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FORSLAG TILL EUROPAPARLAMENTETS RESOLUTION

om gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier
(2006/...(IND))

Europaparlamentet utfdrdar denna resolution

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

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

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

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

— med beaktande av den internationella Donor Pledging Conference on Avian and Human
Influenza i 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 i arbetsordningen,

— med beaktande av betdnkandet frin utskottet for miljo, folkhdlsa och livsmedelssédkerhet
och yttrandet fran utskottet ... (A6-.../2006), och av foljande skil:

A. Utvecklingen pa senare tid med ett 0kat antal fall av fagelinfluensa och av dodsfall till
foljd av den 1 Asien, Afrika och dven i europeiska lidnder, leder till 6kad oro. Det finns ett
behov av att hantera denna sjukdom dér den uppstar och av att hjilpa de drabbade
landerna och ldnderna i riskzonen.

B. De viktigaste fragorna i bade meddelandet om beredskap for influensapandemier och i
meddelandet om béttre samordning av krisberedskapen ar utarbetande och test av
nationella planer, 6vervakning av och upprittande av nitverk av nationella
referenslaboratorier for att snabbt identifiera pandemistammar, effektiv utbrottshantering
genom tillhandahallande av snabba rad, tidiga meddelanden av fall, tillhandahdllande av
hjélpinsatser vid utbrott och samordning av medlemsstaternas insatser, samt
tillfredsstéllande och snabb tillgang till vacciner och antivirala ldkemedel.

C. Overvakningen av influensainfektioner bland djur, sirskilt figelstammar, ir viktig och ett
gemenskapsrittsligt krav.

! Antagna texter, 26.1.2005, P6_TA(2005)0406.
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. Antivirala likemedel utgor den forsta pelaren i det medicinska forebyggandet och

behandlingen till dess att vacciner blir tillgéngliga.

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

ansvar for 6vervakning av folkhélsan, for riskbeddmningar och kontroll.

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

genomfora kompletterande reformer i1 berdrda sektorer och att mildra de socioekonomiska
effekterna for de fattigaste ménniskorna och hushallen.

. Stora mingder infekterade fjaderfan har sedan 2003 dott eller forstorts vérlden over, vilket

dventyrar den affarsméssiga produktionen av fagelkott och sirskilt smé och medelstora
fageluppfodares uppehille.

. En eventuell pandemi skulle sannolikt paverka olika medlemsstater pé olika sétt.

I samband med ett langsiktigt strategiskt partnerskap ar tillhandahallandet av tillrdckligt
ekonomiskt och tekniskt bistand till de utvecklingsldnder som antingen dr drabbade eller
ar 1 riskzonen, sérskilt de minst utvecklade ldnderna, av avgdrande betydelse for
kontrollen av de globala hoten mot ekonomi, handel och sédkerhet till f6ljd av
fagelinfluensan.

Europaparlamentet vilkomnar kommissionens meddelanden om gemenskapens
beredskapsplan for influensapandemier och om béttre samordning av planeringen av
krisberedskapen pa folkhidlsoomradet i EU samt bedomningen av de nationella planer for
influensapandemier som for nirvarande genomfors av Europeiska centrumet for
forebyggande och kontroll av sjukdomar (ECDC), kommissionen och WHO,

Europeiska regionen.

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 tillrdcklig
finansiering bor garanteras for ECDC:s verksamhet.

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

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

Europaparlamentet betonar att snabba och bestimda atgérder maste vidtas for att halla
fagelinfluensan under kontroll och pé sé sétt forhindra en pandemi, forst och framst med
avseende pa djurs hélsa, eftersom det dr den frimsta riskkéllan, och att tgiarder dven
madste vidtas som forberedelse for en eventuell pandemi, sa att metoderna for att
kontrollera den, om den uppstar, finns tillgingliga. Parlamentet anser att sirskild
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uppmirksamhet bor riktas mot att vidareutveckla formégan att framstélla pandemivacciner
och antivirala likemedel i medlemsstaterna och stirka infrastrukturen i sektorerna for
djurs hélsa och folkhilsan.

Europaparlamentet papekar att simuleringsdvningar for influensapandemier dr nddvindiga
for att testa effektiviteten hos varje medlemsstats nationella planer for influensapandemier
och att de skall genomforas regelbundet, som forsiktighetsatgérd, aven om det inte sker
ndgot pandemiutbrott. Parlamentet betonar att resultaten och ldrdomarna av dessa

Ovningar kommer att vara viktiga for arbetet med att forbéttra planerna och deras
funktion.

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

Europaparlamentet betonar att det finns ett behov av att stirka 6vervakningssystemen,
systemen for snabb rapportering och varning, dataanalys och epidemiologi for djurs och
ménniskors sjukdomar, for att mojliggora snabb upptickt och identifiering av infektioner
hos faglar och ménniskor samt ett snabbt genomforande av effektiva motatgérder.

Europaparlamentet betonar att en snabb beddmning samtidigt méste ske av den
omedelbara socioekonomiska effekten av fagelinfluensan 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 fés frin misstéinkta och bekriftade fall bland
minniskor och djur for att underlétta tillracklig och omfattande beredskap och respons.

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

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

Europaparlamentet betonar emellertid att medlemsstaterna bor undersoka de bista sétten
att kontakta sina medborgare, sa att informationen nar ut till hela befolkningen, inklusive
gamla, unga, analfabeter och de personer som inte har tillgang till moderna
kommunikationsmedel.

Europaparlamentet bekriftar att en mojlig 10sning 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 manniskor mer relevant, begriplig och konkret information
och pé sé sétt 0ka allmidnhetens kunskap.
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16. Europaparlamentet kriver ett vélstrukturerat, tvarfackligt samarbete mellan experter pa
ménniskors och djurs hilsa, specialister inom omradena virologi, epidemiologi, patologi
och jordbruk, samt kommunikationsexperter och experter pa dversittning av vetenskap till
politik pa global niva. Parlamentet foreslér dérfor att en europeisk arbetsgrupp for
influensa skall inréttas, dir alla ovan ndmnda expertomraden fors samman pad EU-niva.
Parlamentet betonar att denna arbetsgrupp bor samarbeta med foretrddare for Europas
vaccin- och antivirusforetag.

17. Europaparlamentet betonar att planeringen och bedomningen av nationella
beredskapsplaner for pandemier maste omfatta flera sektorer och innefatta alla relevanta
ministerier och intressenter.

18. Europaparlamentet betonar att det befintliga 6vervakningsnétverk som har inréttats genom
gemenskapens samfinansiering (europeiska overvakningssystemet for influensa (EISS))
utgor en god grund for att utfora denna viktiga uppgift men att det behover utvecklas
ytterligare och f4 mer stdd, i likhet med det nédtverk av laboratorier som hanterar influensa
1 gemenskapen.

19. Europaparlamentet betonar att planeringen for att skaffa fram och anvidnda
pandemivacciner i de flesta ldnder dr underutvecklad och att atgarder darfor bor vidtas for
att utveckla den ytterligare 1 enlighet med WHO:s rekommendationer, eventuellt genom
att kommissionen far i uppdrag att inrdtta ett beredskapslager i gemenskapen.

20. Europaparlamentet uppmanar kommissionen att samarbeta med vaccintillverkare for att
utvdrdera framstegen mot att 6ka produktionskapaciteten for vacciner och réttvis tillgang i
pandemisituationer och att tillsammans med medlemsstaterna hantera fragor om ansvar
och om inréttandet av en europeisk mekanism for rittvis fordelning av pandemivacciner
som inte strider mot de avtal som har upprittats av medlemsstaterna.

21. Europaparlamentet betonar den roll som spelas av Europeiska likemedelsmyndigheten
(EMEA) vid faststéllandet av anvéindningen av och effektiviteten hos antivirala lakemedel
och pandemivacciner, samt dess roll i upptickten och undersdokningen av eventuella
biverkningar eller rapporter om motvillighet att anvénda ldkemedel.

22. Europaparlamentet betonar att ett fullstdndigt, korrekt och praktiskt genomférande av den
nationella lagstiftning som inforlivar gemenskapsdirektiven om hélsa och sdkerhet pé
arbetsplatsen &r av storsta vikt i sékerstdllandet av ett tillrackligt skydd for arbetstagare,
sarskilt de som dr i hogriskgruppen for infektioner. Parlamentet betonar att arbetsgivare
madste anta sina specifika skyldigheter som foreskrivs 1 gemenskapsritten (exempelvis
undvikande av risker, riskbeddmningar, forebyggande atgéarder och skyddsatgarder), i
enlighet med Europaparlamentets och rddets direktiv 2000/54/EG av den
18 september 2000 om skydd for arbetstagare mot risker vid exponering for biologiska
agens i arbetet.

23. Europaparlamentet betonar att politiska dtaganden bor omsittas i tillhandahdllande av
ménskliga och ekonomiska resurser och stdd for forskning och utveckling for att skaffa
fram ett sa effektivt vaccin som mdjligt.

24. Europaparlamentet vilkomnar forslaget till forordning om inrdttande av
Solidaritetsfonden (KOM(2005)0108) och sérskilt dess bestimmelser om hot mot
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folkhélsan och atgérder for att skydda befolkningen mot dverhdngande hot mot hilsan,
déribland genom att std for kostnaden for nyanskaffning av vacciner och tillhandahélla
medicinska produkter, medicinsk utrustning och infrastruktur.

Europaparlamentet papekar att tillfredsstéllande finansiering bor erbjudas genom sjunde
ramprogrammet for forskning for att stddja projekt som tar upp olika aspekter pa
influensapandemier och andra epidemier.

Europaparlamentet vilkomnar kommissionens utlovade 80 miljoner euro till tredjeldnder
for att bekdmpa influensa och ytterligare 20 miljoner euro till forskningsmedel som dr
oronmaérkta fran sjétte ramprogrammet for forskning, vilket gor att kommissionens totala
utlovade belopp uppgér till 100 miljoner euro.

Europaparlamentet betonar att ett tillrickligt ekonomiskt stod maste ges i samband med
internationellt samarbete med asiatiska och afrikanska lander som har drabbats av
fagelinfluensan, for att forbéttra deras kapacitet for Overvakning och sjukdomskontroll.

Europaparlamentet papekar att Europeiska unionen har ett legitimt skél att ge tekniskt,
vetenskapligt och ekonomiskt bistand till 14nder som redan dr drabbade och att sirskilt
bidra till att 6ka den globala kunskapsnivan och till en global huvudplan som samordnas
pa internationell, regional, subregional och nationell niva, med en korrekt fardplan och
tidsplan, och som skall godkénnas av internationella och regionala organisationer samt av
de nationella regeringarna.

Europaparlamentet uppdrar 4t talmannen att 6verséinda denna resolution till radet,
kommissionen och medlemsstaterna.
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MOTIVERING

INLEDNING

Antalet utbrott av hdgpatogena aviira influensavirus (HPAI) hos tamfjéderfan har 6kat sedan
slutet pa 1990-talet och har paverkat fjaderfan bade i Europa och pa annat hall. Det finns 1
huvudsak tvé typer av risker for ménniskors hdlsa — antingen direkt infektion av médnniskor
med fagelviruset eller — eventuellt — att en ny pandemistam av influensa typ A uppkommer.
Med tanke pa den omfattande exponeringen i Asien har antalet ménskliga infektioner till f61jd
av HPAI varit mycket lagt.

Effekten av HPAI-farsoten pd méinniskors hélsa var i allmdnhet mycket liten — och néstan
obemirkt — fram till 1997. Infektionerna var av mindre allvarlig karaktér och vanligen
sjalvbegriansande. Uppkomsten av en sirskild typ, A/H5N1 i Asien, fordndrade detta nér
infektioner av manniskor med hog dodlighet upptécktes under ett utbrott av HPAI A/H5N1 i
Hongkong 1997. Detta infektionsmOnster har fortsatt nér enorma farsoter har brett ut sig
bland tamfjaderfdn i Sydostasien. Bland de cirka 140 rapporterade infektionerna av manniskor
1 Asien under 2004 och 2005 ligger dodligheten pa cirka 50 procent. Milda och symptomfria
infektioner verkar vara ovanliga och allt tyder pd att dverforbarheten av A/HSNI till
ménniskor fortfarande dr mycket lag dven for de personer som é&r direkt exponerade.
Dessutom har @nnu ingen overforing skett frén en person till en annan.

Infektionen har nu &ven visat sig bland faglar i flera europeiska ldnder (Ruménien, Kazakstan,
Ukraina, Kroatien och Turkiet), i flera EU-l4dnder (Italien, Osterrike, Tyskland, Grekland,
Frankrike och den ockuperade delen av Republiken Cypern), i Afrika och det forefaller som
att den i skrivande stund fortsdtter att breda ut sig. Den direkta risken for ménniskors hélsa 1
Europa till f6ljd av A/H5N1 ar mycket liten, men inte obefintlig. Risken dr néstan helt
inskrénkt 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 maste risken,
enligt Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar (ECDC), ndstan
vara obefintlig.

FOREDRAGANDENS KOMMENTARER

Foredraganden pdpekar att minga ar forvirrade ndr det géller fagelinfluensa och
influensapandemier och att manga ménniskor och myndigheter forefaller jamstilla ankomsten
av A/H5N1 i Europa med ankomsten av en viruspandemi. Foredraganden pépekar darfor att
kommunikationsstrategierna pd nationell niva och pd EU-niva bor forbéttras och att
medlemsstaterna bor undersoka de bésta sétten att kontakta sina medborgare, for att
informationen skall ni 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 pa
folkhédlsoomradet i EU (KOM(2005)0605) bor ldsas och forstas tillsammans med olika
riktlinjer och rad i amnet samt de nationella planerna for influensa. I frdga om influensa &r det
tre saker som giller:

1) WHO:s rekommendationer och EU:s meddelanden och lagstiftning.
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2) Teknisk information och végledning, sdsom till exempel pa ECDC:s och WHO:s
webbplatser (t.ex. ECDC:s reserad).
3) Nationella planer och nationell vigledning.

Meddelandet om gemenskapens beredskapsplan for influensapandemier

For kommissionen ér systemet for tidig varning och reaktion (EWRS) fortfarande
stottepelaren for kommunikationen. Erfarenheterna fran SARS och tva dvningar som
omfattade hela EU, déribland en som avsdg influensapandemier, tyder pd att det finns ett
behov av att forstirka kommunikationsmekanismerna hos de nationella institut som ansvarar
for overvakningen av folkhdlsan och for riskbedomnings- och dvervakningsfunktionerna. En
eventuell 16sning skulle vara att utveckla en EWRS-komponent som drivs av ECDC for
samordning av riskbeddmnings- och dvervakningsfunktionen. Det skulle garantera
kommunikationen om hot mot héilsan som framkommer mellan ECDC och de nationella
institut som ansvarar for 6vervakningen av folkhilsan. Det kan dock fortfarande finnas ett
behov for medlemsstaterna att kommunicera dtgérder som vidtas genom en
kommissionsmekanism som EWRS i ett skede som ligger fore genomforandet av
kontrolldtgirder. Med detta sagt tenderar den nuvarande mekanismen att ge anvéndarna for
mycket information vid en kris. Mer anvéndarutbildning skulle hjélpa upp till en viss punkt,
men troligen kommer nya mekanismer att behovas for en effektiv kommunikation under
sadana omsténdigheter.

Det finns ingen specifik bestimmelse om planering over flera sektorer pa nationell niva, trots
att detta i viss man ndmns i slutsatserna och detta bor nu godtas sdsom nodvindigt. Mer
uppmirksamhet bor riktas mot hur hdndelser och atgirder i ett land paverkar andra
(exempelvis stingda grénser).

EMEA:s roll dr ganska otydlig. En del av de viktigaste uppgifterna vid en pandemi ar att
snabbt avgdra anvindningen av och effektiviteten hos antivirala ldkemedel och i ett senare
skede hos pandemivaccinet. Pa liknande sitt finns det ett behov av att uppticka och undersoka
eventuella biverkningar och rapporter om motvillighet att anvidnda likemedel. Det missténks
att den normala dtgirdstakten med EU-métt vid en pandemi skulle vara alltfor langsam. Det ér
dérfor viktigt att klargéra 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 anvinda
pandemivacciner i de flesta ldnder dr underutvecklad och att atgarder darfor bor vidtas for att
utveckla den ytterligare. Det dr lika viktigt att i slutinden ge kommissionen i uppdrag att
skapa ett beredskapslager for gemenskapen. Kommissionen fir dven radet att samarbeta med
vaccintillverkarna for att utvirdera framstegen mot en kapacitetsokning for vaccinproduktion
och réttvis tillgang vid pandemier.

Foredraganden vilkomnar att ett tillrdckligt ekonomiskt stod ges i samband med
internationellt samarbete med ldnder i Asien och Afrika som for ndrvarande &r drabbade av
fagelinfluensan, sa att de kan forbéttra sin kapacitet att Gvervaka och kontrollera sjukdomar.
Som tillagg till det ovanstdende bor Europeiska unionen erbjuda tekniskt, vetenskapligt och
ekonomiskt bistind till de redan drabbade ldnderna och sérskilt bidra till att 6ka den globala
kunskapsnivén och en global huvudplan som samordnas pa internationell, regional,
subregional och nationell niva, och som har en korrekt firdplan och tidsplan.
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Meddelandet om biittre samordning av Kkrisberedskapen

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. Tidigare erfarenheter av nddsituationer, exempelvis utsldppen av vita pulver
(2001) och SARS (2003), ar att dessa ar sdrskilt belastande for det fatal specialister 1
gemenskapen som samtidigt méste ge rad pa lokal niva, nationell niva och EU-niva.
Foredraganden anser inte att mekanismen med register over experter skulle fungera i en kris,
eftersom dessa experter da behovs for arbete pa nationell niva. En alternativ, mer robust
mekanism skulle vara att investera &nnu mer i viktiga “bristomraden” och allménna
specialister genom myndigheter som ECDC.
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