachverstandige der
EU in die betroffene Region entsandt wurden, um die Situation zu Gberwachen und mit
den Partnerorganisationen und lokalen Behdrden zusammenzuarbeiten,

. in der Erwdgung, dass die EU-Mitgliedstaaten Notfallteams mobilisieren kdnnen, um die
frihzeitige Diagnose, die Isolierung (von Verdachtsfallen und bestatigten Fallen auf
unterschiedlichen Stationen), die Uberwachung von potenziell infizierten Personen, die
Ermittlung von Ubertragungsketten, Manahmen fiir Bestattungen, die Bildung und die
lokale Unterstiitzung sicherzustellen,

. in der Erwéagung, dass die betroffenen Staaten bereits an einem Mangel an Lebensmitteln
und sauberem Trinkwasser sowie an einem wirtschaftlichen Zusammenbruch leiden, die
auf Stdrungen beim Handel, bei gewerblichen Fliigen und bei der Ernte im Anschluss an
den Ausbruch der Epidemie zurtickzufuihren sind und zu sozialen Unruhen, Flucht, Chaos,
der Bedrohung der 6ffentlichen Ordnung und einer weiteren Ausbreitung des Virus
fUhren,

. in der Erwagung, dass aufgrund der Epidemie die erhebliche Unzulénglichkeit der
Gesundheitssysteme in den betroffenen Landern und die dringende Notwendigkeit der
Unterstitzung flr ihre Verbesserung aufgedeckt wurden,

bedauert zutiefst, dass es Verluste an Menschenleben in der vom Ausbruch des Ebola-
Virus betroffenen Region gegeben hat, und bekundet den von dem Ausbruch betroffenen
afrikanischen Regierungen und Volkern sein aufrichtiges Mitgefunhl;

ist der Ansicht, dass die internationale Gemeinschaft eine gréf3ere Rolle Gibernehmen
muss, wahrend auch die afrikanischen L&nder einen Teil der Verantwortung tragen
mussen, da der Ausbruch des Ebola-Virus eine internationale sicherheitspolitische
Herausforderung ist und nicht nur fur Westafrika, sondern fur die ganze Welt ein Problem



10.

11.

12.

13.

darstellt;

fordert die Kommission auf, ihre Bemuhungen zu verstarken und MaRnahmen zur
Bekampfung des Ausbruchs des Ebola-Virus mit den Vereinigten Staaten zu koordinieren;
ersucht den Sicherheitsrat der Vereinten Nationen, gemeinsam mit den betroffenen
Partnerlandern Mdoglichkeiten fur einen Rickgriff auf Militar- und Zivilschutzmittel unter
der Leitung des Generalsekretars und der Koordinierung des Amtes fir die Koordinierung
humanitarer Angelegenheiten zu priifen;

begrifit und unterstitzt das kontinuierlich steigende finanzielle Engagement der
Kommission auf dem Gebiet der humanitéren Hilfe und der Entwicklungshilfe als
Antwort auf die Krise, insbesondere was ihre der ASEOWA-Mission der Afrikanischen
Union entgegengebrachte Unterstlitzung angeht;

begrifit die von den Partnerorganisationen trotz der Hindernisse vor Ort durchgefihrten
MafRnahmen sowie ihre groRRartigen Beitrdge und ihre Hilfe bei der Einddmmung der
Epidemie;

erinnert die Mitgliedstaaten daran, dass die finanzielle Hilfe flr die betroffenen Landern
nicht auf Kosten der langfristigen Entwicklungshilfe gehen darf, sondern diese eher
erganzen sollte;

bedauert, dass die internationale Gemeinschaft die Krise unterschatzt hat und dass es bei
der Ausarbeitung einer angemessenen und koordinierten Strategie zu Verzdgerungen kam;

begrift die Zusagen der Mitgliedstaaten auf der Veranstaltung auf hoher Ebene der
Kommission vom 15. September 2014 und fordert nachdrticklich ein Ministertreffen des
Rates der Europdischen Union, um einen Notfallplan festzulegen, medizinische
Ressourcen zu mobilisieren und sich auf humanitare Hilfsmanahmen der Mitgliedstaaten
zu einigen, die unter der Koordinierung der Kommission zu erbringen sind;

fordert die Kommission auf, Bedarfsanalysen und landerspezifische Plane auszuarbeiten,
um die Nachfrage nach sowie den Einsatz von qualifiziertem medizinischem Personal,
mobilen Laboratorien einschlieBlich entsprechender Ausristung, Schutzkleidung und
Isolierstationen zu ermitteln und zu koordinieren;

fordert die Mitgliedstaaten auf, Fliige zu koordinieren und Luftbriicken zu schaffen, die
darauf abzielen, medizinische Fachkrafte und die entsprechende Ausristung in die
betroffenen Lander und Regionen zu beférdern und erforderlichenfalls bei Evakuierungen
aus medizinischen Griinden eingesetzt werden;

betont, dass die wissenschaftliche Zusammenarbeit und die technologische Unterstiitzung
in den von der Epidemie betroffenen Gebieten verbessert werden miissen, um klinische,
epidemiologische und diagnostische Infrastrukturen sowie nachhaltige Infrastrukturen und
Infrastrukturen fiir die Uberwachung aufzubauen, wobei ein besonderes Augenmerk auf
der Ubertragung von Verantwortung auf die lokalen Mitarbeiter liegen sollte;

fordert die Kommission auf, Uiber das Europdische Notfallabwehrzentrum bzw. tiber den
Ausschuss fur Gesundheitssicherheit engen Kontakt mit dem ECDC, der WHO und den
Mitgliedstaaten zu halten;

fordert die Kommission auf, Kontrollsysteme einzufiihren, um sicherzustellen, dass alle
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flr die Einddmmung der Ebola-Epidemie vorgesehenen Mittel tatsachlich fur die
Bekadmpfung der Epidemie in den vom Virus betroffenen L&ndern und nicht fir andere
Zwecke verwendet werden;

erachtet den Fahrplan der WHO fur die Bekampfung der Ebola-Epidemie als Grundlage
flir vorrangige MalRnahmen, insbesondere fiir die differenzierten Reaktionen fur die
Lander, in denen eine weitverbreiteten Ubertragung und die ersten Félle zu verzeichnen
sind, und deren Nachbarlander, in denen die Katastrophenbereitschaft gestarkt werden
muss;

begrifit Aussprachen daruber, wie der Kampf gegen den Ebola-Virus in der Region durch
die friedenserhaltenden Bemuhungen der Vereinten Nationen und angemessene
Schulungen weiter unterstiitzt werden kann;

fordert den Rat und die Kommission auf, die Afrikanische Union im Hinblick auf die
Notwendigkeit eines ganzheitlichen Aktionsplans zu unterstiitzen und zu ermutigen, da
sich die Lage weiterhin schnell verschlechtert und die Wirtschaft sowie die 6ffentliche
Ordnung der betroffenen Lander beeintrachtigt werden, weil die Ebola-Krise sehr
komplex geworden ist und politische, sicherheitspolitische, wirtschaftliche und soziale
Folgen hat, die sich auch lange nach der derzeitigen medizinischen Notlage auf die
Region auswirken werden;

betont, dass die aktuelle Krise nicht allein durch die Gesundheitssysteme bewaltigt
werden kann, sondern dass ein aufeinander abgestimmtes VVorgehen der verschiedenen
Sektoren (Gesundheit, Bildung, Schulung, Hygiene, Lebensmittelhilfe) erforderlich ist,
um die kritischen Liicken bei allen wesentlichen Diensten zu schlief3en;

ist der Ansicht, dass das ortliche medizinische Personal bei der Behandlung der von der
Epidemie betroffenen Bevolkerung einbezogen werden muss und den notwendigen
Kontakt zwischen der Bevdlkerung und dem internationalen medizinischen Personal
herstellen sollte;

fordert die Durchfuhrung von Schulungs- und InformationsmaRnahmen zur
Sensibilisierung der Offentlichkeit fiir Symptome und Praventionsmafnahmen, um den
Aufbau des Vertrauens und eine erfolgreiche Zusammenarbeit mit der Bevolkerung im
Rahmen der zur Bekdmpfung des Ebola-Virus ergriffenen MalRnahmen zu vereinfachen,
da die Information und die Kommunikation wichtige Elemente im Kampf gegen die
Ebola-Epidemie sind;

betont, dass der Kampf gegen die Ebola-Epidemie nicht zu einer Stigmatisierung der
uberlebenden Patienten in ihren Gemeinschaften oder Landern flihren darf;

fordert die Mitgliedstaaten auf, gewissenhafte Infektionskontrollen durchzufiihren und die
Offentlichkeit in Zusammenarbeit mit dem ECDC umfassender tber die Risiken zu
informieren;

fordert die Mitgliedstaaten und die Kommission auf, die medizinische Forschung und die
Herstellung wirksamer Arzneimittel und Impfstoffe gegen Ebola zu koordinieren und zu
verstarken und die notwendigen klinischen Studien fiir existierende potenzielle
Behandlungsmethoden vorzuziehen;

fordert ferner eine deutliche Unterscheidung zwischen den Ebola-Impftests und der
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Behandlung, die die infizierten Personen erhalten; fordert, dass die klinischen Studien des
Ebola-Impfstoffs im Einklang mit den einschldgigen Regelungen der WHO durchgefthrt
werden;

fordert seinen Entwicklungsausschuss auf, detaillierte Empfehlungen fiir die Minderung
der Langzeitfolgen der Epidemie und fir die Starkung der Gesundheitssysteme der
betroffenen L&nder vorzulegen, um vergleichbaren Ausbriichen vorzubeugen;

beauftragt seinen Prasidenten, diese Entschliefung dem Rat, der Kommission, der
Vizeprésidentin der Kommission/Hohen Vertreterin der Union fir AuRen- und
Sicherheitspolitik, den Regierungen und Parlamenten der Mitgliedstaaten, den
Regierungen und Parlamenten der Afrikanischen Union, dem Generalsekretér der
Vereinten Nationen und der Weltgesundheitsorganisation zu Gbermitteln.



