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(Mitteilungen)

RAT

SCHLUSSFOLGERUNGEN DES RATES
vom 5. Juni 2001
zu einer Gemeinschaftsstrategie zur Minderung der schidlichen Wirkungen des Alkohols

(2001/C 175/01)

DER RAT DER EUROPAISCHEN UNION — 8. NIMMT KENNTNIS von den Ergebnissen der Europiischen

. HEBT HERVOR, dass bei der Festlegung und Durchfithrung
aller Gemeinschaftspolitiken und -maflnahmen ein hohes
Gesundheitsschutzniveau gewihrleistet sein sollte;

. VERWEIST auf die Entschliefung iiber den Alkoholmiss-
brauch vom 29. Mai 1986 ();

. NIMMT KENNTNIS von den Ergebnissen der Europdischen
Konferenz iiber die gesundheitsrelevanten Faktoren (Evora,

() ABL C 337 E vom 28.11.2000, S. 122.

Alkohol-Vergleichsstudie (ECAS), des Berichts tiber das Eu-
ropaische Schulerhebungsprojekt zu Alkohol und anderen
Drogen (ESPAD) sowie der WHO-Studie tiber die globalen
Folgen von Krankheit (2000);

. HEBT HERVOR, dass Alkohol zu den wichtigsten gesund-

heitsrelevanten Faktoren in der Europdischen Gemeinschaft
zdhlt;

” X 10. STELLT FEST, dass wissenschaftliche Arbeiten eindeutig be-
15. und 16’ Mirz 2000), bei der unter' ander.em das Thema wiesen haben, dass hoher Alkoholkonsum in der Bevgt')lke-
AlkOhQI 1m.Vordergrund stand und eine lﬁel.he praktischer rung die Sterblichkeit ganz allgemein, insbesondere aber
und melgenchtetu?r Ma@nahmer} ur Bewaltlgung der He- die Sterblichkeit in Folge von Leberzirrhose, Alkoholismus,
rausforderungen in diesem Bereich auf Gemeinschaftsebene Alkoholpsychose, Alkoholvergiftung, alkoholbedingter Gas-
empfohlen wurde; tritis, alkoholbedingten Herzmuskelerkrankungen und Al-
koholpolyneuropathie, Schlaganfillen und vorgeburtlichem
. VERWEIST auf die Initiativen, die unter der Schirmherr- A]koholsyndrom, und die sonstige a]koholbedingte Morbi-
schaft der WHO zur Minderung der schidlichen Wirkun- ditit signifikant erhoht;
gen unter anderem des Alkohols unternommen worden
sind, und auf den Europdischen Aktionsplan gegen Alkohol
(2000—2005), der in diesem Zusammenhang vom WHO- 11. IST BESORGT dariiber, dass Alkohol zu den Hauptursachen
Regionalausschuss fiir Europa gebilligt wurde; von Unfillen mit todlichem Ausgang auf europdischen
Stralen gehort und fiir viele Unfille sowohl am Arbeits-
. VERWEIST in diesem Zusammenhang auf das zwischen der platz als auch zuhause direkt verantwortlich ist;
WHO und der Kommission vereinbarte Memorandum, in
dem sich beide Seiten zur Zusammenarbeit sowie zum 12. UNTERSTREICHT den engen Zusammenhang zwischen Al-
Austausch von Informationen und von Erfahrungen ver- koholmissbrauch und verringerter Produktivitit bei der Ar-
pflichtet haben; beit, Erwerbslosigkeit, sozialer Marginalisierung und Aus-
grenzung, hduslicher Gewalt und Zerriittung der Familie,
. NIMMT die Erklirung der WHO-Ministerkonferenz iiber Ju- Kriminalitdt, Obdachlosigkeit und psychischen Erkrankun-
gendliche und Alkohol (Stockholm, 19. bis 21. Februar gen;
2001) ZUR KENNTNIS, in der unter anderem hervorgehoben
erd.’ dass d1.e auf Jugendliche ausge richtete AlkOh(.)lpOhtlk 13. IST BESORGT iiber die beobachtete Zunahme des regelmafi-
in einen breiteren gesellschaftspolitischen Ansatz eingebet- . :
tet sein muss: gen Alkoh.olkonsun?s sowie d§r gelegentlmh@ Alkohol-
’ exzesse bei Jugendlichen in Mitgliedstaaten, insbesondere
weil es enge Zusammenhange zwischen einem frithen Ein-
. WEIST DARAUF HIN, dass in der Mitteilung der Kommission stieg in starken Alkoholkonsum, Drogenmissbrauch und
iiber die gesundheitspolitische Strategie der Europdischen Kriminalitit gibt;
Gemeinschaft und dem Vorschlag fiir ein Aktionspro-
gramm der Gemeinschaft im Bereich der offentlichen Ge-
sundheit () unter anderem Vorgesehen ist, Strategien und 14. VERWEIST auf die Drogenstrategie der Europ'aiischen Union
Mafnahmen, die auf gesundheitsrelevante Faktoren des Le- (2000—2004), in der die Notwendigkeit von Mafinahmen
bensstils, wie etwa Alkoholkonsum abzielen, auszuarbeiten gegen Abhingigkeit im Allgemeinen, einschlieflich der Ab-
und umzusetzen: hingigkeit von Alkohol und Tabak, betont wird;
() ABL C 184 vom 23.7.1986, S. 3. 15. IST SICH der Tatsache BEWUSST, dass es auch in den Bei-

trittslindern betréchtliche alkoholbedingte Probleme gibt;
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16. ERKENNT AN, dass zwischen den Mitgliedstaaten zwar kul- Sponsoring, Verbrauchsteuern und Binnenmarktfragen

17.

18.

turelle, soziale und wirtschaftliche Unterschiede bestehen,
die nationalen Unterschiede in Bezug auf Trinkgewohnhei-
ten, Alkoholkonsum und Strategien im Bereich der Alko-
holproblematik jedoch geringer werden;

IST DER AUFFASSUNG, dass die Politik der Gemeinschaft
sich auf Manahmen mit europdischem Mehrwert konzen-
trieren sollte, wobei die Moglichkeiten, die sich im Rahmen
des kiinftigen Aktionsprogramms im Bereich der offent-
lichen Gesundheit bieten, voll ausgeschopft, aber auch
Mafdnahmen in anderen Bereichen als dem der offentlichen
Gesundheit einbezogen werden sollten;

UNTERSTREICHT deshalb, dass es wiinschenswert ist, eine
umfassende Gemeinschaftsstrategie zur Minderung der
schadlichen Wirkungen des Alkohols zu entwickeln, die
sich insbesondere aus folgenden Teilen zusammensetzt:

— Weiterentwicklung der vergleichenden und umfassen-
den Information und der einschligigen Spitzenfor-
schung sowie eines wirksamen Uberwachungssystems
in Bezug auf Alkoholkonsum, schidliche Wirkungen
des Alkohols sowie Abhilfemafnahmen und ihre Aus-
wirkungen in der Europdischen Gemeinschaft;

— einem Biindel von auf einander abgestimmten Gemein-
schaftsmafinahmen in allen einschligigen Politikberei-
chen; bei der Festlegung und Durchfihrung von Ge-
meinschaftsmanahmen in Bereichen wie Forschung,
Verbraucherschutz, Verkehr, Werbung, Marketing,

19.

20.

21.

ist ein hohes Gesundheitsschutzniveau unter voller
Wahrung der Zustindigkeiten der Mitgliedstaaten si-
cherzustellen;

— Verstirkung der Zusammenarbeit und des Erfahrungs-
austauschs zwischen den Mitgliedstaaten;

— internationale Zusammenarbeit, insbesondere mit und
innerhalb der Weltgesundheitsorganisation;

BEGRUSST die Annahme der Empfehlung zum Alkoholkon-
sum von Kindern und Jugendlichen durch den Rat als
ersten Schritt in Richtung auf einen umfassenderen ge-
meinschaftsweiten Ansatz;

IST SICH DES UMSTANDS BEWUSST, dass einerseits die Zu-
sammenarbeit mit den Beitrittslindern erforderlich ist, um
die Beratungen iiber eine Alkoholstrategie insbesondere im
Rahmen des kiinftigen Aktionsprogramms im Bereich der
offentlichen Gesundheit zu berticksichtigen, und dass an-
dererseits Mafnahmen betreffend alkoholbedingte Pro-
bleme in das Phare-Programm einbezogen werden miissen;

ERSUCHT die Kommission, Vorschlige fiir eine umfassende
Gemeinschaftsstrategie zur Minderung der schadlichen
Wirkungen des Alkohols, welche die nationalen Konzepte
erganzen soll, vorzulegen und einen Zeitplan fiir die ver-
schiedenen Mafinahmen aufzustellen.

SCHLUSSFOLGERUNGEN DES RATES

vom 5. Juni 2001

zur epidemiologischen Lage der Variante der Creutzfeldt-Jakob-Krankheit (vCJK) und zu einer
proaktiven Strategie gegeniiber Zoonosen, insbesondere der transmissiblen spongiformen Enze-
phalopathie (TSE)

(2001/C 175/02)

DER RAT DER EUROPAISCHEN UNION —

1.

IN DER ERWAGUNG, dass in den letzten Jahrzehnten in den
meisten Mitgliedstaaten die gemeldeten Fille von durch
Lebensmittel tibertragenen Krankheiten zoonotischen Ur-
sprungs, bei denen es sich sowohl um neu auftretende
als auch um wieder auftretende Krankheiten handelt, er-
heblich zugenommen haben;

. IN DER ERWAGUNG, dass v(JK stets todlich verliuft und

auch jiingere Menschen befillt;

. UNTER HINWEIS AUF die Notwendigkeit, bei der Festlegung

und Durchfithrung aller Gemeinschaftspolitiken und -maf-
nahmen ein hohes Gesundheitsschutzniveau sicherzustel-
len;

. EINGEDENK der Mitteilung der Kommission iiber die ge-

sundheitspolitische Strategie der Europdischen Gemein-

schaft, in der betont wird, dass die Maflnahmen im Rah-
men des Gesundheitswesens mit gesundheitspolitischen Ini-
tiativen in anderen Politikbereichen verkniipft werden miis-
sen, und in der die Kommission ihre Absicht bekundet,
Mechanismen zu schaffen, mit denen sichergestellt wird,
dass bei den einzelnen Politikbereichen und Mafnahmen
zum Gesundheitsschutz beigetragen wird, sowie eingedenk
des Vorschlags der Kommission iiber ein Programm im
Bereich der offentlichen Gesundheit;

. UNTER HINWEIS AUF die Schlussfolgerungen des Europii-

schen Rates von Nizza (7.—9. Dezember 2000), in denen
von den bisherigen Mafinahmen zur Bekidmpfung der BSE
Kenntnis genommen und betont wurde, dass zur Ver-
hiitung, Diagnose und Behandlung dieser Krankheit ver-
stirkte Anstrengungen im Bereich der Humanmedizin
und der Veterinirforschung erforderlich sind;



