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42.  katsoo, ettd komission standardointia koskevia toimeksiantoja olisi parannettava, jotta eurooppa-
lainen standardointijirjesto voi kehittdd eurooppalaisia standardeja, jotka tdyttavit tekniset vaatimukset,
joiden mukaisesti voidaan noudattaa poliittista padtosti tai arvioida sen noudattamista; katsoo tdssd yhtey-
dessd, ettd laatimisprosessissa tarvitaan laajempaa Euroopan komission ja eurooppalaisten standardointijar-
jestojen valistd yhteisty6td ja osallistumista; pitdd mielessd, ettd nididen jdrjestojen tyossd yhteisymmirrys on
keskeistd, ja katsoo, ettd jdrjestelmidn asianmukaisen toiminnan kannalta on ratkaisevan tirkeds, ettd poliit-
tiset kysymykset kasitellddn poliittisessa padtoksenteossa eikd Euroopan komissiossa, standardointielimissd
tai tdytintoonpanosta vastaavissa hallintoelimissa;

43.  kehottaa sisdllyttdiméddn tuoteturvallisuusdirektiiviin yksittéistd standardia koskevan virallisen vastalau-
seen esittimismenettelyn, kuten paatoksessd N:o 768/2008/EY; katsoo, ettd timdn menettelyn kiyttimisen
pitéisi olla mahdollista jo ennen kuin standardi on julkaistu Euroopan unionin virallisessa lehdessd, mutta
silld ei saisi korvata sitd, ettd jasenvaltiot lisddvdt merkittavdsti markkinavalvontaviranomaistensa osallis-
tumista standardointijirjestelmain;

44, kehottaa komissiota ja kaikkia sidosryhmid varmistamaan EU:n standardointijirjestelmén rahoituksen
kestavyyden esimerkiksi julkisen ja yksityisen sektorin kumppanuuksien ja monivuotisen rahoitussuunnitte-
lun avulla, koska timéd on olennaista jirjestelmin tehokkuuden ja vaikuttavuuden varmistamisen kannalta;

45.  kehottaa komissiota ryhtymdin uuden lainsdddantokehyksen mukaisiin lisitoimiin, jotta tarvittavia
tarkistuksia voidaan lisitd;

46.  kehottaa puhemiestd vilittimadn timan paitoslauselman neuvostolle ja komissiolle seki jisenvalti-
oiden hallituksille ja parlamenteille.

H1N1-influenssan hallinta
P7_TA(2011)0077

Euroopan parlamentin péitoslauselma 8. maaliskuuta 2011 arvioinnista, joka koskee
A(H1IN1)-influenssaepidemian hoitoa EU:ssa vuosina 2009-2010 (2010/2153(INI))

(2012/C 199 E/02)

Euroopan parlamentti, joka
— ottaa huomioon Euroopan unionin toiminnasta tehdyn sopimuksen 168 artiklan,
— ottaa huomioon kansainvilisen terveyssidnnoston (2005) (1),

— ottaa huomioon 28. marraskuuta 2005 annetun komission tiedonannon ”Influenssapandemiaa koskevat
valmius- ja reagointisuunnitelmat Euroopan yhteisossd” (KOM(2005)0607),

— ottaa huomioon 30. marraskuuta 2007 péivityn neuvoston tydasiakirjan terveysturvaan liittyvistd asi-
oista (%),

— ottaa huomioon 16. joulukuuta 2008 annetut neuvoston pditelmit terveysturvasta (%),

(") http://www.who.int/ihr[en/
(3 http:/[register.consilium.europa.eu/pdffen/07[st15/st15789.en07.pdf
() http:/fwww.consilium.europa.eu/ueDocs/cms_Data/docs/pressData/en/lsa/104770.pdf


http://www.who.int/ihr/en/
http://register.consilium.europa.eu/pdf/en/07/st15/st15789.en07.pdf
http://www.consilium.europa.eu/ueDocs/cms_Data/docs/pressData/en/lsa/104770.pdf
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ottaa huomioon Euroopan tautien ehkdisy- ja valvontakeskuksen tilapdisohjeita koskevan asiakirjan
erityisten influenssapandemiarokotteiden kaytostd vuoden 2009 A(H1N1)-pandemian aikana (1),

ottaa huomioon WHO:n huhtikuussa 2009 antamat ohjeet influenssapandemiaan valmistautumisesta ja
reagoinnista (%),

ottaa huomioon 30. huhtikuuta 2009 annetut neuvoston paitelmit A/HIN1-influenssatartunnasta (3),

ottaa huomioon Euroopan tautien ehkdisy- ja valvontakeskuksen johtajan ja Euroopan parlamentin
ympdriston, kansanterveyden ja elintarvikkeiden turvallisuuden valiokunnan 4. syyskuuta 2009 kdymin
keskustelun,

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 annetun komission tiedonannon pandemiasta (HIN1) 2009 (%),

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 piivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan rokotteiden
yhteishankinnasta A(H1IN1)-influenssan varalle (%),

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 piivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan (HIN1) 2009
pandemiaa koskevasta viestinndsti yleisolle ja tiedotusvilineille (€),

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 paivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan tuesta kolman-
sille maille A(HIN1)-influenssan torjumiseksi (7),

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 paivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan sddntelyproses-
sista viruslddkkeiden ja rokotteiden lupamenettelyd varten suojauduttaessa vuoden 2009 influenssapan-
demialta (HIN1) (3),

ottaa huomioon 15. syyskuuta 2009 péivityn komission yksikdiden valmisteluasiakirjan pandemiaan
(HIN1) 2009 liittyvistd rokotusstrategioista (°),

ottaa huomioon lokakuussa 2009 julkistetun asiakirjan Euroopan strategiasta A(H1N1)-influenssan va-
ralle — rokotusten riski-hy6tysuhteen valvonta (19),

ottaa huomioon 12. lokakuuta 2009 annetut neuvoston pddtelmdt (HIN1) 2009 -pandemiasta — stra-
teginen ldhestymistapa ('),

ottaa huomioon 23. marraskuuta 2009 pdivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan terveystur-
vasta Euroopan unionissa ja kansainvilisestd terveysturvasta (12),

1) http://www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/0908_GUI_Pandemic_Influ-
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enza_Vaccines_during_the_HIN1_2009_Pandemic.pdf
http://www.who.int/csr/disease/influenza/pipguidance2009/en/index.html
http:/[www.consilium.europa.eu/ueDocs/cms_Data/docs/pressData/en/lsa/107492.pdf
http:/[ec.europa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/com481_2009_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenzg/docs/flu_staff1_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/com/Influenza/docs/flu_staff2_en.pdf
http://ec.europa.cu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/flu_staft3_en.pdf
[health/

http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/infuenzafh1nl/index_en.htm#fragment2 ja http://ec.euro-
pa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/flu_staff5_en.pdf

(19 http:/[www.ema.europa.cu/docs/en_GB/document_library/Report/2010/01/WC500044933.pdf

1) http:/[www.consilium.europa.cu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/110500.pdf
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?) http:/[ec.curopa.eufhealth/preparedness_response/docs/commission_staff_healthsecurity_en.pdf


http://www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/0908_GUI_Pandemic_Influenza_Vaccines_during_the_H1N1_2009_Pandemic.pdf
http://www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/0908_GUI_Pandemic_Influenza_Vaccines_during_the_H1N1_2009_Pandemic.pdf
http://www.who.int/csr/disease/influenza/pipguidance2009/en/index.html
http://www.consilium.europa.eu/ueDocs/cms_Data/docs/pressData/en/lsa/107492.pdf
http://ec.europa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/com481_2009_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/flu_staff1_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/com/Influenza/docs/flu_staff2_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/archive/ph_threats/com/influenza/docs/flu_staff3_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/com/Influenza/docs/flu_staff4_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2 
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Report/2010/01/WC500044933.pdf
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Report/2010/01/WC500044933.pdf
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Report/2010/01/WC500044933.pdf
http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/110500.pdf
http://ec.europa.eu/health/preparedness_response/docs/commission_staff_healthsecurity_en.pdf
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— ottaa huomioon 16. huhtikuuta 2010 julkistetun arviointikertomuksen EU:n laajuisesta vastauksesta

pandemiaan (HINT) 2009 (%),

— ottaa huomioon tammikuussa 2010 annetun lopullisen kertomuksen Euroopan lddkeviraston arvioinnis-

ta (),

— ottaa huomioon pédtoslauselman nro 1749 (2010) "Handling of the HIN1 pandemic: more trans-

parency needed”, jonka Euroopan neuvoston parlamentaarinen yleiskokous hyviksyi kesikuussa
2010 (),

— ottaa huomioon A/H1N1-pandemiasta saaduista kokemuksista 1. ja 2. heindkuuta 2010 jdrjestetyssd

konferenssissa annetut paatelmat (%),

— ottaa huomioon Euroopan oikeusasiamiehen 29. huhtikuuta 2010 ja 19. toukokuuta 2010 antamat

suositukset Euroopan lddkevirastosta (°),

— ottaa huomioon 25. elokuuta 2010 julkistetun arviointikertomuksen EU:n laajuisista pandemian roko-

tusstrategioista (6),

— ottaa huomioon 13. syyskuuta 2010 annetut neuvoston paitelmit "A/H1N1-pandemiasta saadut koke-

mukset - terveysturva Euroopan unionissa” (),

— ottaa huomioon 18. marraskuuta 2010 pdivityn komission yksikoiden valmisteluasiakirjan HIN1-pan-

demian antamista opetuksista ja Euroopan unionin terveysturvasta (SEC(2010)1440),

— ottaa huomioon Euroopan tautien chkiisy- ja valvontakeskuksen epidemiologisen vuosikertomuksen

Euroopan tartuntataudeista 2010 (8),

— ottaa huomioon ympiristoympiriston, kansanterveyden ja elintarvikkeiden turvallisuuden valiokunnan

5. lokakuuta 2010 jirjestimin seminaarin jisenvaltioiden ja Euroopan unionin reagoinnista A-influens-
sapandemiaan (HIN1),

— ottaa huomioon tyojdrjestyksen 48 artiklan,

— ottaa huomioon ympariston, kansanterveyden ja elintarvikkeiden turvallisuuden valiokunnan mietinnon

(A7-0035/2011),

A. ottaa huomioon, ettd kansalliset ja kansainviliset terveysviranomaiset, WHO mukaan luettuna, totesivat

jo toukokuussa 2009, ettd A(HIN1)-influenssa aiheutti kyseisend ajankohtana vain lievin sairastumisen,
mutta ei voitu pitdd varmana, ettd tilanne jatkuisi samanlaisena,

B. ottaa huomioon, ettd kaikkia sopimuspuolia sitovan oikeusvilineen eli kansainvélisen terveyssdannos-
ton mukaan WHO:n toimivaltuuksiin kuuluu kansanterveystilanteen seuranta, kansanterveyteen liitty-
vien kansainvilisten toimien koordinointi sekd mahdollisten pandemiavirusten yhteydessd halytystilan
mddrittely yhdestd kuuteen ulottuvalla asteikolla,

1) http://ec.europa.cu/health/communicable_diseases/diseases/influenzafh1n1/index_en.htm#fragment2

(') hetp://

() http://ec.europa.eu/health/files/pharmacos/news/emea_final_report_vfrev2.pdf

() http:|[/assembly.coe.int/Mainf.asp?link=/Documents/AdoptedText/tal 0/ERES1749.htm

(*) http:[[www.consilium.europa.cu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/116478.pdf

(%) http://www.ombudsman.europa.cu/press/release.facesfr/4940/html.bookmark  ja http:/[www.ombudsman.euro-
pa.eu/press/release.faces/fr/5251[html.bookmark

(©) http [[ec.europa.eufhealth/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2

7 http:/[www.consilium.europa.eu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/116478.pdf

(8) http:/[www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/1011_SUR_Annual_Epide-
miological_Report_on_Communicable_Diseases_in_Europe.pdf


http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2
http://ec.europa.eu/health/files/pharmacos/news/emea_final_report_vfrev2.pdf
http://assembly.coe.int/Mainf.asp?link=/Documents/AdoptedText/ta10/ERES1749.htm
http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/116478.pdf
http://www.ombudsman.europa.eu/press/release.faces/fr/4940/html.bookmark 
http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2
http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2
http://ec.europa.eu/health/communicable_diseases/diseases/influenza/h1n1/index_en.htm#fragment2
http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/116478.pdf
http://www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/1011_SUR_Annual_Epidemiological_Report_on_Communicable_Diseases_in_Europe.pdf
http://www.ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/1011_SUR_Annual_Epidemiological_Report_on_Communicable_Diseases_in_Europe.pdf
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C.

ottaa huomioon, ettd maailmanlaajuisen pandemian vaiheet mairitellddn kansainvilisen terveyssdannos-
ton médrdysten mukaisesti ja muiden jirjestojen ja elinten sekd tartuntoja kokeneiden jdsenvaltioiden
kuulemisen jilkeen,

ottaa huomioon, etti WHO:n vuonna 2009 mddrittelemdt "pandemian” kriteerit perustuvat yksin-
omaan viruksen levidmiseen eivitkd lainkaan sen aiheuttaman sairauden vakavuuteen,

ottaa huomioon, ettd jasenvaltioiden, Euroopan komission ja WHO:n kaltaisten ulkoisten elinten olisi
tulevaisuudessa pantava merkille kuinka virulentti influenssatartunta on ja miten se levidd, ennen kuin
ne tekevat kansanterveyttd koskevia paatoksid, jotka voivat vaikuttaa jasenvaltioiden kansanterveys- ja
sosiaalipolitiikkaan,

ottaa huomioon, ettd pandemian levidmistd ja ankaruutta on vaikea ennustaa, kuten Euroopassa
vuosina 1918 ja 1968 raivonneet pandemiat ovat osoittaneet,

ottaa huomioon, ettdi WHO:n pandemiahilytyksen ja sitd seuranneiden suositusten perusteella jisen-
valtiot reagoivat nopeasti ja ennalta varautumisen periaatetta noudattaen kayttdmalld omia resurssejaan
kansanterveyttd koskevien toimintasuunnitelmien toteuttamiseksi; ottaa huomioon, etti pandemian
saapumista tarkoittavaan korkeimpaan hilytystasoon siirtyminen johti erdissd tapauksissa kansanter-
veydellisiin pdatoksiin, jotka olivat mittakaavaltaan suhteettomia,

ottaa huomioon, etti WHO kehotti lopettamaan A(HIN1)-influenssaa koskevan hilytystilan vasta
elokuussa 2010 (WHO:n pédjohtajan antama lausunto 10. elokuuta 2010) (1),

ottaa huomioon, ettd toissijaisuusperiaatteen mukaisesti Euroopan unionissa terveysriskeihin valmis-
tautuminen ja niihin reagointi kuuluvat jisenvaltioille; ottaa huomioon, ettd Lissabonin sopimuksella
jasenvaltioiden on lujitettava yhteistyotd, tiedon jakamista ja hyvid kdytant6ja WHO:n puitteissa ja EU:n
olemassa olevien rakenteiden piirissd; ottaa huomioon, ettd entistd tehokkaammat komission koordi-
nointitoimenpiteet ECDC:n ja EMEA:n avulla kansainvilisen terveyssdannoston puitteissa lisadvat kan-
sallisten toimenpiteiden tehokkuutta,

ottaa huomioon, ettd lidketeollisuuden oli vastattava jdsenvaltioiden dkilliseen, kiireelliseen ja eks-
ponentiaalisesti kasvavaan rokotetarpeeseen; ottaa huomioon, ettd teollisuuden oli kehitettdvd hyvin
nopeasti uusi rokote, joka todennikoisesti tehoaisi virukseen,

ottaa huomioon, ettd kriisin hoidosta aiheutui jdsenvaltioille huomattavia kuluja ja ettd niitd olisi
kenties voitu vihentdd jasenvaltioiden paremmalla yhteisty6lld seki jasenvaltioiden ja Euroopan tautien
ehkiisy- ja valvontakeskuksen paremmalla keskindiselld koordinoinnilla,

ottaa huomioon, ettd suurin osa toimintasuunnitelmista joillekin jasenvaltioille aiheutuneista kuluista
johtui laajamittaisista rokotehankinnoista ja antiviruslddkehankinnoista, ja ottaa huomioon, ettd han-
kintamenettelyt johtivat joissakin jasenvaltioissa epdilyihin julkisia hankintoja ja avoimuutta koskevien
sdantojen rikkomisesta,

ottaa huomioon, ettd rokotteistaan aiemmin tilaussopimuksen tehneiden jdsenvaltioiden maksamissa
hinnoissa oli merkittavid eroja, jotka perustuivat muun muassa sopimusten erilaisiin vastuuehtoihin,

ottaa huomioon, ettd monissa jisenvaltioissa nostettiin oikeusjuttuja, joissa vditettiin virkamiesten
syyllistyneen lahjontaan ja salailuun, kun vuonna 2009 tehtiin terveysministerien ja A(HIN1)-rokot-
teiden valmistajien valisid sopimuksia,

(") http:/[www.who.int/mediacentre/news|/statements/2010/h1n1_vpc_20100810/en/print.html
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O. ottaa huomioon, ettd komission mukaan rokotteiden toimittajien haluttomuus kantaa tdyttd tuotevas-
tuuta on saattanut myoétdvaikuttaa sithen, ettd kansalaisten luottamus rokotusten turvallisuuteen hei-
kentyi; ottaa huomioon, ettd luottamus A(H1N1)-influenssan rokotteisiin horjui myos, koska rokotteen
eduista ja riskeistd sekd influenssapandemian mahdollisista riskeistd tiedotettiin yleisolle vajavaisella ja
ristiriitaisella tavalla,

P. ottaa huomioon, ettd EU:ssa ja jasenvaltioissa annetut monenkirjavat suositukset rokotusten tirkeim-
mistd kohderyhmistd kuvastavat sitd, ettd A(HIN1)-influenssan tarkoituksenmukaiseen torjuntatapaan
liittyi suuria epavarmuustekijoitd ja eridvid nikemyksid,

Q. ottaa huomioon, ettd influenssapandemiaa koskevat valmiussuunnitelmat perustuvat pitkalti rokotusst-
rategioihin; ottaa huomioon, ettd jotta rokotusstrategiat olisivat tehokkaita, niissd olisi noudatettava
kolmea periaatetta, jotka ovat rokotteen tehokkuus, sen positiivinen riski-hyotysuhde sekd rokotusten
kohdentaminen riskiryhmiin,

R. ottaa huomioon, ettd siitd, miten nditd periaatteita on noudatettu, olisi tiedotettava avoimesti,

S. ottaa huomioon, ettd rokotteiden edut riskeihin verrattuna on osoitettu toleranssia ja immunogee-
nisyyttd koskevissa tutkimuksissa, jotka perustuvat todelliseen kiyttoon,

T. ottaa huomioon, ettd tarvitaan ladketeollisuudesta riippumattomia tutkimuksia rokotteista ja antivirus-
ladkkeistd, jotta yksityisten ja julkisesti rahoitettujen tutkimusten valilld vallitsisi tasapaino,

U. ottaa huomioon, ettd tulevien influenssapandemioiden suhteen tarvitaan lisdd tyotd influenssarokottei-
den tehokkuuden parantamiseksi etenkin riskiryhmien tapauksessa ja viruksen muuntumisen varalta,

V. ottaa huomioon, ettd koska EU oli hankkinut rokotteita varhaisessa vaiheessa ja silld oli jirjestelmalliset
rokotusstrategiat etenkin kaikkein haavoittuvimpia ryhmia varten, se oli maailman parhaiten influens-
saan varautunut alue; ottaa huomioon, ettd jisenvaltioiden valmiusasteiden vililld oli kuitenkin huo-
mattavia eroja ja ettd aidon yhteistyon puute heikensi unionin yleistd valmistautumista,

W. ottaa huomioon, ettd jasenvaltioiden yhteistyon vihiisyys ja etenkin yhteisten hankintaohjelmien puute,
yhteisten varastojen puute, jisenvaltioiden keskiniisen solidaarisuuden ja vilitysmekanismin puute sekd
etukiteen tehtyjen hankintasopimusten puute erdissi jasenvaltioissa olivat keskeisini tekijoind heiken-
timédssd EU:n valmistautumista,

X. ottaa huomioon, ettd Euroopan lddkeviraston arvioitavaksi toimitetut asiakirjat, jotka koskevat tutki-
mussuunnitelmia, kliinisid tutkimuksia ja ladkkeiden sivuvaikutuksia, eivdt ole vielakddn yleisesti saa-
tavilla, vaikka Euroopan oikeusasiamies on pyytinyt sitd Euroopan lddkevirastolta useita kertoja,

Y. ottaa huomioon, etti A(HIN1)-influenssaa koskeva tiedotus ja viestintd EU:ssa vuosina 2009-2010
osoitti selvisti, ettd tiedotusvilineilli on ratkaiseva rooli kansanterveyttd koskevien varoitusten ja
suositusten vilittimisessd sekd my6s taudin puhkeamiseen ja sen seurauksiin liittyvien nikokohtien
painottamisessa, mikd saattaa muuttaa kansalaismielipidettd ja julkisten viranomaisten reagointia,

Yhteistyo

1. pyytdd tarkistamaan tulevia influenssapandemioita koskevia EUn ja jdsenvaltioiden ennaltaehkdisy-
suunnitelmia siten, ettd ne olisivat tehokkaampia ja johdonmukaisempia seké riittdvin autonomisia ja jous-
tavia, jotta voidaan mukautua tapauskohtaisesti ja mahdollisimman nopeasti todelliseen riskitilanteeseen ja
jotta ne perustuisivat ajantasaisiin relevantteihin tietoihin;
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2. pyytdd selventimddn, mikd on EU:n tason keskeisimpien toimijoiden ja lddketieteellisid uhkia késitte-
levien rakenteiden, kuten komission, Euroopan tautien ehkiisy- ja valvontakeskuksen, Euroopan lidkeviras-
ton ja jasenvaltioiden mutta my0s epavirallisempien elinten, kuten terveysturvakomitean, kansanterveysuh-
kien hallinnointikeskuksen tai korkean tason virkamiehistd koostuvan kansanterveystyéryhman rooli, tehti-
vinkuva ja toimivalta ja mitkd ovat niitd koskevat rajoitukset, suhteet ja vastuut, kun ne osallistuvat
terveyskriisin hoitamista koskevien pddtosten tekoon, ja tarvittaessa tarkistamaan kyseistd toimivaltaa seké
kehottaa julkistamaan nimi tiedot;

3. pitdd myonteisend, ettd komissio on sitoutunut tarkastelemaan mahdollisuutta muuttaa terveysturva-
komitean oikeusperustaa ja lujittaa sitd pitkélld aikavalillg;

4. 44 kiinnittimain erityisti huomiota sektorien viliseen valmistautumiseen terveysturvakomitean
p y %
piirissd tehtdvissd jasenvaltioiden yhteistydssa;

5. korostaa, ettd jasenvaltioiden yhteistyotd sekd jasenvaltioiden ja Euroopan tautien ehkdisy- ja valvon-
takeskuksen keskindistd koordinointia on lujitettava, jotta voidaan varmistaa johdonmukainen riskienhallinta
pandemioihin reagoinnissa kansainvilisen terveyssidnnoston mukaisesti;

6. kehottaa jatkamaan ja parantamaan jisenvaltioiden, toimielinten sekd kansainvilisten ja alueellisten
organisaatioiden valistd yhteistyotd erityisesti viruksen tartunnan varhaisessa vaiheessa, jotta voidaan maa-
ritelld sen vakavuus ja tehdd asianmukaisia pddtoksid sen hallinnasta;

7. katsoo, ettd olisi syytd lisitd kansanterveyttd kasittelevin komitean toimivaltuuksia, kun otetaan huo-
mioon, ettd komitean toimintaa ja roolia olisi tarpeen techostaa jasenvaltioiden tukemiseksi paremmin
johdonmukaisen lahestymistavan omaksumisessa, mitd tulee kansainvilisessd terveyssdadnnostossa madritel-
tyjen, kansanterveyteen kohdistuvien uhkien ja kansainvilisten hatitilanteiden varalta varustautumiseen seka
nithin reagoimiseen;

8.  vaatii WHO:ta muuttamaan pandemian miiritelmdd ottamalla huomioon viruksen maantieteellisen
levidmisen lisaksi myos sen vakavuuden;

9.  kehottaa jasenvaltioita ottamaan terveydenhoitoalan ammattilaiset tiiviimmin mukaan kaikkiin pande-
mioiden estdmistd ja torjumista koskeviin valmistautumis- ja soveltamisstrategioihin;

10.  kehottaa Euroopan unionia kohdentamaan lisdd varoja tutkimukseen ja kehittdmiseen, jotka liittyvat
julkisen terveydenhuollon alan ennaltachkdiseviin toimiin, ja pitdytymiin samalla tavoitteessa, jonka mu-
kaisesti 3 prosenttia Euroopan BKT:std ohjataan tutkimus- ja kehittdmistoimintaan; vaatii lisaksi lisdinves-
tointeja influenssaviruksen arviointia ja sen vaikutusten ennakointia sekd pandemioiden vili- ja alkuvaihei-
den tutkimista koskeviin hankkeisiin;

11.  kehottaa jatkamaan investointeja kansallisiin epidemiologisiin, serologisiin ja virologisiin seurantakes-
kuksiin;

12.  suhtautuu myonteisesti menettelyyn, jolla jisenvaltiot voisivat hankkia virusrokotteita ja -ladkkeitd
vapaaehtoisesti yhteishankintoina saadakseen ne muun muassa yhtildisen saatavuuden periaatteen mukaises-
ti, edullisesti ja joustavin toimituksin;

13.  palauttaa mieliin, ettd lidkevalmisteita koskevan unionin nykyisen lainsaddannon mukaan valmistaja
kantaa vastuun lddkevalmisteensa ohjeiden mukaisen kdyton laadusta, turvallisuudesta ja tehokkuudesta, ja
kehottaa jasenvaltioita noudattamaan titd sdantod tdysimadrdisesti kaikissa rokotehankintasopimuksissa, jotta
kansalaisten luottamus rokotusten turvallisuuteen pysyisi ylld tai palautuisi;

14.  pyytdd yhteisen ja vastuullisen rokotetarjonnan varmistamiseksi harkitsemaan mahdollisuutta helpot-
taa kehitysmaiden rokotteiden saantia pandemiatapauksissa;
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Riippumattomuus

15.  katsoo, ettd Euroopan tautien ehkdisy- ja valvontakeskuksen on kdytettdva riippumattoman viraston
toimivaltuuksiaan tartuntariskin vakavuuden arvioimiseksi ja siitd tiedottamiseksi ja ettd sille on myo6nnet-
tdvd asianmukaiset varat sen kaikkien tehtdvien suorittamista varten;

16.  kehottaa Euroopan tautien ehkdisy- ja valvontakeskusta myotivaikuttamaan yhteistyossi WHO:n
kanssa kansallisten valmiussuunnitelmien parhaiden kiytint6jen tarkistamiseen ja antamaan suosituksia
parhaista kdytinnoistd esimerkiksi kriisinhallintatekniikkoja, rokottamista ja viestintistrategioita koskevissa
asioissa;

17.  vaatii varmistamaan kansanterveydellisessd hatitilanteessa suositeltujen lidkkeiden arvioinnin ja niistd
raportoinnin tiukemman valvonnan ja tdyden avoimuuden varsinkin silloin, kun on kyse todellisesta pan-
demiasta;

18.  tdhdentidd, ettd rokotteita ja antiviruslddkkeitd sekd rokotuskattavuuden seurantaa on tutkittava riip-
pumatta ladkealan yrityksisté;

19.  haluaa varmistaa, ettei tieteellisilld asiantuntijoilla ole lddketeollisuuteen taloudellisia tai muita sidon-
naisuuksia, jotka voisivat asettaa heiddn puolueettomuuteensa kyseenalaiseksi; pyytdd kehittdmain euroop-
palaisia kdytinnesdinnot tieteellisten asiantuntijoiden kdyttamiselle turvallisuudesta seki riskien hallinnasta ja
riskien torjunnasta vastaavien eurooppalaisten viranomaisten palveluksessa; vaatii jokaista asiantuntijaa si-
toutumaan niiden kdytinnesddntojen eettisiin periaatteisiin ennen tehtdviensd vastaanottamista;

20.  chdottaa, ettd vaikka lddketeollisuuteen kytkoksissd olevia asiantuntijoita voitaisiin kuulla, he eivit
voisi olla mukana pédtoksenteossa;

21.  pyytdd komissiota erityisesti parantamaan Euroopan lddkeviraston avustuksella nopeutettua lupame-
nettelyd, jota sovelletaan saatettaessa ladkkeitd markkinoille kansanterveyttd uhkaavissa tilanteissa, siten, ettd
sitd voidaan soveltaa muun muassa erilaisiin influenssaviruskantoihin, eri vakavuusasteisiin ja erilaisiin
kohderyhmiin, niin ettd kliiniset testit voidaan suorittaa ennen pandemian puhkeamista ja varmistaa niin,
ettd ndiden ladkkeiden kayttoon asianomaisella kohderyhmilld liittyvd hyoty-riskisuhde arvioidaan taydesti,
ja antamaan tarvittaessa timadnsuuntaisia lainsdddantéehdotuksia;

Avoimuus

22, kehottaa arvioimaan EU:mn suosittelemia ja jdsenvaltioiden noudattamia influenssarokotusstrategioita
ja kasittelemadn arvioinnissa rokotteiden tehokkuutta, niiden hy6ty-riskisuhdetta seki erilaisia suositeltuja
kohderyhmid turvallista ja tehokasta kdyttod silmalld pitden;

23.  kehottaa jasenvaltioita toimittamaan viimeistddn 8. syyskuuta 2011 komissiolle tiedot

a) eri rokotteiden ja antiviruslddkkeiden osalta

(i) ostettujen rokoteannosten lukumaéarista,

(ii) ostettujen rokotteiden kokonaiskustannuksista,

(ili) todellisuudessa kaytettyjen rokoteannosten lukuméarastd,

(iv) varastoitujen, valmistajalle palautettujen ja korvattujen tai muille jasenvaltioille taikka kolmansille
maille myytyjen rokoteannosten lukumairasti;
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b) taudin seki rokotteiden ja antivirusladkkeiden sivuvaikutusten osalta

(i) A(HIN1)-influenssatartuntojen maarasta,

(i) A(HIN1)-influenssatartunnoista aiheutuneiden kuolemantapausten mairasta,

(i) A(HIN1)-rokotteista ja -antiviruslaakkeistd aiheutuneiksi raportoitujen haittavaikutusten mééristi ja
luonteesta,

24.  kehottaa komissiota laatimaan Euroopan tautien ehkiisy- ja valvontakeskuksen ja Euroopan lddkevi-
raston avustuksella viimeistddn 8. maaliskuuta 2012 tiivistelmaraportin 23 kohdassa tarkoitetuista tiedoista
jasenvaltiokohtaisesti ja julkaisemaan sen merkittdvind osana nykyisten influenssapandemioita koskevien
valmiussuunnitelmien tarkistamista;

25.  muistuttaa lddkevirastoa, ettd se on velvoitettu toimittamaan yleisesti saataville kaikki asiakirjat, jotka
liittyvit viraston asiantuntijoiden arvioimia ladkkeitd, A(HIN1)-influenssan torjuntaan suositellut rokotteet ja
antiviruslddkkeet mukaan luettuina, koskeviin kliinisiin tutkimuksiin, tutkimussuunnitelmiin ja sivuvaikutuk-
siin; pitdd myonteisind Euroopan lddkeviraston lokakuussa 2010 hyviksymid uusia sddntojd asiakirjoihin
tutustumisesta;

26.  tunnustaa, ettd joidenkin eurooppalaisia kansanterveysviranomaisia neuvovien asiantuntijoiden kes-
kuudessa ilmenneet eturistiriidat herdttavit epailyksid aseman vadrinkdytostd ja heikentdvit kansanterveys-
viranomaisten ja heiddn antamiensa suositusten yleistd uskottavuutta; katsoo, ettd kaikki eturistiriidat on
pyrittava valttaimaan;

27.  pyytdd midrittelemddn eturistiriidan kisitteen kaikkia EU:n kansanterveysviranomaisia varten;

28.  kehottaa talousarvion valvontavaliokuntaa suorittamaan sisdisen tutkimuksen ja tuomaan kyseiset
eturistiriidat parlamentin tietoon, jotta voidaan maddritelld, maksettiinko edelld mainituille asiantuntijoille
asianmukaisesti ja avoimesti ja noudatettiinko tilanteessa menettelyjd, joita normaalisti kiytetddn Euroopan
unionin toimielimissd kyseisten eturistiriitojen valttamiseksi;

29.  vaatii, ettd kaikkien unionin toimielimid neuvovien asiantuntijoiden — myos epavirallisten tyéryhmien
jasenten — antamat ilmoitukset eturistiriidoista julkaistaan;

30. tiedostaa, ettd riskeistd ja hyodyisti on syytd tiedottaa kansalaisille selkedmmin ja avoimemmin;
korostaa, ettd heti kun terveysriskit on arvioitu, on syytd pyrkid kansalaisille suunnattavaan johdonmukai-
seen viestintddn; painottaa, ettd jasenvaltioiden on oltava yhdenmukaisia tiedottamisensa sisdltod koskevassa
asiassa (esimerkiksi viruksen luonne, riskin suuruus, parhaat keinot sen torjumiseen sekd torjunnan ja/tai

hoidon riskit ja hyodyt);

31.  wvaatii yleistd Euroopan laajuista strategiaa siitd, miten saadaan yhteys riskiryhmiin ja miten niiden
kanssa voidaan viestid pandemiatapauksissa;

32, kehottaa rakentamaan luottamuksellisia suhteita tiedotusvalineisiin kansanterveyteen liittyvien tiedot-
teiden levittimiseksi; pyytdd perustamaan asiantuntijaryhmid vastaamaan toimittajien kysymyksiin kaikkina
aikoina sekd pitdmain tiedottajan kaytettdvissa;

33.  korostaa, ettd tiedotusalan ammattilaisten on oltava vastuuvelvollisia ja ettd terveystilannetta kos-
kevien viestien kisittelyssd tarvitaan pandemioiden yhteydessd erityistd varovaisuutta;

34.  odottaa tdssd yhteydessd, ettd kansalliset terveysviranomaiset kerdavit kattavampia tietoja ja toimit-
tavat ne nopeasti EU:n viranomaisille;
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35.  katsoo, ettd komission ja jasenvaltioiden on toteutettava pikaisesti tarvittavat muutokset, mukaan
lukien paremmat rokotus- ja tiedotusstrategiat, luottamuksen palauttamiseksi pandemioita ehkdiseviin ja
torjuviin kansanterveystoimenpiteisiin;

* *

36.  kehottaa puhemiestd vilittimadn timdn paitoslauselman neuvostolle, komissiolle, WHO:lle seka
jasenvaltioiden parlamenteille.

Innovatiivinen rahoitus sekd maailmanlaajuisella etti Euroopan tasolla
P7 TA(2011)0080

Euroopan parlamentin péitoslauselma 8. maaliskuuta 2011 innovatiivisesta rahoituksesta globaalilla
tasolla ja Euroopan tasolla (2010/2105(INI))

(2012/C 199 E/03)

Euroopan parlamentti, joka

— ottaa huomioon 17. kesdkuuta 2010 kokoontuneen Eurooppa-neuvoston ja 11. joulukuuta 2009 ko-
koontuneen Eurooppa-neuvoston paitelmit,

— ottaa huomioon 19. lokakuuta 2010 kokoontuneen Ecofin-neuvoston pdéytakirjan ja siind mainitun
kertomuksen Eurooppa-neuvostolle,

— ottaa huomioon puheenjohtajavaltio Belgian ohjelman ja erityisesti innovatiivista rahoitusta koskevat
ehdotukset,

— ottaa huomioon 10. maaliskuuta 2010 antamansa paitoslauselman rahasiirtojen verotuksen toimivuu-
den parantamisesta ('),

— ottaa huomioon 20. lokakuuta 2010 antamansa pdatoslauselman rahoitus-, talous- ja sosiaalikriisista (2),

— ottaa huomioon 22. syyskuuta 2010 antamansa paitoslauselman Euroopan valvontaviranomaisista (°) ja
erityisesti 22. syyskuuta 2010 antamansa padtoslauselmat Euroopan vakuutus- ja tydelikeviranomaises-
ta (¥, Euroopan pankkiviranomaisesta (°), Euroopan arvopaperimarkkinaviranomaisesta (°) sekd rahoitus-
jarjestelmin makrotason vakauden valvonnasta ja Euroopan jirjestelmariskineuvoston perustamisesta (),

— ottaa huomioon komission yksikoiden valmisteluasiakirjan innovatiivisesta rahoituksesta globaalilla ta-
solla ja Euroopan tasolla (SEC(2010)0409) sekd komission tiedonannon finanssialan verotuksesta
(KOM(2010)0549) ja siihen liittyvan komission yksikoiden valmisteluasiakirjan (SEC(2010)1166),

— ottaa huomioon ehdotuksen Euroopan parlamentin ja neuvoston asetukseksi OTC-johdannaisista, kes-
kusvastapuolista ja kauppatietorekistereistd (KOM(2010)0484),

) EUVL C 349 E, 22.12.2010, s. 40.

()

(%) Hyviksytyt tekstit, P7_TA(2010)0376.
(}) Hyviksytyt tekstit, P7_TA(2010)0336.
() Hyvaksytyt tekstit, P7_TA(2010)0334.
(°) Hyviksytyt tekstit, P7_TA(2010)0337.
(%) Hyviksytyt tekstit, P7_TA(2010)0339.
(") Hyvidksytyt tekstit, P7_TA(2010)0335.
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