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Kokous
Terveysministereiden epévirallinen videokokous 02.10.2020

Maailman terveysjirjeston WHO:n hallintoneuvoston erityisistunnon (5.-
6.10.) aattona Saksa oli kutsunut EU-terveysministerit epiviralliseen
videokokoukseen keskustelemaan WHO:n uudistusprosessista ja EU:n
roolista siiné. Jisenmaat ilmaisivat vahvan tukensa WHO:lle johtavana
globaaliterveyden toimijana ja kannattivat laajasti PJ:n ehdotusta EU:n
yhteniiisestii ja proaktiivisesta osallistumisesta Genevessa kiytiviin
reformikeskusteluihin. Ajatusta EU:n oman paitoslauselman esittiAmisesti ei
puheenvuoroissa suoraan kommentoitu, mutta varsin laaja joukko
jasenmaita toivoi EU:n ottavan prosessissa johtavan roolin. Yleisesti nihtiin,
etti WHO:hon kohdistuvat odotukset eivit vastaa jirjeston kapasiteettia ja
sille annettuja resursseja. Myos vapaaehtoisrahoitukseen vahvasti nojaavan
WHO:n rahoitusrakenteen aiheuttamat haasteet noteerattiin. Useat
jasenmaat kertoivat WHO:lle koronapandemian aikana antamastaan
lisirahoituksesta. Muutamat maat huomauttivat tarpeesta suojella WHO:n
teknisti roolia ja varoittivat jarjeston liiallisesta politisoitumisesta.

WHO:n piijohtaja Tedros korosti vahvemman WHO:n aikaansaamisen
edellyttivin odotusten ja kiytettivissi olevien resurssien vilisen kuilun
umpeen kuromista. Tedros Kkiinnitti erityistd huomiota WHQO:n tarpeeseen
saada ennustettavampaa ja joustavampaa rahoitusta jisenmailtaan.
Komissaari Kyriakides totesi EU:lta odotettavan johtajuutta WHO:n
reformissa, siksi oman piatoslauselman esittiiminen olisi kannatettavaa.

PJ:n tarkoituksena on valmistella lokakuun puoleenviiliin mennessi luonnos
WHO-reformia koskevaksi EU-kannaksi, josta keskusteltaisiin uudessa
terveysministerikokouksessa vield ennen WHO:n marraskuista
yleiskokousta.

Epavirallisen videokokouksen puheenjohtajana toimi Berliinistd kdsin Saksan terveysministeri Jens
Spahn. Suomea kokouksessa edusti valtiosihteeri Eila Mikipdd. Kokoukseen oli kutsuttu myos
Maailman terveysjarjeston WHO:n pédédjohtaja Tedros Adhanom Ghebreyesus.

WHO:n hallintoneuvoston 5.-6.10. jérjestettdvan erityisistunnon alla puheenjohtajamaa Saksa oli
kutsunut kokouksen koolle keskustelemaan WHO:n reformia koskevasta prosessista ja EU:n roolista
siind. Keskustelu kdytiin pj-maan valmisteleman tausta-asiakirjan ja sen sisidltdmien kysymysten
pohjalta.
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Puheenjohtaja, ministeri Spahn korosti lyhyesséd johdannossaan tarvetta varmistaa EU:n yhteinen
linja ja strategia tuleviin keskusteluihin WHO:n hallintoelimissé. EU:n roolin kannalta olennaista on
paattaa, haluaako EU tehdd omia avauksia vai keskittyyko se vastaamaan keskustelussa muiden
aloitteisiin. PJ toivoi jdsenmailta ndkemyksia siitd, tulisiko EU:n ja sen jdsenmaiden ottaa johtava rooli
WHO:n uudistusprosessissa, miten WHO:hon kohdistuvien valtavien odotusten ja jarjeston resurssien
vilinen kuilu saataisiin kurottua umpeen ja miti ehdotuksia EU:lla voisi olla Kansainvilisen
terveyssddnnoston IHR:n muuttamiseksi. PJ tdhdensi lopuksi, ettd WHO voi olla ”vain niin vahva kuin
me jasenmaat sallimme sen olla”.

WHO:n pidjohtaja Tedros kiitti monista konkreettisista ehdotuksista WHO:n ja kansainvilisen
terveyssdédnnoston IHR:n uudistamiseksi, mukaan lukien Saksan ja Ranskan yhteinen avaus. Tedros
painotti, ettd vahvempi WHO edellyttéa jarjestoon kohdistuvien odotusten ja sen kdytettivisséd olevien
resurssien parempaa kohtaamista. WHO tarvitsee mm. ennustettavampaa ja joustavampaa rahoitusta.
Tedroksen mukaan uusi globaali tilanne edellyttdd innovatiivisia ratkaisuja; terveysturvallisuuden
kokonaisvaltainen kehittdminen edellyttdd kaikkien yhteiskunnan sektoreiden myotiavaikutusta. Tedros
perddnkuulutti sitoutumista nyt havaittujen haavoittuvuuksien korjaamiseen — Lansi-Afrikan
ebolaepidemian kokemusten jdlkeen annettiin runsaasti kehittdmissuosituksia, mutta monet niistad
jaivit toteutumatta. Tedros kiitti EU:n jdsenmaita kaikesta WHO:n saamasta tuesta pandemian aikana.

Terveyskomissaari Stella Kyriakides totesi EU:Ita odotettavan nyt johtajuutta. EU jatkaa vahvaa
tukeaan WHO:lle. Jarjeston suurimpana rahoittajana EU:n ei tule komissaarin mukaan viaistdi
vastuutaan WHO:n uudistamisessa. Keviin 2020 covid-19-paitdslauselmaprosessi oli osoitus siité,
mihin EU kykenee. Konkreettisena ensivaiheen toimena komissaari Kyriakides painotti tarvetta
muuttaa mekanismia, jolla vakava kansainvilinen terveysuhka (PHEIC) julistetaan. Liséksi tulisi
keskustella siitd, miten kaupankdynti ja matkustusrajoitukset voidaan erottaa toisistaan. Kyriakides
toivoi EU:n ottavan johtavan roolin pandemiavarautumista ja -vastetta koskevan paétdslauselman
laatimisessa WHO:n tammikuiseen hallintoneuvoston kokoukseen. Komissaari huomautti WHO:n
vahvistamisen edellyttivén keskustelua my0ds sen rahoituksesta. Ennen IHR:n avaamista neuvotteluille
komissio toivoisi tutkittavan keinoja voimassa olevan sopimuksen toimeenpanon tehostamiseen.

Kéydyssa keskustelussa jdsenmaat ilmaisivat vahvan tukensa WHO:n johtavalle asemalle
globaaliterveydessd ja kannattivat laajasti PJ:n ehdotusta EU:n yhtendisesta ja aktiivisesta
osallistumisesta WHO:n reformista kéytdviin keskusteluihin. Ajatusta EU:n oman péaatdslauselman
esittdmisestd ei puheenvuoroissa varsinaisesti kommentoitu, mutta laaja joukko jasenmaita toivoi EU:n
ottavan prosessissa johtoroolin. Jisenmaat olivat yksimielisia siitd, ettd ennen pidemmaélle menevid
johtopaitoksid uudistustarpeista tulisi odottaa kdynnissd olevien arviointien tuloksia ja niihin liittyvid
suosituksia. Muutamissa puheenvuoroissa ilmaistiin vahva tuki Saksan ja Ranskan valmistelemalle
non-paperille ja sen siséltdmille ehdotuksille.

Yleisesti néhtiin, ettdi WHO:hon kohdistuvat odotukset eivét vastaa jirjeston kapasiteettia ja sille
annettuja resursseja. Erddt maat korostivat, ettd WHO:n kapasiteetin vahvistamisen tulee tapahtua
jérjeston nykyisen mandaatin puitteissa ja ettd samalla on suojeltava WHO:n teknisté roolia vilttden
sen enempdd politisoitumista. Useat jisenmaat kertoivat WHO:1le koronapandemian aikana
antamastaan lisdrahoituksesta. Puheenvuoroissa kuultiin toivomuksia vahvasti
vapaachtoisrahoitukseen nojaavan WHO:n rahoitusrakenteen uudistamisesta ja vapaaehtoisrahoituksen
osalta tarpeesta varmistaa suurempi joustavan, korvamerkitseméattomin rahoituksen osuus. Pari
jdsenmaata perddnkuulutti rahoituksen lisidmisen sijaan WHO:n toiminnan priorisointia ja
sopeuttamista kdytettavissd oleviin resursseihin. Tdhén liittyen toivottiin myds, ettd WHO:n prioriteetit
olisivat paremmin linjassa jisenmaiden kansallisten painopisteiden ja tarpeiden kanssa.
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IHR:n osalta perdénkuulutettiin ensin kevyempien muutosten (esim. PHEIC-julistuksen asteittaisuus)
toteuttamista ja sopimuksen nykyisten médraysten tdysimittaista toimeenpanoa ennen kuin sopimusta
lahdetddn avaamaan. Toimeenpanon seurantaan kaivattiin uudenlaista mekanismia, esim.
ithmisoikeusneuvostossa kdytossd olevan sdédnnollisen UPR-arvioinnin malliin. Huomioitiin myds
jasenmaiden vastuu ja erityisesti tarve toimia lapindkyvisti [HR-yhteistyossa WHO:n kanssa.

Keskustelussa huomioitiin myds globaalin pandemiavasteen onnistumisen edellyttivén perustakseen
vahvoja kansallisia terveysjérjestelmid. Joissakin puheenvuoroissa WHO:1le toivottiin oikeutta paésta
jasenmaihin tekemdin itsendisid arviointeja, kun korkean riskin tartuntapesikkeitd ilmenee.

Valtiosihteeri Mékip#é korosti puheenvuorossaan tehokkaan pandemiavasteen edellyttivan kaikkien
yhteisié toimia ja totesi Suomen horjumattoman tuen WHO:1le koronakriisin hoidossa. Suomi katsoo,
ettd EU:lla on erityinen vastuu osoittaa globaalia johtajuutta ja puolustaa multilateralismia yhdessi
samanmielisten maiden kanssa. Kaikkien WHO:n jasenmaiden olisi syytd pohtia, antavatko ne
jarjestolle vaadittavat edellytykset sen tehtdvén hoitoon. Valtiosihteeri totesi Suomen olevan valmis
toimimaan aktiivisesti niin WHO:n uudistamiseksi kuin maailmanlaajuisten pandemiavalmiuksien
kehittdmiseksi. Terveysturvallisuuteen on jatkossa panostettava aiempaa vahvemmin kaikkialla.
Kansallisesti vastuu terveysturvavalmiuksista on koko hallituksen asia. Globaalilla tasolla
koordinaation tulee pysyd WHO:lla. Valtiosihteeri Mékipéé totesi Suomen odottavan THR-
arviointikomiteasta ja muista kdynnissi olevista arviointiprosesseista tulevia suosituksia. Kiuru
muistutti, ettd maiden terveysturvavalmiuden aukkojen identifiointiin on olemassa jo tehokas
mekanismi, yhteiset ulkoiset arvioinnit (Joint External Evaluation, JEE), jota tulee vield kehittaa
pandemian oppien perusteella. Lopuksi valtiosihteeri painotti, ettd ihmisten suojeleminen
terveysuhkilta ei ole ristiriidassa talouskasvun kanssa. Hyvinvointitalouden avulla voidaan vahvistaa
yhteiskuntia, tukea vihredd toipumista, lisdtd hyvinvointia ja parantaa valmiuttamme vastata tuleviin
kriiseihin.

Komissaari Kyriakides totesi jdsenmaiden laajan tuen EU:n proaktiiviselle roolille WHO-reformia
koskevassa prosessissa. Komissio on valmis tukemaan kaikin tavoin EU:n yhteisid toimia, mukaan
lukien oman péitoslauselmaehdotuksen laatimista. Tarkeada, ettd jisenmaat toimivat Genevessa yksissd
tuumin asian edistimiseksi.

PJ Spahn totesi EU:n vahvan roolin saaneen keskustelussa mittavan kannatuksen, nyt mietittdva vield
miten kdytdnnodssd kannattaa toimia. Jotta voidaan edeti, tarvitaan yhteisymmarrys siséllostd, eli mita
EU WHO:n reformilta lopulta haluaa. PJ totesi tdhtddvinsa siihen, ettd jisenmaille jaetaan reformia
koskeva EU-kantaluonnos lokakuun puolessavilissi. Ennen WHO:n marraskuun yleiskokousta PJ
kutsuu koolle uuden terveysministereiden kokouksen lokakuun lopulla tai marraskuun alussa EU-
kannasta sopimiseksi.

Suomen edustajat
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