Fiche 2: Mededeling Herziening Internationale Gezondheidsregeling

Titel: 
Mededeling van de Commissie aan de Raad over de herziening van de Internationale Gezondheidsregeling in het kader van de Wereldgezondheidsorganisatie


Datum Raadsdocument: 

30 september 2003

Nummer Raadsdocument: 

13074/03 SAN 197

Nummer Commissiedocument: 

COM(2003) 545 definitief
Eerstverantwoordelijk Ministerie: 
VWS i.o.m. BZ, EZ, FIN, BZK


Behandelingstraject in Brussel: 
Raadswerkgroep Volksgezondheid,  Raad van Ministers voor Werkgelegenheid, Sociaal Beleid, Volksgezondheid en Consumentenzaken


Achtergrond, korte inhoud en doelstelling van het voorstel:

Door de mondialisering vervaagt het onderscheid tussen nationale en internationale volksgezondheidsproblemen. Dit geldt in het bijzonder voor besmettelijke ziekten zoals onlangs nog is gebleken bij SARS. Bovendien is de dreiging van bioterrorisme waarbij gebruik gemaakt zou kunnen worden van besmettelijke biologische agentia de laatste jaren toegenomen.
De opsporing van bedreigingen voor de volksgezondheid in een vroeg stadium en een doeltreffende reactie zijn de beste manier om de verspreiding van besmettelijke ziekten te voorkomen. Dit kan alleen wanneer afzonderlijke landen de bedreigingen vroegtijdig signaleren en snel effectieve maatregelen treffen.

Op internationaal niveau dient er sprake te zijn van coördinatie met het oog op een coherente en doeltreffende reactie. De voorstellen voor de herziening van de Internationale Gezondheidsregeling (IHR) van de Wereldgezondheidsorganisatie beogen de toepassing van deze regelgeving binnen een multilateraal kader om zo mogelijkheden te scheppen voor een internationale gezondheidsbewaking en maatregelen op dit terrein. De geplande voornaamste hoofddoelstellingen van de herziene IHR bestaan in het waarborgen van een zo groot mogelijke bescherming tegen de verspreiding van ziekten met zo min mogelijk hinder voor de wereldhandel.

Zowel de verspreiding van ziekten als de potentiële hinder voor de wereldhandel houden verband met verscheidene communautaire werkterreinen; zij vormen de basis voor – en vereisen – een krachtige rol en maatregelen van de Gemeenschap die samenhangend en efficiënt zijn. De communautaire instrumenten en activiteiten in verband met de epidemiologische surveillance en de beheersing van overdraagbare ziekten (zoals beschikking 2119.98 tot de oprichting van een netwerk voor de epidemiologische surveillance en beheersing van overdraagbare ziekten en het voorstel een Europees Centrum voor de preventie en bestrijding van ziekten op te richten vanaf 2005) zijn in deze context van rechtstreeks belang. Ook op diverse andere, aanverwante terreinen, zoals voedselveiligheid, handelsbeperkingen, vervoer en civiele bescherming, zou het effect van de herziening van de IHR merkbaar kunnen zijn.

Over de herzieningen van de IHR gaat in het kader van de WHO onderhandeld worden. De lidstaten van de WHO zullen hier aan deelnemen. Het onderhavige voorstel van de Commissie handelt over de rol die de Commissie in dit kader zal innemen.

De Commissie stelt voor om “op de terreinen waarop de Gemeenschap bevoegd is – met name de beheersing van overdraagbare ziekten, voedselveiligheid, handel, vervoer en civiele bescherming – de werkzaamheden van de technische deskundigen uit de lidstaten te coördineren om een gezamenlijk optreden op communautair niveau te waarborgen”. De Commissie stelt tevens voor om samen met de lidstaten deel te nemen aan de regionale bijeenkomsten waarbij de Commissie de Raad regelmatig zal informeren over de voortgang. 

Rechtsbasis van het voorstel: n.v.t., het betreft een mededeling

Besluitvormingsprocedure en rol Europees Parlement: N.v.t. 


Instelling nieuw Comitologie-comité:  N.v.t.


Subsidiariteit en proportionaliteit: 

Subsidiariteit: Positief. Voorop staat de bevoegdheid voor de preventie en bestrijding van infectieziekten bij de lidstaten ligt. De herziening van de IHR op het gebied van infectiebestrijding raakt dan ook primair de bevoegdheden van de lidstaten. 

De Gemeenschap is volgens Beschikking 2119/98/EG slechts faciliterend en adviserend op het gebied van infectieziekten. Derhalve is zij bevoegd om een faciliterende en ondersteunende rol te spelen bij de onderhandelingen op mondiaal niveau met als doel tot een eensgezind standpunt te komen. 

Op andere gebieden (voedselveiligheid, handel, verkeer en civiele bescherming) heeft de Gemeenschap ook bevoegdheden. De standpuntbepaling ten aanzien van de herziening van de IHR is derhalve gedeeltelijk een nationale aangelegenheid (infectieziekten), gedeeltelijk mede een aangelegenheid van de Gemeenschap (overige gebieden). 

De Commissie zal echter niet namens de lidstaten onderhandelen op gebieden waartoe zij niet bevoegd is. Zij zal wel samen met de lidstaten aan de onderhandelingen deelnemen op de terreinen waar de Gemeenschap bevoegd is, zoals beschreven in 8 a). 
Proportionaliteit: Positief, het voorgestelde optreden van de Commissie gaat niet verder dan nodig is om een gezamenlijke Europese standpuntbepaling in het kader van de IHR-herzieningen te verwezenlijken.

Consequenties voor de EU-begroting: Geen


Financiële, personele en administratieve consequenties voor de rijksoverheid, decentrale overheden en/of bedrijfsleven en burger:
Extra inzet ambtelijke vertegenwoordiging bij proces herziening IHR in verband met communautaire afstemming (zie punt 3 en 4 conclusies). De kosten hiervan komen ten laste van het beleidsverantwoordelijk departement.


Consequenties voor nationale en decentrale regelgeving/beleid:
Aanpassing quarantainewet na herziening IHR. Mededeling Commissie leidt op zichzelf niet  tot gevolgen voor regelgeving.

Voorgestelde implementatietermijn dan wel voorgestelde datum inwerkingtreding: n.v.t.
 

Nederlandse belangen en eerste algemene standpuntbepaling:

Voor Nederland is bij de komende onderhandelingen het beschermen van de Volksgezondheid het uitgangspunt. Nederland is voorstander van deelname van de Commissie aan het proces van herziening van de IHR, naast deelname van de lidstaten.

