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7. Factsheet Raadsconclusies Geleerde Lessen Covid-19

Agendering op informele EU Gezondheidsraad (2 december 2020)

Het Duitse voorzitterschap is voornemens een gedachtewisseling te organiseren over de situatie
aangaande de COVID-19-pandemie in de EU en de respons hierop. Het Duitse voorzitterschap stelt
zich hierbij voor dat er onder andere aandacht wordt besteed aan de ontwerp Raadsconclusies
betreffende geleerde lessen Covid-19. De Raadsconclusies zijn op dit moment nog in
onderhandeling in Brussel

Algemene toelichting

¢« De ontwerp Raadsconclusies vanuit het Duitse voorzitterschap vragen aandacht voor het
belang van Europese codrdinatie bij een pandemie als Covid-19 en bij toekomstige
gezondheidsbedreigingen van deze omvang.

¢ De afgelopen periode heeft een aantal kwetsbaarheden aan het licht gebracht op dit vlak,
onder andere op het terrein van i) de paraatheid en reactie op pandemieén van de Europese
Unie en haar lidstaten, ii) leveringszekerheid van medische producten, iii) toegang tot en het
delen van gezondheidsdata en iv) het versterken van de rol van de Europese Unie in de
mondiale gezondheidscontext. De ontwerp Raadsconclusies benoemen binnen de bestaande
competenties concrete acties om deze kwetsbaarheden te adresseren, en verwijzen hierbij
deels de voorstellen vanuit de Europese Commissie voor een Europese Gezondheidsunie.

« Daarnaast roepen de Raadsconclusies op tot Europese samenwerking en solidariteit, specifiek
ten aanzien van de ontwikkeling van een vaccin voor Covid-19 en dringen aan op heldere en
stevige Europese codrdinatiestructuren in crisistijd.

* De Raadsconclusies roepen de Commissie en de lidstaten op om na de COVID-19-pandemie
een gezamenlijke evaluatie uit te voeren met het cog op toekomstige verbetering van de
crisisparaatheid van de EU en de reactie op gezondheidsbedreigingen. Dit moet ook een studie
omvatten naar de effecten van de COVID-19-pandemie op de openbare gezondheidszorg en de
behandeling van patiénten, met hame die met kanker en andere met overdraagbare of niet-
overdraagbare ziekten zoals kanker, en naar antimicrobiéle resistentie (AMR).

» De Raadsconclusies vragen voorts aandacht voor het belang van leveringszekerheid van
geneesmiddelen en de grondstoffen hiervoor en pleiten er voor om dit in de context van de EU
geneesmiddelenstrategie tot actie te brengen, uitmondend in een ambitieuze
implementatieagenda onder het Portugese voorzitterschap in 2021.

e Ten aanzien van gezondheidsdata roepen de Raadsconclusies op tot het verder bouwen aan
een European Health Data Space met als doel een gemeenschappelijk kader en infrastructuur
voor het delen van gegevens, daarbij rekening houdend met privacy- en
gegevensbeschermingsregels van de Unie en de lidstaten en op basis van de huidige
bevoegdheidsverdeling tussen de Unie en de lidstaten.

Europese meerwaarde

De ontwerp Raadsconclusies benoemen binnen de bestaande competenties concrete acties om
genoemde kwetsbaarheden te adresseren, en verwijzen hierbij deels de voorstellen vanuit de
Europese Commissie voor een Europese Gezondheidsunie.

Nederlandse positie en standpunt andere lidstaten

+ Nederland herkent zich in de kwetsbaarheden die in de ontwerp Raadsconclusies worden
geadresseerd. De ontwerp Raadsconclusies worden op dit moment nog onderhandeld tussen
de lidstaten. Het kabinet kan deze op hoofdlijnen steunen op het moment van schrijven van
deze factsheet.

e In het bijzonder ziet Nederland het belang van meer codrdinatie en solidariteit tussen de
verschillende EU-lidstaten. Een gezamenlijke evaluatie, zoals opgenomen in deze ontwerp-
raadsconclusies, kan dan ook worden gezien als een eerste stap richting nadere Europese
samenwerking.

e Ten aanzien van verwijzing naar recente voorstellen voor een Europese Gezondheidsunie zet
Nederland zich in voor zo neutraal mogelijke formulering hiervan.
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Uitstaande punten

De onderhandelingen over de Raadsconclusies lopen nog en zullen pas kunnen worden afgerond na
verschijnen van de EU farmaceutische strategie op 24 november a.s., waar deze conclusies o.a.
naar verwijzen.
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