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Neuvosto pditti 19. tammikuuta 2012 ja Euroopan parlamentti 17. tammikuuta 2012 Euroopan unionin
toiminnasta tehdyn sopimuksen 304 artiklan nojalla pyytdd Euroopan talous- ja sosiaalikomitean lausunnon

aiheesta

Ehdotus — Euroopan parlamentin ja neuvoston pddtds valtioiden rajat ylittdvistd vakavista terveysuhkista

COM(2011) 866 final — 2011/0421 COD.

Asian valmistelusta vastannut "ty6llisyys, sosiaaliasiat, kansalaisuus” -erityisjaosto antoi lausuntonsa 29. hel-

mikuuta 2012.

Euroopan talous- ja sosiaalikomitea hyviksyi 28.-29. maaliskuuta 2012 pitimassiddn 479. tdysistunnossa
(maaliskuun 28. piivin kokouksessa) seuraavan lausunnon. Adnestyksessd annettiin 149 dintd puolesta ja 2

vastaan 4:mn pidittyessd ddnestimasta.

1. Pddtelmit ja suositukset

1.1 Euroopan talous- ja sosiaalikomitea kannattaa valtioiden
rajat ylittavid vakavia terveysuhkia koskevaa paitosehdotusta.

1.2 Komitea tukee lahestymistapaa, joka perustuu tartunta-
tauteja koskevaan jarjestelmain (') sekd viimeaikaisten kriisien
analysointiin nykyisen jirjestelmin aukkojen poistamiseksi Lis-
sabonin sopimuksen mukaisesti.

1.3 Mantereenlaajuinen ja sektorien viliset rajat avaava koor-
dinointi on tarpeen, jotta voidaan entistd tehokkaammin torjua
riskejd, jotka eividt tunne rajoja.

1.4  Komitea korostaa kuitenkin, ettd kansalaisyhteiskunnan
kaikkien osapuolien on voitava osallistua valmiussuunnitelmiin
sekd tiedottamiseen kriisin sattuessa. Koordinointitehtdvin ra-
joittaminen terveysalan ammattilaisiin ja vdestonsuojelun asian-
tuntijoihin ei endd vastaa toimintaa nyky-yhteiskunnassa, jossa
viestimilld on merkittavé rooli véestolle tiedottamisessa.

2. Taustaa

2.1  Aiempien vuosisatojen suuret rutto-, kolera- ja influens-
saepidemiat ovat jddneet kollektiiviseen muistiin vitsauksina,
jotka ndyttivit kykenevin tuhoamaan koko lajin.

2.2 1900-luvun eurooppalaiset luulivat jttineensd nima
vaarat taakseen modernin lddketieteen ansiosta. Valtiot ovat pe-
rustaneet  kansanterveysjdrjestelmid  (pakolliset — rokotukset,

(") Euroopan parlamentin ja neuvoston piitos N:o 2119/98[EY, tehty
24. syyskuuta 1998, tartuntatautien epidemiologisen seurannan ja
valvonnan verkoston perustamisesta yhteisoon (EYVL L 268,
3.10.1998, s. 1).

terveydenseurantajdrjestelmdt) vdeston suojelemiseksi, ja EU on
antanut lainsdadintod ja rakentanut tehokkaan verkoston tar-
tuntatautien torjumiseksi. Jarjestelmd toimii silloin kun on
kyse tunnetuista viruksista, jotka on tunnistettu jo kauan sitten,
mutta se on osoittautunut vihemman tehokkaaksi sellaisten uu-
sien sairauksien torjunnassa kuin AIDS ja SARS (3).

2.3 On ilmennyt myos muita uhkia, jotka voivat muodostua
vaaraksi kokonaisten alueiden viestolle. Thmisten, elintarvikkei-
den, tuotteiden yms. yleistynyt liikkuvuus tuo mukanaan uusia
heikkouksia. Aiemmin paikallisesti esiintyneet virukset voivat
levitd erittdin nopeasti ja aiheuttaa vaaraa alueilla, joilla niitd
ei ole tavattu.

2.4 Vaikka uusien kemikaalien keksiminen ja massatuotanto
on auttanut torjumaan sairauksia, parantamaan maanviljelyn
tuottavuutta, helpottamaan rakentamista ja lilkkumista, lisdd-
médn tarjolla olevien tuotteiden miirdd ja nopeuttamaan ja
yleistimain viestintdd sen kaikissa muodoissa, niilli on myos
kdantopuolensa. Thmiset eldvat nyt erddnlaisessa "kemiallisessa
keitossa”, jossa kaikenlaiset epapuhtaudet leviavit ilmaan, veteen
ja elintarvikkeisiin.

2.5 Joet, sateet, tuulet ja virukset eivit tunne rajoja. Vieston
terveyden suojelu jos mikd on ala, jolla jarjestaytyminen EU:n
tasolla vaikuttaa olennaisen tarkealtd.

2.6 Yksi teollisen massatuotannon seurauksista on ilmaston
lampeneminen siihen liittyvine seurauksineen, mutta on myos
otettava huomioon teollisuusonnettomuudet, uudet virukset jne.
Terveyden suojelu ei voi enid rajoittua pelkkddn tartuntatautien
torjuntaan eikd edes vieston terveyden seurantaan.

(%) Severe Acute Respiratory Syndrome, dkillinen vakava hengitystieoireyh-
tymd.
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2.7 Sisdisten riippuvuussuhteiden yhteiskunnassa terveyttd
uhkaavat riskit voivat tulla mistd tahansa. Terveyskriisit saavat
alkunsa teollisuuden saasteista, eldinlddkinnillisestd epidemiasta
tai luonnonkatastrofista. Nain ollen maantieteellisten raja-aitojen
kaataminen ei riitd vaan on kaadettava myos sektorien viliset
raja-aidat.

2.8  Tartuntatauteihin varautumiseen on olemassa tehokas
maailmanlaajuinen jarjestelmd, jota hallinnoi Maailman terveys-
jarjesto. (3)

2.9 Euroopan ei tarvitse aloittaa tyhjdstd. Tartuntatauteja kos-
keva jérjestelmi on vakiintunut ja tehokas. HIN1-influenssapan-
demian yhteydessi siind ilmeni kuitenkin puutteita, kun oli kyse
sellaisten rokotteiden hankinnasta, joita voi kehittad vasta uuden
viruksen ilmetessd. Rokotteen teollinen tuotanto ja hintaneuvot-
telut ajoivat Euroopan valtiot omaksumaan erilaisia lahestymis-
tapoja rokottamiseen, milld olisi voinut olla vakavia seurauksia
viruksen levidmisen kannalta, jos virus olisi ollut drhikimpi.

2.10  Vuoden 2001 syyskuun 11. pdivin hyokkdysten seura-
uksena ja sen jilkeen, kun Yhdysvalloissa vastaanotettiin perna-
ruttoitioitd sisaltdvid kirjeitd ja paketteja, EU:ssa perustettiin ter-
veysturvakomitea (¥, jonka toimivaltaan kuuluvat muut kuin
tartuntataudit. Komitealla ei ole kuitenkaan virallista asemaa,
eikd se siten voi tehdd poliittisia padtoksid silloin kun niille
syntyy tarvetta.

3. Parannetaan nykyisti jirjestelmii

3.1  Tarkastelun kohteena olevan ehdotuksen avulla nykyisen
jarjestelmin puutteet voidaan korjata Lissabonin sopimuksen
perusteella (°) — siind unionille my6nnetddn tdlld alalla uutta
toimivaltaa —, sekd analysoimalla viimeaikaisten terveyskriisien
yhteydessi esiin tulleita ongelmia.

3.2 Kriisejd on ollut lukuisia: hullun lehmin tauti, HINI-
pandemia, E. coli/STEC 0104 -bakteeri, kloori-iskut Irakissa,
melamiinin aiheuttama saastuminen, myrkyllinen punainen liete,
oljyvuodot ja tuhkapilvi. Jokainen kriisi paljastaa nykyjarjestel-
maén puutteet, jolloin voidaan ehdottaa parannuksia. Nyt tarkas-
teltavana olevassa paitosehdotuksessa halutaan luoda nykyisen
jarjestelmdn pohjalta johdonmukaiset puitteet ja parantaa valti-
oiden ja sektorien vilistd yhteistyota.

3.3 Ehdotuksessa ei kisitelld sateilyuhkia, joita kasitellddn jo
muussa unionin lainsddddnnossa.

3.4  EUn nykyinen lainsdddintd koskee pelkdstddn tartunta-
tauteihin liittyvid uhkia. (°) Tartuntatautien epidemiologisen seu-
rannan ja valvonnan verkosto, joka varoittaa taudeista ja koor-
dinoi toimintaa EU:n tasolla, ei vastaa nykyisid vaatimuksia eikd
tarpeita. Se esitetddn ndin ollen korvattavaksi nyt kisiteltdvin
paitosehdotuksen sddnnoksilla.

Kansainvilinen terveyssadnnosto: http://www.who.int/ihr/en/.
Ks. puheenjohtajan paitelmit bioterrorismista (13826/01), annettu
15. marraskuuta 2011, ja neuvoston péitelmat terveysturvakomitean
toimeksiannon  viliaikaisesta  jatkamisesta ja laajentamisesta
(6226/07), annettu 22. helmikuuta 2007.
(°) Euroopan unionin toiminnasta tehdyn sopimuksen 6 artiklan a ala-
kohta ja 168 artiklan 1 kohta.
Euroopan parlamentin ja neuvoston pidtos N:o 2119/98/EY, tehty
24. syyskuuta 1998, tartuntatautien epidemiologisen seurannan ja
valvonnan verkoston perustamisesta yhteisoon (EYVL L 268,
3.10.1998, s. 1).
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3.5  Nykyisen jirjestelmin laajentaminen myos muihin uhkiin
mahdollistaa entisti tehokkaamman toiminnan aiheuttamatta
merkittavid lisikustannuksia.

3.6  Komitea kannattaa ehdotuksen tavoitteita, jotka ovat seu-
raavat:

— Koordinoidaan jdsenvaltioiden toimia valmiussuunnitelmien
osalta, milld pyritddn parempaan valmiuteen ja valmiuksien
kehittdmiseen. "Komissio varmistaa titd varten kansallisen
suunnittelun ja keskeisten sektorien, kuten liikenteen, ener-
gian ja pelastuspalvelun, vilisen koordinoinnin ja tukee ji-
senvaltioita ladketieteellisid vastatoimenpiteitd koskevan yh-
teisen hankintamekanismin perustamisessa.”

— Tilanteissa, joissa jokin jdsenvaltio on antanut varoituksen
muusta vakavasta uhkasta kuin tartuntataudista, perustetaan
tilapdinen verkosto riskinarvioinnissa tarvittavien olennaisten
tietojen tarjoamista ja kehittymassd olevien terveysuhkien
valvontaa varten. Tartuntatautien seuranta jatkuu nykyisel-
laan.

— Laajennetaan nykyisen varhaisvaroitus- ja reagointijirjestel-
min kiytto kaikkiin vakaviin terveysuhkiin sen sijaan, ettd
sitd kdytetddn vain tartuntatautien ollessa kyseessa.

— Otetaan kdyttoon alkuperiltddn biologisten, kemiallisten,
ympdristoon liittyvien tai tuntemattomien kansanterveysris-
kien kansallisten tai unionin tason arviointien koordinoitu
kehittiminen kriisitilanteissa.

— Perustetaan yleinen kehys EUnn reagoinnille kansantervey-
teen liittyvddn kriisiin. EU saa konkreettisesti paremmat
mahdollisuudet koordinoida kansanterveyteen liittyvien ha-
titilanteiden kansallisia kriisitoimenpiteitd, kun nykyisen ter-
veysturvakomitean asema médritellddn virallisesti.

3.7  Tarkasteltavana olevassa ehdotuksessa ilmoitettuja tavoit-
teita ovat mm. koordinoinnin parantaminen, toiminnan tehos-
taminen, mahdollisuus tehdd EU:n laajuisia hankintasopimuksia,
jotta lddkelaboratorioiden kanssa voidaan neuvotella hinnoista,
joiden ansiosta kaikki eurooppalaiset voidaan suojata, euroop-
palaisen varoitusjirjestelmidn kdynnistiminen kansainvilisen jdr-
jestelmidn (WHO) rinnalle sekd nykyisten menettelyjen laajenta-
minen kemiallisiin, bakteriologisiin, ympirist6- ym. riskeihin.
Komitea pitdd nditd tavoitteita luonnollisesti tdysin kannatetta-
vina.

3.8 Uhkien arviointi asiantuntijoista koostuvan eurooppalai-
sen verkoston avulla, tilanteen vakavuuden madrittely yhteis-
ymmarryksessd asianmukaisten vastatoimien suunnittelemiseksi
ja yhteisten viestien laatimiseksi, arkaluontoisten, jasenvaltioiden
ja naapurivaltioiden kesken vertailukelpoisten tietojen vaihtami-
nen (etenkin henkil6tietojen suojelua koskevia) sdantoja noudat-
taen ja yhteisten matkustustiedotteiden laatiminen voivat kaikki
osaltaan sujuvoittaa nykyistd jarjestelmdd ilman, ettd siitd teh-
dddn raskaampaa uusia menettelyja luomalla.


http://www.who.int/ihr/en/
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4. Nykyisen kehityksen huomioon ottaminen

4.1  ETSK haluaa kuitenkin kiinnittdd sekd unionin ettd jasen-
valtioiden viranomaisten huomion siihen, miten viimeaikaiset
kriisit ovat edenneet.

4.2 Sekd H1Nl-influenssapandemian ettd E. coli/STEC 0104
-epidemian yhteydessd voitiin havaita, ettei viranomaisten levit-
tdma tieto ole ainoaa saatavilla olevaa tietoa ja ettd osa vdestostd
uskoo enemman internetissd liikkuvaan vahvistamattomaan tie-
toon. Tama tietotulva voi hankaloittaa kriisin hallintaa, ja sill
voi olla vakavia seurauksia ihmisten terveydelle ja kokonaisille
talouden sektoreille, jos esimerkiksi tietyt ladkarit kritisoivat ro-
kotteita tai jos bakteerin alkuperdstd levitykseen péddtyneet tiedot
ovat virheellisia.

4.3 Huono tiedonvilitys voi aiheuttaa valtavaa tuhlausta ja
heikentdd jarjestelmien tehokkuutta. Pedagogista nikokulmaa
tulee pitdd yhtd tdrkednd kuin taloudellisia ndkokohtia.

4.4 Sen vuoksi komitea suosittelee, ettd kansalaisyhteiskun-
nan kaikki osapuolet kutsutaan osallistumaan kriisinhallintajér-
jestelmiin tiedonvilittdjind ja ettd kriisikausien ulkopuolella

Bryssel 28. maaliskuuta 2012

jarjestetddn tiedotusta kouluista lahtien ja myos tyopaikoilla,
jotta unionin kansalaisille voidaan antaa tietoa siit4, miten heitd
suojellaan uhkilta, miten varhaisvaroitus- ja reagointijirjestelmat
toimivat ja mihin tahoon kriisin sattuessa tulee uskoa, kuka on
kelpuutettu jakamaan luotettavaa tietoa.

4.5  Tiedotuksesta on tullut kansanterveyttd uhkaavien krii-
sien yhteydessd merkittdvd haaste, joka on yhtd tirked kuin
rokotteiden saatavuus, silli mitd virkaa on hyvilld rokotteilla,
ellei vdesto ole vakuuttunut siitd, ettd rokotus on syytd ottaa?

4.6  Kansalaisten vastuuseen vetoamisessa on jirked vain, jos
kansalaisilla on keinot kantaa vastuunsa. Lisdksi heille tulee jo
alussa tarjota tietoa ja koulutusta olemassa olevista jdrjestelmista
ja kullekin taholle niissd kuuluvasta roolista. Kansalaiset voivat
osallistua ja toimia aktiivisesti yhteisen suojelun hyviksi mutta
he voivat yhti lailla pahentaa asioita, elleivat he tunne vastuu-
taan eikd heille ole annettu asianmukaista tietoa. Viranomaisten
tulee yleisen edun vuoksi kutsua kaikki yhteisestd hyvistd huolta
kantavat organisaatiot mukaan koko vieston suojeluun ja tukea
asianmukaista keskindistd tiedottamista.

Euroopan talous- ja sosiaalikomitean
puheenjohtaja

Staffan NILSSON
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