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Verslag Informele Raad van Ministers van Volksgezondheid, 8 en
9 september Angers, Frankrijk

Health security

De Informele Raad stond in het teken van de bescherming van de volksge-
zondheid in het geval van gezondheidsbedreigingen – Health security. Het
Franse voorzitterschap heeft getracht in verschillende werkvormen de
ministers te laten ervaren welke coördinatievraagstukken aan de orde
komen in geval van gemeenschappelijke gezondheidsbedreigingen, zoals
de uitbraak van besmettelijke ziekten met grensoverschrijdende gevolgen.
Besproken is welke vraagstukken hierbij centraal staan en hoe de hiertoe
ingestelde nationale en internationale organisaties het best kunnen
samenwerken.

Uit de discussie kwam naar voren dat er behoefte bestaat aan het beter
delen van kennis over epidemieën en met name de nationale strategieën
bij uitbraken hiervan. Momenteel is er slechts in beperkte mate sprake van
gecoördineerde besluitvorming op Europees niveau. De Europese
Commissie beschikt ook niet over een mandaat t.a.v. crisisbeheersing op
communautair niveau bij een uitbraak van een epidemie die de gezond-
heid van de mens bedreigt. Vaccinatiebeleid en het managen van een
gezondheidscrisis is een strikt nationale bevoegdheid. Ondanks deze
beperkte bevoegdheid van de Unie (die voornamelijk bestaat uit het
afstemmen van risicoanalyses en risicocomunicatie) gaven veel lidstaten
aan dat er behoefte bestaat om de onderlinge samenwerking beter te
coördineren.
De komende maanden zal in Brussel het mandaat van het European
Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) en de Health Security
Committee (HSC) worden geëvalueerd en opnieuw worden vastgesteld.
Daarbij zullen de lidstaten bespreken of de noodzaak en wens bestaan om
de coördinatie op EU niveau verder te verbeteren.

Isotopen

Nederland heeft op verzoek van het Franse voorzitterschap een feitelijke
toelichting gegeven op de stand van zaken over het opgetreden tekort aan
isotopen en radiopharmaca (die nodig zijn voor met name diagnostisch
onderzoek naar kanker) als gevolg van het gelijktijdig stilleggen van de
Hoge Flux Reactor in Petten en die van Fleurus in België vanwege techni-
sche problemen. Het tekort is versterkt door een ongelukkige samenloop
met de tijdelijke sluiting van reactoren in Mol (België) en Saclay (Frank-
rijk). Gesproken is over de noodzaak om het onderhoud aan deze reac-
toren nader af te stemmen, ten einde tekorten te voorkomen. Gebleken is
echter dat de huidige situatie vooral is ingegeven door een ongelukkige
samenloop van omstandigheden en niet te wijten is aan gebrekkige Euro-
pese afstemming.

Richtlijnvoorstel voor patiëntenrechten bij grensoverschrijdende
gezondheidszorg

Tijdens een informele lunchbijeenkomsten is gesproken over de ontwerp-
richtlijn «Patiëntenrechten in geval van grensoverschrijdende gezond-
heidszorg». Tijdens de gedachtewisseling hierover bleek dat lidstaten veel
kritische vragen hebben over deze ontwerprichtlijn. De indruk is ontstaan
dat EU ministers van gezondheid op zichzelf niet tegen een regelgevend
kader zijn om de lange lijst van jurisprudentie te codificeren, echter over
de vraag of de gepresenteerde ontwerprichtlijn nu de meest wenselijke
vorm is, zal nog veel discussie volgen.
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