Sosiaali- ja terveysministerio MINVA STM2020-00302

KVY Neal Tiina(STM) 21.10.2020

Viite

Asia
EU; Epéavirallinen terveysministereiden videokokous 30.10.2020

EU-puheenjohtajamaan Saksan jirjestdmissid epévirallisessa terveysministereiden videokokouksessa
30.10. 2020 kdydadn keskustelu padtelmaluonnoksesta, joka koskee EU:n roolia Maailman
terveysjarjeston WHO:n vahvistamisessa. Padtelmét on tarkoitus hyviksyd ennen Genevessa 9. —
14.11.2020 pidettdvdd WHO:n yleiskokousta. Suomi pitdd tirkednd, ettd WHO:ta ja kansainvilistd
terveysturvallisuusvalmiutta vahvistetaan COVID-19-pandemian kokemusten perusteella. Paédtelmét
antavat EU:n yhteiselle tyolle hyvin pohjan.

Muissa asioissa puheenjohtaja ja komissio informoivat suosituksesta koskien koordinoitua
lahestymistapaa vapaan litkkuvuuden rajoittamista covid-19-pandemian johdosta. Yleisten asioiden
neuvosto hyviksyi suosituksen kokouksessaan 13.10.2020.

Suomea kokouksessa edustaa ministeri Krista Kiuru.

Epavirallisessa terveysministerikokouksessa ei tehdéd paétoksia.



Asialista:

209)

Asiakohta 1) Neuvoston paitelmit EU:n roolista Maailman terveysjarjeston WHO:n
vahvistamisessa
- Keskustelu s. 3-7

Asiakohta 2) Muut asiat; Neuvoston suositus koordinoidusta ldhestymistavasta vapaan
litkkuvuuden rajoituksiin
- Puheenjohtajan ja komission informaatio s. 8-9
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EU;Terveys;Neuvoston piiatelmit EU:n roolista Maailman terveysjirjesto WHO:n
vahvistamisessa

Kokous
Epavirallinen terveysministereiden videokokous 30.10.2020

U/E/UTP-tunnus

Kisittelyvaihe ja jatkokisittelyn aikataulu

EU-terveysministerit keskustelivat epévirallisessa videokokouksessa 2.10.2020 EU:n
roolista Maailman terveysjéarjest6 WHO:n uudistusprosessissa. Jisenmaat ilmaisivat
vahvan tukensa WHO:lle johtavana globaaliterveyden toimijana ja kannattivat laajasti
puheenjohtajan ehdotusta EU:n yhtendisestd ja proaktiivisesta osallistumisesta
reformikeskusteluihin.

Puheenjohtaja julkaisi terveysministereiden keskusteluihin pohjautuvan
paidtelméiluonnoksen 9.10.2020. Padtelméluonnosta kisiteltiin terveystyéryhmén
kokouksessa 13.10.2020. Puheenjohtajan tavoitteena on viedd paatelméteksti 21.10.
Coreperin kisittelyyn osana terveysministereiden 30.10. jirjestettivén epavirallisen
videokokouksen valmistelua.

Terveysministereiden kokouksessa kidyddan keskustelu padtelmista.

Puheenjohtajan tavoitteena on pédéttda 4.11.2020 pidettdvassd Coreper-kokouksessa
kirjallisen menettelyn kdynnistdmisestd paitelmien viralliseksi hyvidksymiseksi ennen
Genevessd 9. — 14.11.2020 pidettivad WHO:n yleiskokousta.

Suomen kanta

Suomi pitdd tarkeédnd, ettd WHO:ta ja kansainvilistd terveysturvallisuusvalmiuden
arkkitehtuuria vahvistetaan COVID-19-pandemian kokemusten perusteella. Suomi tukee
EU:n vahvaa roolia keskustelun eteenpdin viemisessd ja pitdd tyonsd kdynnistdneiden
arviointiryhmien tehtivaa tarkednd. Padtelmét antavat EU:n yhteiselle tyolle hyvén
pohjan ja ne ovat pddosin Suomen linjausten mukaiset.

Suomi suhtautuu varauksellisesti puheenjohtajan ehdotukseen WHO:n Kansainvélisen
terveyssdadanndston toimeenpanon méirdaikaistarkastelua koskevan kansainvélisen
jarjestelmin perustamisesta. Suomi ei 1dhtokohtaisesti kannata uusien kansainvélisten
rakenteiden luomista tdssd kontekstissa. Madrdaikaistarkastelun prosessi olisi
todennékoisesti hallinnollisesti raskas eiké vilttaimétta vahvistaisi maiden avoimuutta
terveysturva- ja valmiusasioissa, joissa on edistytty viime vuosina.
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Suomi katsoo, ettdi WHO:n jdsenmaiden valmius- ja vastekapasiteetin vahvistaminen on
avainasemassa. WHO:n valmiuden ja varautumisen seuranta- ja arviointikehys ja sithen
sisdltyva prosessi jasenmaiden terveysturvallisuusvalmiuksien ulkoiseksi arvioimiseksi
vapaachtoispohjalta ovat osoittautuneet hyodyllisiksi vilineiksi ja tukeneet maiden
vilistd yhteisty6td, avoimuutta ja tiedonvaihtoa.

Suomi katsoo, ettdi WHO on hoitanut tehtidvidnsda COVID-19-pandemian
maailmanlaajuisen terveysvasteen johtajana sen mandaattiin ja kéytettédvissd oleviin
resursseihin ndhden hyvin. Suomi korostaa, ettd sekd WHO:n normatiivinen ettd tekninen
kapasiteetti ovat avainasemassa terveysuhkien ennaltachkdisemisen ja niithin
varautumisen ja vastaamisen varmistamiseksi tulevaisuudessa.

Suomi pitdd kannatettavana myos Euroopan tautienehkiisy- ja valvontakeskuksen
ECDC:n roolin vahvistamista osana kansainvilisté terveysturvallisuusarkkitehtuuria ja
tukee sen yhteistyotd WHO:n kanssa.

Suomi pitdd perusteltuna Kansainvilisen terveyssddnnoston (International Health
Regulations, IHR (2005)) kansainvélisen kansanterveyshétatilanteen julistamisen
mekanismin tarkastelemista ja mahdollista varhaisempien hilytystasojen lisddmisté
mekanismiin. Suomi pitdd hyviand myos kaupan ja matkustuksen rajoitusten eriyttimisen
tutkimista.

Suomi pitdd tdrkednd vahvistaa edelleen WHO:n normatiivista roolia seké tutkimukseen
ja tietoon perustuvan paitoksenteon perustaa. Suomi tukee myés WHO:n
kansantalousosaamisen vahvistamista.

Suomi tukee kokonaisturvallisuuden periaatteen mukaisesti koko yhteiskunnan ja eri
hallinnonalat kattavan yhteistyon vahvistamista, ja ithmisten, eldinten ja ympériston

terveyden yhteen tuovan Yhteinen terveys (One Health) -ndkdkulman vahvistamista.
Suomi pitdd tirkednd terveyshététilannevalmiuden ja -vasteen jatkuvaa kehittdmista.

Padasiallinen sisilto

Sataan vuoteen vakavimmalla terveyshatatilanteella COVID-19-pandemialla on
ennenndkemittomain laajoja vaikutuksia koko maailman véestélle, yhteiskunnille ja
taloudelle. Julkisuudessa on kéyty keskustelua siitd, ovatko maat tehneet kaikkensa
tilanteen haltuun ottamiseksi ja onko monenkeskinen jirjestelma tukenut maita tissa
tehtavissa. Erityisen kovan kritiikin kohteeksi on joutunut Maailman terveysjérjesto ja
sen padjohtaja. Kysymykset siitd, onko WHO:lla siltd odotettua kykyé hoitaa yhtd sen
perustehtivistd, johtaa maailmanlaajuisen terveyshétitilanteen vastetta, ovat johtaneet
keskusteluun tarpeeseen uudistaa jirjeston toimintaa.

COVID-19-pandemiatoimia arvioi kolme erillistd arviointiryhmié. Niitd ovat WHO:n
hititilanneohjelman alla toimiva itsendinen arviointikomitea, Kansainvéliseen
terveyssddnndstoon perustuva IHR:n arviointikomitea, seké paédjohtajan jadsenmaiden
pyynndsté (yleiskokouksen toukokuussa hyviksyméa Covid-19-paitdslauselma
WHAT73.1.) asettama riippumaton korkean tason valmius- ja vastepaneeli (Independent
Panel on Preparedness and Response, IPPR). Ryhmien loppuraportit valmistuvat
toukokuussa 2021 pidettivadn WHO:n 74. yleiskokoukseen mennessd. Ryhmiit
raportoivat tydstddn sddnnollisesti WHO:n jasenmaille ja vaihtavat tietoa keskendin
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paéllekkdisyyksien vélttdmiseksi. Tulevat suositukset antavat tietoa reformia koskevan
keskustelun tueksi.

EU-terveysministerit antoivat epdvirallisessa kokouksessaan 2.10. tukensa sille, ettd EU
toimii aktiivisesti tulevissa WHO:n uudistamista koskevissa neuvotteluissa. EU ilmoitti
5.10. WHO:n hallintoneuvoston yliméaarédisessd kokouksessa, ettd se kokoaa yhteen
konsultoivan prosessin uudistamiseen liittyvien elementtien tutkimiseksi.

EU-terveysministerit kokoontuvat uudelleen virtuaaliseen kokoukseen 30.10.
keskustelemaan puheenjohtajan laatimasta paatelméluonnoksesta ja muodostamaan EU:n
nikemystd reformikeskustelua varten.

Painopisteet

Paitelmdluonnoksessa todetaan, ettd COVID-19-pandemia on entisestidén korostanut
tarvetta monenkeskiselle yhteisty6lle ja vahvoille globaalin terveyden kapasiteeteille.
WHO:lla on keskeinen rooli johtavana ja koordinoivana jérjestond globaalin terveyden
haasteisiin vastattaessa, mukaan lukien epidemioiden ja pandemioiden ennaltachkéisy ja
havaitseminen seké niihin varautuminen ja vastaaminen.

WHO:n mandaatti on laaja ja edelliset pandemiat ovat osoittaneet, ettd kansainvélisen
yhteison odotukset ovat liian korkeat suhteessa WHO:n kapasiteettiin ja sen kykyyn
tukea jdsenmaita vahvojen ja kriisinkestivien terveysjérjestelmien kehittdmiseksi.

Padtelmissd todetaan WHO:n keskeinen rooli hititilanteissa ja teknisen tuen merkitys
haavoittuvimmassa asemassa olevien suojelemiseksi.

Padtelmissé viitataan SARS-epidemian, HIN1-influenssapandemian ja Lénsi-Afrikan
Ebolan jilkeen tehtyihin arviointeihin, jotka ovat osoittaneet heikkouksia globaalissa
terveysturvallisuusjirjestelméssd. Osaan niistd on tartuttu, erityisesti [HR:n uudistaminen
vuonna 2005 ja WHO:n hitétilanneohjelman ja sen riippumattoman arviointikomitean
perustaminen vuonna 2016.

Padtelmissd huomioidaan lapindkyvyyteen, synergioiden hyddyntdmiseen, rahoitukseen
ja vastuuvelvollisuuteen liittyvét haasteet, joita WHO kohtaa erityisesti nykyisessa
geopoliittisessa tilanteessa sekd aiemmat ja nyt kdynnissd olevat arvioinnit, joissa
pyritddn etsiméddn ratkaisuja haasteisiin. Pddtelmissé todetaan myds, ettd WHO:Ila on
kdynnissd muutosohjelma organisaation toiminnan kehittdmiseksi.

Pédtelmissé todetaan EU:n aktiivinen rooli. EU oli aloitteellinen ja johtit WHO:n 73.
yleiskokouksen COVID-19-vastepditoslauselman valmistelua (WHA73.1.).

Paitelmissd annetaan myds tuki riippumattomalle arviointiprosessille, jonka WHO:n
padjohtaja kdynnistt WHA73.1. -pditoslauselman mukaisesti. Tekstissd alleviivataan
EU:n odotuksia riippumattoman pandemiavalmiuden ja -vasteen paneelin
puolueettomuuden, itsendisyyden ja kokonaisvaltaisuuden seki korkealaatuisen tuloksen
osalta.

Lisdksi padtelmisséd tuetaan WHO:n [HR-arviointikomitean perustamista ja painotetaan
sen yhteistyon merkitystd IPPR:n ja WHO:n hététilanneohjelman arviointikomitean
kanssa.
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Padtelmisséd korostetaan Yhteinen terveys -ldhestymistavan vahvistamisen merkitysti ja
tarvetta pohtia sen entistd vahvempaa sitomista globaalin tason rakenteisiin.

Toimenpiteet

Péaidtelméluonnoksessa EU-jdsenmaat sitoutuvat edistiméddn EU:n ja sen jdsenmaiden
johtajuutta globaalin terveysturvallisuuden edistimiseksi, WHO:n ja sen
terveyshatitilannevalmius- ja vastekapasiteettien uudistamiseksi ja vahvistamiseksi, ja
arviointiryhmien suositusten toimeenpanemiseksi ja WHO:n jisenmaiden tukemiseksi.

Jasenmaat muun muassa

- toteavat WHO:n jdsenmaiden odotusten ja jarjeston kdytettdvissd olevien resurssien
vélisen episuhdan ja sitoutuvat jatkamaan osallistumista keskusteluun aiheesta
WHO:n hallintoelimissé tarvittavien toimien edistimiseksi;

- tunnistavat, ettd WHO:n ldpindkyvyyteen, synergioiden hyodyntdmiseen, rahoitukseen
ja vastuuvelvollisuuteen liittyvét haasteet, mukaan lukien rahoituksen kestdvyyden
sekd odotusten ja resurssien vélisen epdsuhdan haasteet, tulisi késitella WHO:n
hallintoelimissé tarkednd prioriteettina;

- rohkaisevat toimijoita vahvistamaan WHO:n ennaltachkdisemisen, valmiuden ja
vasteen kapasiteettia ja painottavat kumppanuuksien, jérjeston riippumattomuuden,
teknisen kapasiteetin, vastuuvelvollisuuden, tehokkuuden, vaikuttavuuden ja
lapindkyvyyden merkitystd;

- painottavat Euroopan tautienehkiisy- ja valvontakeskuksen ECDC:n roolia tulevissa
terveysuhkatilanteissa ja tarvetta tutkia ECDC:n ja WHO:n yhteistyon vahvistamista;

ja esittdvit seuraavia toimenpiteitd edelleen kehitettiviksi ja tuotavaksi IPPR:n, [OAC:n,
IHR:n arviointikomitean ja maailmanlaajuisen pandemiavarautumista kisittelevin
johtokunnan tietoon:

-Kansainvilisen terveyssddnnoston kansainvélistd kansanterveyshatitilannetta koskevan
julistusmekanismin tarkastelu ja mahdollinen varhaisempien hélytystasojen
lisddminen;

- Kansainvilisen terveyssddnnoston kaupan ja matkustamisen rajoitteiden erottaminen
toisistaan, jotta ylimairaiset haittavaikutukset taloudelle voidaan vilttda;

- lapindkyvyyden lisddminen kansallisen IHR:n toimeenpanon osalta vahvistamalla
sadnndnmukaisten sopimusosapuolten raporttien ja vapaaehtoisten ulkoisten
arviointien roolia sekd perustamalla méérdaikaistarkastelua koskevan mekanismin,

jollaista Afrikan maiden ryhmai on esittényt;

- vastetoimien vaikutusten ja tiedontarpeen arviointi maatason toimien kehittimiseksi

- sitoutuminen WHO:n normatiivisen mandaatin ja kapasiteetin vahvistamiseen,
esimerkiksi vahvistamalla tieteellisen johtajan toimistoa osana tietoperusteista
paitoksentekoa;

- WHO:n ja muiden toimijoiden vilisen yhteistyon ja synergioiden vahvistaminen;

- Yhteinen terveys -ndkdkulman vahvistaminen WHO:n, YK:n elintarvike- ja
maatalousjérjestd FAO:n, Maailman eldinterveysjérjestd OIE:n ja YK:n
ympéristdohjelma UNEP:in yhteistyon kautta.

Lisédksi pdédtelmissd korostetaan prosessin myo6té tarpeellisiksi todettavien toimien
viiveetontd toimeenpanoa ja sitoutumista niiden seurantaan WHO:n hallintoelimissé.



EU:n oikeuden mukainen oikeusperusta/piaitoksentekomenettely

Kisittely Euroopan parlamentissa
Kansallinen valmistelu
Terveysjaosto (EU33), kirjallinen menettely 19. —20.10.
EU-ministerivaliokunta, kirjallinen menettely 21. — 23.10.
Eduskuntakaisittely
Suuri valiokunta, kirjallinen menettely 23.10.

Kansallinen lainsdddéinto, ml. Ahvenanmaan asema

Taloudelliset vaikutukset
Neuvoston paidtelmilld ei ole taloudellisia vaikutuksia Suomelle.

Muut asian kasittelyyn vaikuttavat tekijat

Asiakirjat
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Laatijan ja muiden kisittelijoiden yhteystiedot
Outi Kuivasniemi, STM/KVY, outi.kuivasniemi@stm.fi, +358 50 435 0269
Kaisa Lahdepuro, STM/KVY, kaisa.lahdepuro@stm.fi, +358 50 313 5330
Sari Vuorinen, STM/KVY, sari.vuorinen@stm.fi, gsm. +358 50 472 7086
Pasi Mustonen, EUE, pasi.mustonen@formin.fi, gsm +32 470 201 256
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Kokous
Epévirallinen terveysministereiden videokokous 30.10.2020

U/E/UTP-tunnus

Muut asiat

2. Neuvoston suositus koordinoidusta ldhestymistavasta covid-19- pandemiasta johtuviin vapaan
litkkuvuuden rajoituksiin
= Puheenjohtajavaltion ja komission tiedotusasia

Suomen kanta

Suomi ottaa tiedoksi puheenjohtajavaltion ja komission tiedotukset.

Paiasiallinen sisalto
Muissa asioissa puheenjohtaja ja komissio informoivat neuvoston suosituksesta koskien

koordinoitua ldhestymistapaa covid-19-pandemian johtuvista vapaan liikkuvuuden rajoituksiin.
Yleisten asioiden neuvosto hyviksyi suosituksen kokouksessaan 13.10.2020.

EUTORI-tunnus

Liitteet
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