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Kokous
Terveysministereiden epévirallinen videokokous 30.10.2020

Maailman terveysjirjeston WHO:n 73. yleiskokouksen jatkoistuntoon (9.-
14.11.2020) valmistauduttaessa EU:n terveysministerit kokoontuivat 30.10.
videokokoukseen keskustelemaan jilleen EU:n roolista WHO:n reformissa.
Jisenmaat esittiviit ndkemyksiéiin tarvittavista toimista WHO:n
vahvistamiseksi ja paremman terveysturvallisuuden edistimiseksi niin
kansallisella, EU- kuin globaalillakin tasolla. Samalla kuitenkin tuotiin esille
tarve odottaa kiaynnissi olevien arviointien tuloksia ennen pidemmiille
menevii EU-kannanmuodostusta yksittiisiin ehdotuksiin. Kestivin
rahoituspohjan turvaaminen WHO:lle nousi esillekorostettiin lukuisissa
puheenvuoroissa.

Valtiosihteeri Ruuth ilmaisi Suomen tuen piitelmille ja korosti vahvan
WHO:n ja tiiviin monenkeskisen yhteistyon merkitysti. Suomi katsoo Covid-
19-kriisin osoittaneen terveysturvavalmiuksien globaalin seuranta- ja
arviointikehikon vahvistamisen tarpeen. Taman tulisi ensisijaisesti tapahtua
hyodyntimiilli olemassa olevista vilineista saatuja kokemuksia.
Valtiosihteeri totesi Suomen varauksellisen suhtautumisen Kansainvilisen
terveyssainnoston (IHR) avaamiseen neuvotteluille. Sen sijaan tulisi tarpeen
tullen ensisijaisesti tutkia esimerkiksi mahdollisuuksia lisapoytikirjojen
neuvottelemiseen sopimukseen.

Epavirallisen videokokouksen puheenjohtajana toimi Saksan terveysministeri Jens Spahn. Suomea
kokouksessa edusti valtiosihteeri Saila Ruuth. Kokoukseen oli kutsuttu myds Euroopan
tautienehkéisy- ja valvontakeskuksen ECDC:n johtaja Andrea Ammon, joka antoi kokouksen aluksi
lyhyen katsauksen epidemiatilanteeseen.

Puheenjohtaja Spahn totesi kokouksen olevan jatkoa 2.10. pidetylle edelliselle terveysministerien
videokokoukselle, jossa jaisenmaat olivat ilmaisseet vahvan tukensa WHO:lle johtavana
globaaliterveyden toimijana ja kannattaneet PJ:n ehdotusta EU:n yhtendisesti ja proaktiivisesta
osallistumisesta Genevessé kéytiviin neuvotteluihin. Puheenjohtajamaa oli 2.10. ministerikokouksen
jédlkeen tuonut terveystyoryhmén késittelyyn EU:n roolia WHO:n vahvistamisessa koskevan
padtelmitekstin, josta PJ kertoi pddstyn tyéryhmétasolla periaatteelliseen sopuun 23.10. PJ kiitti
jdsenmaita niiden antamasta tuesta padtelméprosessille ja toivoi ministereiltd tdssd kokouksessa
konkreettisia ehdotuksia siitd, miten EU voisi edistid WHO:n ja globaalin terveysturvallisuuden
vahvistamista. PJ korosti pandemian osoittaneen globaalin terveysyhteistyon vilttdmattomyyden
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samalla, kun se on tuonut entistd nikyvimmiksi WHO:n toiminnan haasteet mm. rahoitukseen,
vastuuvelvollisuuteen, synergioihin ja toiminnan ldpindkyvyyteen liittyen.

Myos terveyskomissaari Stella Kyriakides korosti puheenvuorossaan vahvan WHO:n merkitysti. Ei
riitd, ettd vain EU vahvistaa omaa varautumistaan tuleviin terveysuhkiin, vaan tarvitaan myos
parempaa globaalia kykyé vastata nithin. Komissaari néki tarpeellisena kehittdd globaali
terveysturvallisuusjirjestelmai, jossa eri osapuolten roolit ja vastuut olisi selkedsti maéritelty. Téssa
WHO:lla on komissaarin mukaan keskeinen rooli. Konkreettisina kehitysaskeleina Kyriakides painotti
tarvetta kehittdd mekanismia, jolla vakava kansainvélinen terveysuhka (PHEIC) julistetaan, ja pohtia,
miten matkustusrajoitukset ja kauppaan kohdistuvat rajoitukset voitaisiin pitda toisistaan erilldén.
Komissaarin mukaan tarvitaan myds parempaa lapindkyvyyttd kansainvélisten sdéntdjen
noudattamisesta. Komissaari katsoi neuvotellun paiatelmatekstin antavan EU-delegaatiolle Genevessa
hyvén perustan neuvotella muiden WHO:n jdsenmaiden kanssa ja auttavan konsensuksen
16ytdmisessa.

Komissaari Kyriakides antoi myos lyhyen katsauksen komission viimeaikaisiin moninaisiin toimiin
huolestuttavaan suuntaan kehittyneen epidemiatilanteen hallitsemiseksi ja jisenmaiden tukemiseksi.
Komissaari informoi ministereitd myds Euroopan terveysunionia koskevasta paketista, jonka komissio
valmistautuu julkaisemaan 11.11.2020. Komissaari toivoi jisenmailta poliittista sitoutumista tulevien
ehdotusten toteuttamiseen.

Kéydyssa tdyden pdytakierroksen keskustelussa jasenmaat esittivit ndkemyksiddn tarvittavista toimista
WHO:n vahvistamiseksi ja paremman terveysturvallisuuden edistdmiseksi niin kansallisella, EU- kuin
globaalillakin tasolla. Jisenmaat ilmaisivat myds yksituumaisesti tukensa neuvotelluille paatelmille ja
niiden siséltdmaille sitoumukselle ottaa EU:na johtava rooli tulevissa WHO-neuvotteluissa.
Puheenvuoroissa perdankuulutettiin mm. PHEIC-hététilanteen julistamisen mekanismin uudistamista,
Kansainvilisen terveyssadnnoston [HR:n tdysimaariistd toimeenpanoa ja kansallisen toimeenpanon
arvioinnin kehittdmistd sekd mahdollisuutta tehdd WHO:n toimesta itsendisid epidemiologisia
arviointeja paikan pédlla korkean riskin alueilla. Toisaalta monet jdsenmaat pitivt tirkednd odottaa
kdynnissd olevien arviointien tuloksia ennen kuin muodostetaan kantoja konkreettisiin
uudistusehdotuksiin. One Health -ldhestymistavan vahvistamista pidettiin yleisesti tirkednd. Useissa
puheenvuoroissa nostettiin esille tarve varmistaa WHO:n kestdvi rahoituspohja, miké voi edellyttdi
sekd muutoksia WHO:lle annettavan rahoituksen rakenteeseen etti rahoituksen tason kasvattamista.
Erddt maat toisaalta ilmaisivat keskustelussa varauksellisen suhtautumisensa WHO:n rahoituksen (erit.
jasenmaksujen) korottamiseen ja toivoivat rahoituksen lisddmisen sijaan WHO:n toiminnan
priorisointia ja sopeuttamista kaytettdvissd oleviin resursseihin. Tuleva puheenjohtajamaa Portugali
kertoi globaaliterveyden olevan vahvasti esilld myos 1.1.2021 alkavalla pj-kaudellaan.

Valtiosihteeri Ruuth ilmaisi Suomen tuen paitelmille ja korosti vahvan WHO:n ja tiiviin
monenkeskisen yhteistyon merkitystd. WHO:n reformista kaytdvissd keskusteluissa EU:lla on
velvollisuus kantaa vastuunsa mutta samalla neuvottelut antavat EU:lle mahdollisuuden osoittaa
globaalia johtajuutta. Valtiosihteeri totesi Covid-19-kriisin osoittaneen, ettd kaikilla maailman mailla
tulee olla riittdva terveysturvakapasiteetti. Tarvitaan terveysturvavalmiuksien globaalin seuranta- ja
arviointikehikon vahvistamista ja téssé ty0ssé tulisi Suomen mukaan hyodyntii olemassa olevista
vilineistd saatuja kokemuksia. Suomi tukee myds terveyden ja talouden vilisid yhteyksid koskevan
tyOn ja osaamisen vahvistamista WHO:ssa. Mité tulee konkreettisiin ehdotuksiin WHO:n ja globaalin
terveysturvallisuuden kehittdmiseksi, Suomi katsoo EU:n lopullisen kannanmuodostuksen edellyttdvéin
huolellista perehtymisti ehdotusten yksityiskohtiin siind vaiheessa, kun ne on poydatty. Valtiosihteeri
totesi Suomen varauksellisen suhtautumisen Kansainvélisen terveyssdédnndston (IHR) avaamiseen
neuvotteluille. Sen sijaan tulisi tarpeen tullen ensisijaisesti tutkia esimerkiksi mahdollisuuksia
lisapdytékirjojen neuvottelemiseen sopimukseen.
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Komissaari Kyriakides totesi jisenmaiden tuen EU:n vahvalle roolille ja paiatelmatekstille. EU:n
vahva rahoituspanos WHO:ssa antaa EU:lle komissaarin mukaan seka vaikutusvaltaa ettd vastuuta.
EU:n kantojen koordinoinnissa Geneven EU-delegaation ja jisenmaiden Geneven-edustustojen rooli
on keskeinen.

PJ Spahn kiitti keskustelusta ja padtelmien saamasta vahvasta tuesta. Padtelmaiteksti etenee coreperin
kautta hyviksyttaviksi kirjalliseen menettelyyn 4.-6.11. ja on siten kéytettdvissd EU:n yhteisen
esiintymisen tukena WHO:n 73. yleiskokouksen jatketussa istunnossa 9.-14.11.

Suomen edustajat
Valtiosihteeri Ruuth ja virkamiesvaltuuskunta

Liitteet

Viite

Asiasanat kansanterveys, koronavirukset, terveyspolitiikka, tydllisyys- sosiaalipolitiikka- terveys- ja
kuluttaja-asiat -neuvosto, WHO, YK

Hoitaa SM, STM, TEM, UM, VM

Tiedoksi EUE, LIIVI, LVM, MMM, OKM, OM, PLM, RUOKA, SM, TULLI, VM, VNK, VTV, YM




