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Uberprifung der Resolutionen des Regionalkomitees
der vergangenen zehn Jahre (2003-2012) sowie
Empfehlungen zu Befristung und Berichtspflichten

Im Rahmen der Dokumentationsarbeit fir das neue Europaische Rahmenkonzept
fur Gesundheit und Wohlbefinden ,Gesundheit 2020“ sah das Sekretariat frihere
Resolutionen des WHO-Regionalkomitees fur Europa durch und berichtete 2012 auf
dessen 62. Tagung (RC62) hieriber. Das Regionalkomitee begrii3te diese Arbeit
und bat das Sekretariat alle derzeit glltigen Resolutionen zu sichten und dem RC63
ein Dokument vorzulegen, in dem obsolete Resolutionen genannt und
gegebenenfalls neue Berichtszeitpunkte und Enddaten angeregt werden.

Hierflr zog das Sekretariat auch das Dokument EUR/RC58/11 zu Rate, das dem
RC58 im Jahr 2008 vorlag und von diesem gebilligt wurde, und das konkrete
Vorschlage zur Straffung und Klarung der Berichtspflichten enthielt.

Das Sekretariat regt daher an, dass das RC63 der gleichen Linie in Bezug auf die
Berichterstattung und Beendigung von Resolutionen folgt wie schon das RC58, d. h.
die Einfihrung der befristeten Berichterstattung und die Beendigung der
unbefristeten Berichterstattung. Das Sekretariat schlagt auch vor, Resolutionen
auler Kraft zu setzen, die in der Zwischenzeit in ihrer Gé&nze durch nachfolgende
Resolutionen geéndert, aufgehoben oder infrage gestellt wurden.

In diesem Dokument werden samtliche Resolutionen behandelt, die das
Regionalkomitee in den vergangenen zehn Jahren (2003-2012) angenommen hat,
und es werden Vorschlage unterbreitet, sie auler Kraft zu setzen bzw. die
Berichtspflichten einzugrenzen.

Die Vorschlage aus dem 2008 vom RC58 gebilligten Dokument EUR/RC58/11
wurden beriicksichtigt und insofern angesichts spaterer Resolutionen Anderungen
angeregt werden, sind diese als ,neue Vorschlage* gekennzeichnet.

Durch den dem Regionalkomitee zur Annahme vorgelegten Resolutionsentwurf
sollen die in diesem Dokument enthaltenen Vorschlage gebilligt, die Verfahren zur
Beendigung einer Resolution geklart und die Berichtspflichten gestrafft werden.
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Einfuhrung

1. Im Rahmen der Dokumentationsarbeiten flir das neue Europdische Rahmenkonzept fiir
Gesundheit und Wohlbefinden ,,Gesundheit 2020* sah das Sekretariat frithere Resolutionen®
des WHO-Regionalkomitees fur Europa durch und berichtete 2012 auf dessen 62. Tagung
(RC62) Uber die Ergebnisse dieser Bemiihungen. Das Regionalkomitee begrufite die Untersu-
chung und bat das Sekretariat, alle derzeit guiltigen Resolutionen zu sichten und dem RC63 ein
Dokument vorzulegen, in dem obsolete Resolutionen genannt und gegebenenfalls neue Be-
richtszeitpunkte und Befristungen angeregt werden.

2. Fiir dieses Unterfangen zog das Sekretariat Dokument EUR/RC58/11° zu Rate, mit des-
sen Hilfe friher schon einmal Berichtspflichten aufgrund alterer Resolutionen gestrafft und
geklart werden sollten. Das Regionalkomitee verabschiedete seinerzeit Resolution
EUR/RC58/R5° und billigte so die im Dokument enthaltenen Empfehlungen. In dieser Resolu-
tion bat das Regionalkomitee zudem den Regionaldirektor:

a)  dafir Sorge zu tragen, dass die Berichterstattungsregelungen in Bezug auf die Um-
setzung der Resolutionen klar definiert sind und dass bei Resolutionen, fir die
mehr als eine Rickmeldung erforderlich ist, die Abstdnde zwischen den einzelnen
Berichten mindestens drei und hdchstens funf Jahre betragen,

b)  fur jede Resolution einen konkreten Endtermin fiur die Riickmeldung an das Regio-
nalkomitee vorzuschlagen,

c) die Praxis der unbefristeten Berichterstattung zu beenden.

3. Das Sekretariat regt ferner an, dass das RC63 in Bezug auf die Berichterstattung fur altere
Resolutionen der gleichen Linie folgen moge wie das RC58 durch Einflihrung der befristeten
und Beendigung der unbefristeten Berichterstattung. Unter Beruicksichtigung der Ergebnisse
einer Durchsicht der Zusagen der Mitgliedstaaten in der Européischen Region und des Regio-
nalbiros fur Europa zwischen 1990 und 2010 und ihrer Analyse angesichts der Strategie ,,Ge-
sundheit 2020“, die das Sekretariat dem RC62 vorlegte, wobei viele doppelte bzw. obsolet
gewordene Resolutionen zu Tage traten, regt das Sekretariat ein Verfahren an, wonach alte
Resolutionen, die in der Zwischenzeit in ihrer Ganze obsolet wurden, auer Kraft gesetzt wer-
den kénnen, um die derzeitige Lage zu bereinigen und ihre Wiederkehr zu verhindern.

4. In diesem Text werden alle Resolutionen mitsamt den Prdambeln und Beschlussteilen
einschlieBlich Bitten an die Mitgliedstaaten und den Regionaldirektor bzw. die Regionaldirek-
torin sowie Berichtspflichten behandelt, die das Regionalkomitee in den vergangenen zehn
Jahren (2003-2012) angenommen hat. In den Text sind auch die Anmerkungen der Mitglied-
staaten wahrend der im Juni und Juli 2013 durchgefiihrten Online-Konsultation eingeflossen.
In ihm sind Vorschldge zur Schaffung bzw. Kldrung der Berichtspflichten sowie das Aul3er-
kraftsetzen von Resolutionen enthalten.

! RC62 Hintergrunddokument: Durchsicht der Zusagen der Mitgliedstaaten in der Europaischen Region
und des Regionalburos fur Europa zwischen 1990 und 2010: Analyse angesichts der Strategie ,,Gesund-
heit 2020*.

2 Dokument EUR/RC58/11: Uberpriifung des Berichterstattungsverfahrens an das Regionalkomitee {iber
Resolutionen friherer Tagungen

® Resolution EUR/RC58/R5: Uberpriifung des Berichterstattungsverfahrens an das Regionalkomitee tiber
Resolutionen fritherer Tagungen
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5. Die Vorschlage aus dem 2008 vom RC58 gebilligten Dokument EUR/RC58/11 wurden
beriicksichtigt und soweit angesichts spaterer Resolutionen Anderungen hierzu vorgesehen
sind, wurden diese als ,,neue Vorschldge“ gekennzeichnet.

6. Durch Annahme des vorgelegten Resolutionsentwurfs soll das Regionalkomitee die in
diesem Text enthaltenen Vorschldge billigen, die das Verfahren zur Beendigung kléren und
die Berichtspflichten straffen.

7. Mit Befristung wird in dem Resolutionsentwurf das Verfahren bezeichnet, ein Enddatum
fiir alle Resolutionen zu bestimmen. Resolutionen, die von nachfolgenden Resolutionen zur
Génze abgeéndert, aufgehoben oder infrage gestellt wurden, werden durch das Befristungsver-
fahren unmittelbar aufer Kraft gesetzt.

8. Nach Annahme des Resolutionsentwurfs wird das Sekretariat eine Liste sémtlicher Reso-
lutionen anfertigen, die weiterhin Giiltigkeit besitzen. Den Anregungen einiger Mitgliedstaa-
ten folgend, untersucht das Sekretariat derzeit die Mdglichkeit eines Online-Registers aller
giltigen Resolutionen, das Anderungsvorschlage und Anderungen nachvollziehbar machen
konnte.

Durchsicht der Resolutionen des Regionalkomitees aus den
Jahren 2003 bis 2012 und Vorschlage in Bezug auf eine
Befristung und die Berichtspflichten

9. Im folgenden Abschnitt wird der Status der Resolutionen dargelegt, die in den vergange-
nen zehn Jahren (2003-2012) verabschiedet wurden, und es werden Vorschlédge in Bezug auf
ein AuRer-Kraft-Setzen und Berichtstermine unterbreitet. Die Resolutionen sind gemal den
sechs Kategorien aus dem Allgemeinen Arbeitsprogramm und dem Programmhaushalt 2014—
2015 sortiert, wobei ein Kapitel fir Querschnittsbereiche hinzukommt. Dadurch werden Be-
richtspflichten und Enddaten friiherer Resolutionen bertcksichtigt, wie sie in Dokument
EUR/RC58/11 enthalten sind und vom RC58 gebilligt wurden, wobei Anderungen an diesen
Bestimmungen angesichts der vom Regionalkomitee nach 2008 angenommenen Resolutionen
und Aktionsplane als ,,neue Vorschldge* gekennzeichnet sind.

Kategorie 1: Ubertragbare Krankheiten

HIV/Aids

EUR/RC52/R9 Intensivierung der HIV/Aids-Bekampfung in der Europaischen
Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Bericht(e) an das RC: | Enddatum:

2002 Nach 2008 alle funf Jahre 2008 2018

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Dem Regionalkomitee bis 2008 jahrlich und danach wieder 2013 und 2018 (iber die bei der Be-
kampfung der HIV/Aids-Epidemie in der Européischen Region erzielten Fortschritte zu berichten.
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Neuer Vorschlag

Resolution EUR/RC52/R9 auBBer Kraft zu setzen, da sie durch Resolution EUR/RC61/R8 zum
Europaischen Aktionsplan HIV/Aids (2012-2015) obsolet wurde.

RC64 und RC66 in den Jahren 2014 bzw. 2016 Uber die Umsetzung des Europdischen Aktions-
plans HIV/Aids (2012-2015) zu berichten.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC61/R8

Malaria

EUR/RC52/R10 Intensivierung der Malariabekampfung in der Europaischen
Region der WHO

Annahmedatum: 2002 | Berichtspflicht: Bericht(e) an das RC: Enddatum:
2009, 2014 2009 2014

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Einen Fortschrittsbericht zur Malariabekdmpfung in der Region in den Bericht des Regionaldi-
rektors bzw. der Regionaldirektorin an das Regionalkomitee in den Jahren 2009 bzw. 2014 auf-
zunehmen.

Neuer Vorschlag

Einen Fortschrittsbericht zur Malariabekd&mpfung in der Region in den Bericht der Regionaldi-
rektorin an das Regionalkomitee im Jahr 2014 aufzunehmen.

Dem RC66 im Jahr 2016 Uber die Fortschritte hinsichtlich des Ziels der Eliminierung der Mala-
ria bis 2015 zu berichten.

Eliminierung von Masern und Rételn

EUR/RC55/R7 Starkung der nationalen Immunisierungssysteme durch Eliminie-
rung von Masern und Roteln und Pravention von kongenitalen
Roteln in der Europdischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2005 Nicht angegeben 2008

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
1. FORDERT die Mitgliedstaaten NACHDRUCKLICH AUF:

a)  sich zum Erreichen der Ziele der Eliminierung von Masern und Roteln und der
Prévention kongenitaler Rételn bis 2010 zu bekennen und ihnen hohen Vorrang einzu-
raumen,

2. ERSUCHT den Regionaldirektor:
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a) kooperative Bemiihungen mit Mitgliedstaaten, staatlichen, zwischenstaatlichen und
nichtstaatlichen Organisationen sowie anderen einschldgigen Partnern zu unterstiitzen
und zu beflirworten, damit Mittel zur Starkung der nationalen Dienste fur Regelimpfun-
gen zugesagt werden, damit die Ziele der Eliminierung von Masern und Rételn und der
Prévention der kongenitalen Rételn erreicht werden und damit in der Region eine Impf-
woche veranstaltet wird,

b)  den Mitgliedstaaten strategische Orientierung und fachliche Anleitung anzubieten,
wie sie in der Global immunization vision and strategy 2006—-2015 [dt.: Globale Vision
und Strategie fur die Immunisierung 2006-2015] skizziert sind, um ihre Fortschritte bei
der Starkung der nationalen Systeme fir Regelimpfungen, einschlieBlich einer Analyse
der Grlnde fir eine unzureichende Impfrate und der Einfiihrung neuer Impfstoffe und
Verfahren, und das Erreichen der Eliminierungsziele zu unterstitzen,

C) partnerschaftlich mit anderen WHO-Regionen zusammenzuarbeiten, um die Ver-
stdndigung und gemeinsame Herangehensweisen, wo angemessen, zur Erreichung der
Eliminierungsziele zu erleichtern,

d) dem Regionalkomitee bei seiner 58. Tagung im Jahr 2008 (ber die gemachten
Fortschritte zu berichten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC55/R7 auBer Kraft zu setzen, da sie durch EUR/RC60/R12 obsolet wurde,
die das neue Zieldatum 2015 fiir die Eliminierung von Masern und Roteln aus der Européischen
Region aufstellte und zugleich das Bekenntnis zum Erreichen dieser Ziele erneuerte, wobei die
Regionaldirektorin gebeten wurde, dem Regionalkomitee auf seiner 63. Tagung im Jahr 2013
einen Fortschrittsbericht hiertiber vorzulegen.

Einen

abschlieRenden Fortschrittsbericht hierzu und Vorschldge zu weiteren MalRnahmen auf

dem RC66 vorzulegen.

vgl. v

orschlag zu Resolution EUR/RC60/R12.

Masern, Roteln und Polio

EUR/RC60/R12 Erneuerung des Engagements fir die Eliminierung von Masern

und Rételn und die Pravention der Rételnembryopathie in der Eu-
ropaischen Region der WHO bis zum Jahr 2015 und nachhaltige
Unterstitzung fir den poliofreien Status in der Europaischen Re-

gion der WHO
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2010 RegelmaRig 2013 Unbefristet

Beschlussteil:

Das R
[...]
5.

egionalkomitee —

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) den Mitgliedstaaten in diesem Bereich Flhrung, strategische Richtung und fachli-
che Orientierung anzubieten und insbesondere die jéhrlich stattfindende Européische
Impfwoche zu koordinieren, damit die Impfziele der Region erreicht werden,




EUR/RC63/17 Rev.1
Seite 5

b)  sich an globalen und regionalen Partnerschaften zu beteiligen, fiir Engagement und
Ressourcen zur Starkung und Erhaltung der Impfdienste einzutreten und durch Impfung
vermeidbaren Krankheiten vorzubeugen und sie zu bekdmpfen, was auch die Eradikation
der Poliomyelitis und die Eliminierung von Masern und Rételn umfasst,

C) eine regionale Verifizierungskommission fiir die Eliminierung von Masern und Ro-
teln einzurichten, welche die Dokumentation der Mitgliedstaaten priifen, die Eliminierung
von Masern und Rételn aus der Region verifizieren und auf Landerebene bestatigen kann,
dass jedes Land frei von der indigenen Ubertragung von Masern und Rételn ist,

d) den Austausch der besten Praktiken und Erfahrungen aus der Poliomyelitis-
Eradikation und der Eliminierung von Masern und Rételn unter den Mitgliedstaaten zu
fordern und standardisierte Indikatoren zur Beobachtung der Fortschritte in Richtung der
Eliminierungsziele zu verwenden,

e)  die Fortschritte der Mitgliedstaaten in Richtung der Impfziele durch Bewertungen
und Befragungen zu begleiten und zu beurteilen und so die Qualitit der Daten zu den
Impfraten zu validieren,

f) dem Regionalkomitee bei seiner 63. Tagung im Jahr 2013 Uber die gemachten
Fortschritte in Bezug auf die Eliminierung von Masern und Roteln zu berichten.

Vorschlag:

Einen Fortschrittsbericht hierzu auf dem RC63 im Jahr 2013 und den abschlieBenden Bericht
Uber die Fortschritte in Bezug auf die Eliminierung von Masern und Roteln auf dem RC66 im
Jahr 2016 mitsamt VVorschlagen zu weiteren MaRnahmen vorzulegen.

Multiresistente und extensiv resistente Tuberkulose

EUR/RC61/R7 Multiresistente und extensiv resistente Tuberkulose in der Européa-
ischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011 Zweijahrlich 2013 2015

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
3.

ERSUCHT die Regionaldirektorin:

a) die Umsetzung des Konsolidierten Aktionsplans durch Fuhrungskompetenz sowie
durch strategische Orientierungshilfe und fachliche Unterstitzung fiir die Mitgliedstaaten
aktiv zu unterstitzen,

b)  durch Einrichtung bzw. Ausbau von Kompetenz- und Wissenszentren sowie WHO-
Kooperationszentren den Wissens- und Erfahrungsaustausch zwischen den Mitgliedstaa-
ten zu erleichtern,

c) nationale und internationale Partnerorganisationen verstarkt dafir zu sensibilisie-
ren, dass Tuberkulose und speziell MDR- und XDR-Th ein vorrangiges Handlungsfeld
flr die Europdische Region darstellen;

d)  eine Europdische Plattform ,,Stopp der Th* bzw. dazugehérige Mechanismen ein-
zurichten, um die Beteiligung von nationalen und internationalen Partnerorganisationen,
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und namentlich Organisationen der Zivilgesellschaft, bei der Pravention und Bekampfung
von Tuberkulose und speziell MDR- und XDR-Tb zu verstarken,

e) in Zusammenarbeit mit den Partnerorganisationen auf nationaler und internationa-
ler Ebene angemessene Mechanismen zur Bewertung von Fortschritten bei der Pravention
und Bekdmpfung der MDR- und XDR-Th auf Ebene der Region einzurichten, bei denen
Organisationen der Zivilgesellschaft, die Bevilkerung und die Privatwirtschaft einbezo-
gen werden, und dem Regionalkomitee ab 2013 in zweijahrlichen Abstdnden dariiber Be-
richt zu erstatten;

Vorschlag:

Einen Fortschrittsbericht zur Umsetzung des Aktionsplans auf dem RC63 im Jahr 2013 und den
abschlieRenden Bericht auf dem RC65 im Jahr 2015 vorzulegen.

Vorschldge zu weiteren MaRnahmen gemeinsam mit dem abschlieRenden Bericht im Jahr 2015

vorzulegen.

HIV/Aids

EUR/RC61/8 Europdischer Aktionsplan HIV/Aids (2012-2015)
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2011 Zweijahrlich 2014 2016

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
3.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a)  die Umsetzung des Aktionsplans in der Européischen Region durch Fuhrungskom-
petenz, strategische Vision und fachliche Anleitung fir die Mitgliedstaaten aktiv zu un-
terstutzen,

b) Partnerschaften auf globaler wie regionaler Ebene einzugehen und um politischen
Willen sowie um Mittel zur Starkung bzw. Aufrechterhaltung der MalRnahmen zur Be-
kampfung von HIV zu werben,

c)  vorbildliche Praktiken und nutzliche Erfahrungen zu bestimmen und ihren Aus-
tausch unter den Mitgliedstaaten zu erleichtern und evidenzgeleitete Instrumente fir eine
wirksame Bekdmpfung von HIV zu entwerfen,

d)  die Fortschritte in den Mitgliedstaaten bei der Erreichung der Ziele und Vorgaben
fur die Europaische Region durch einen vereinheitlichten Prozess zur Erhebung, Meldung
und Analyse von Daten zu Gberwachen und zu bewerten,

e)  dem Regionalkomitee auf seiner 64. und 66. Tagung in den Jahren 2014 bzw. 2016
Uber die Umsetzung des Europaischen Aktionsplans HIV/Aids (2012-2015) Bericht zu
erstatten.

Vorschlag:

Dem RC64 im Jahr 2014 Uber die Umsetzung des Aktionsplans zu berichten und einen ab-
schliefenden Bericht sowie Vorschléage fiir FolgemaRnahmen auf dem RC66 im Jahr 2016 vor-
zulegen.
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Kategorie 2: Nichtubertragbare Krankheiten
Psychische Gesundheit
EUR/RC53/R4 Psychische Gesundheit in der Europaischen Region der WHO
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2003 Entfallt Entfallt

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[.--]

1. ERSUCHT den Regionaldirektor, bei der Organisation und Durchfihrung von Tatigkei-
ten zur Aktualisierung des Rahmenkonzepts Gesundheit fiir alle Problemen der psychischen
Gesundheit in der Europdischen Region der WHO hohe Prioritat einzurdumen,

2. ERSUCHT den Regionaldirektor, im Januar 2005 in Helsinki, Finnland, eine Ministeriel-
le WHO-Konferenz zum Thema psychische Gesundheit zu veranstalten,

3. BESCHLIESST, dass:
[...]

d)  das Ergebnis der Konferenz der Aktionsplan von Helsinki fur psychische Gesund-
heit in der Europaischen Region sein wird, der anhand einer Rangliste und konkreter
Zeitvorgaben allgemeine und nachhaltige Politikempfehlungen macht und zu Initiativen
aufruft, die vom Regionalbdro in den folgenden Jahren unterstiitzt werden missen.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC53/R4 aufer Kraft zu setzen, da sie durch Resolution EUR/RC55/R2 obso-
let wurde, die einen Vorschlag zur Entwicklung des Europdischen Aktionsplans flr psychische
Gesundheit 2014-2020 zur Annahme durch das RC63 in diesem Jahr (2013) enthielt.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC55/R2.

Nichtubertragbare Krankheiten

EUR/RC54/R4 Pravention und Bekampfung nichttibertragbarer Krankheiten
in der Europdischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2004 Einmaliger Bericht 2006 2006

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
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2. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) den Prozess der Erarbeitung einer umfassenden, malinahmenorientierten européi-
schen Strategie fUr die Bekampfung von nichtiibertragbaren Krankheiten, die sich vor al-
lem auf gemeinsame Morbiditéatsindikatoren grindet und stark auf die Umsetzung ausge-
richtet ist, in Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten, mit zwischenstaatlichen Stellen,
nichtstaatlichen Organisationen und anderen einschlagigen Partnern, u. a. der Wirtschaft,
als Bestandteil des aktualisierten Konzepts GESUNDHEIT21 weiterzufihren und die
Strategie dem Regionalkomitee auf dessen 56. Tagung vorzulegen,

b)  sicherzustellen, dass die Ergebnisse der ministeriellen Konferenzen tiber Umwelt
und Gesundheit (Budapest, 23.-25. Juni 2004), psychische Gesundheit in Europa (Hel-
sinki, 12.-15. Januar 2005) und Nahrung und Ernéhrung im Jahr 2006 sowie die laufende
Arbeit im Rahmen der Européischen Anti-Tabak-Strategie und des Européischen Alko-
holaktionsplans und die kommende Strategie fur die Foérderung der Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen in diesem Prozess vollauf bertcksichtigt werden.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC54/R4 auRer Kraft zu setzen, weil sie durch Folgeresolutionen obsolet wur-
de, besonders durch EUR/RC56/R2 aus dem Jahr 2006, mit der die Europdische Strategie zur
Prévention und Bekampfung nichtlibertragbarer Krankheiten als strategischer Handlungsrahmen
flr die Mitgliedstaaten angenommen wurde, und durch EUR/RC61/R iber den Aktionsplan zur
Umsetzung der Européischen Strategie zur Prévention und Bek&mpfung nichtlbertragbarer
Krankheiten (2012-2016), die 2011 angenommen wurde.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC61/R3.

Alkoholpolitik

EUR/RC55/R1 Handlungsrahmen fir eine Alkoholpolitik in der Europaischen
Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2005 Alle drei Jahre 2008, 2011 2014

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

1. BEFURWORTET den Handlungsrahmen fir eine Alkoholpolitik in der Europaischen
Region, wie er in Dokument EUR/RC55/11 als Rahmen zur strategischen Orientierung und mit
den Grundsatzoptionen fiir die Mitgliedstaaten der Europaischen Region umrissen ist, [...]

4, ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) Mittel zu mobilisieren, damit in Ubereinstimmung mit den Zielen des Handlungs-
rahmens in den Bereichen Gesundheitsférderung, Krankheitspravention, Forschung zu
Krankheitsmanagement, Auswertung und Uberwachung eine angemessene Tatigkeit in
der Region gesichert ist,

b)  mit den Mitgliedstaaten und Organisationen zusammenzuarbeiten und diese bei ih-
ren Bemiihungen um eine Verhitung bzw. Verringerung der aus Alkoholkonsum entste-
henden Schaden und damit auch des Ausmalies der alkoholbedingten Probleme in der
Region zu unterstiitzen,
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C)  weitere internationale Organisation dafiir zu gewinnen, ebenfalls die Ziele des
Handlungsrahmens fir die Alkoholpolitik in der Region zu verfolgen,

d) das Europdische Alkoholinformationssystem weiter zu betreiben, zu Uberprifen
und zu aktualisieren, sodass es den neuen Handlungsrahmen fir die Alkoholpolitik in der
Region widerspiegelt, und eine juristische Datenbank in das System zu integrieren,

e) die Erstellung und Veroffentlichung eines Priifungsberichts ber den Stand und den
erreichten Fortschritt bei der Bewaltigung der alkoholbedingten Probleme in der Region
zu veranlassen, der alle drei Jahre dem Regionalkomitee vorzulegen ist.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Einen Fortschrittsbericht an das Regionalkomitee tber die Bewaltigung alkoholbezogener Prob-
lemstellungen und die Politik in der Region in den Jahren 2008, 2011 und 2014 in den Tages-
ordnungspunkt zu nichtlibertragbaren Krankheiten aufzunehmen.

Neuer Vorschlag

Resolution EUR/RC55/R1 auBBer Kraft zu setzen, da sie durch Resolution EUR/RC61/R4 (iber
den Européischen Aktionsplan zur Verringerung des schadlichen Alkoholkonsums (2012-2020)
obsolet wurde, die das RC61 im Jahr 2011 annahm.

Siehe auch Resolution EUR/RC61/R4

Psychische Gesundheit

EUR/RC55/R2 Europdische Ministerkonferenz zum Thema psychische Gesund-
heit

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2005 RegelmaRig 2011 2016

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

8. ERSUCHT den Regionaldirektor die notwendigen Schritte zu unternehmen um sicherzu-
stellen, dass die Weiterentwicklung und Umsetzung der Politik im Bereich psychische Gesund-
heit durch das Regionalbdiro voll unterstiitzt und den Aktivitdten und Programmen angemesse-
ner Vorrang eingerdumt wird und ihnen geeignete Mittel zur Verfiigung stehen, damit sie die
Vorgaben aus der Erklarung und dem Aktionsplan dadurch erfiillen kénnen, dass MaRnahmen
zu folgenden Themen ergriffen werden:

a) Partnerschaften, indem die Kooperation mit zwischenstaatlichen Organisationen,
u. a. der Europdischen Kommission und dem Europarat sowie nichtstaatlichen Or-
ganisationen gefordert wird,

b)  Gesundheitsinformationen, indem die Mitgliedstaaten bei der Entwicklung eines
Surveillance-Systems fiir psychische Gesundheit und bei der Erhebung vergleich-
barer Daten tber die Entwicklung unterstiitzt werden, wobei Verbesserungen der
psychischen Gesundheit und eine Vertraglichkeitspriifung fiir psychische Gesund-
heit betont werden,
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C) Forschung, indem ein Netzwerk von Kooperationszentren im Bereich psychische
Gesundheit errichtet wird, das Mdglichkeiten fir internationale Partnerschaften,
qualitativ hochwertige Forschung und Forscheraustausch bietet,

d)  Weiterentwicklung von Politik und Diensten, indem die Regierungen durch Sach-
kenntnis unterstiitzt werden, damit die Psychiatriereform von einer wirkungsvollen
Politik getragen wird, zu der die Dienstausgestaltung und Gesetzgebung sowie die
Errichtung eines Netzwerks aus nationalen Ansprechpartnern und Sachverstandi-
gen gehort,

e) anwaltschaftliches Eintreten, indem Strategien und Aktivitaten laufend beobachtet
und so beeinflusst werden, dass sie die Menschenrechte und die Integration for-
dern, Stigma und Diskriminierung von Menschen mit psychischen Gesundheits-
problemen abbauen und Betroffene, Betreuende sowie nichtstaatliche Organisatio-
nen zu mehr Selbstbestimmtheit beféhigen,

9. UNTERSTUTZT den Umsetzungsplan des Regionalbiiros fiir psychische Gesundheit
2005-2010, der gemaR dem Mandat durch die Mitgliedstaaten bei der Ministeriellen Konferenz
in Helsinki einen Rahmen fiir die Anstrengungen und Aktivitaten der WHO zur Erreichung der
Ziele aus der Erklarung zur psychischen Gesundheit und dem Aktionsplan fur psychische Ge-
sundheit bildet und der die dafiir benétigten Mittel nennt,

10. ERSUCHT den Regionaldirektor, dem Regionalkomitee regelméaBig uber die erzielten
Fortschritte zu berichten.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Einen Fortschrittsbericht in den Bericht des Regionaldirektors bzw. der Regionaldirektorin an
das Regionalkomitee in den Jahren 2011 und 2016 aufzunehmen.

Hinweis: Der Européische Aktionsplan flr psychische Gesundheit (2014-2020) liegt dem
RC63 zur Annahme vor. Dieser Aktionsplan bringt globale und regionale MaRnahmen in Ein-
klang miteinander und dient der Aktualisierung des Plans zur Verwirklichung der Européischen
Erklarung zur psychischen Gesundheit (2005).
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Verletzungen
EUR/RC55/R9 Verletzungspravention in der Europaischen Region der WHO
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2005 Einmaliger Bericht 2008

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
2.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) die Mitgliedstaaten bei ihren Bemiihungen um eine bessere Verletzungspravention
und den Entwurf nationaler Aktionspléne zu unterstiitzen,

b)  das Erkennen und den Austausch beispielhafter Praktiken bei der Pravention von
Gewalt und Unfallverletzungen zu erleichtern,

c) den Verbund nationaler Ansprechpartner mit Leben zu fullen und zu unterstiitzen
und die Zusammenarbeit mit anderen einschldgigen Netzwerken aus Sachverstandigen
und Fachleuten weiterzuentwickeln,

d) den Kapazitatsausbau auf fachlicher und konzeptioneller Ebene zu unterstiitzen,
um die nationalen MaRnahmen gegen Verletzungen durch die Einbeziehung von Uberwa-
chung, evidenzbasierter Praxis und Evaluation zu stérken,

e) Fachunterstlitzung fiir eine bessere Versorgung der Unfall- und Gewaltopfer zu lie-
fern,

f) eine geeignete Entwicklung der Partnerschaft und Zusammenarbeit mit der Europa-
ischen Union und anderen internationalen Organisationen, insbesondere dem Europarat,
der Europdischen Verkehrsministerkonferenz, der Organisation fir Wirtschaftliche Zu-
sammenarbeit und Entwicklung, der Wirtschaftskommission fur Europa der Vereinten
Nationen und dem Kinderhilfswerk der Vereinten Nationen zu fordern, um der Heraus-
forderung durch Verletzungen aufgrund unterschiedlicher Ursachen besser begegnen zu
konnen.

g)  dem Regionalkomitee 2008 Uber den bei der Umsetzung dieser Resolution durch
Sekretariat und Mitgliedstaaten erzielten Fortschritt zu berichten.

Vorschlag:

Einen Fortschrittsbericht im Rahmen der Tagesordnung des RC64 im Jahr 2014 unter der Uber-
schrift ,,Pravention von Kindesmisshandlung und anderen schadlichen Ereignissen im Kindesal-
ter* vorzulegen.
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Nichtlbertragbare Krankheiten

EUR/RC56/R2 Pravention und Bekampfung nichtubertragbarer Krankheiten
in der Europdischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2006 Einmaliger Bericht 2008 Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

3. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a)

die Umsetzung der Strategie in der Region aktiv zu unterstiitzen und durch einen

multisektoriellen Ansatz Handlungsmechanismen in Bezug auf die Determinanten zu
schaffen,

b)

die Mitgliedstaaten bei der Umsetzung der Strategie zu unterstiitzen, indem die bi-

laterale und multilaterale Zusammenarbeit durch folgende Malinahmen verstarkt wird:

c)

- Entwicklung eines Biindnisses fiir die Uberzeugungsarbeit und das Handeln
im Bereich der nichtiibertragbaren Krankheiten mit den wichtigsten Partnern,

- Aufbau eines Netzes nationaler Ansprechpersonen als internationale Anlauf-
stelle und Beratungsinstanz im Hinblick auf die Umsetzung der Européischen Stra-
tegie zur Pravention und Bekdmpfung nichtibertragbarer Krankheiten,

- Erleichterung des Informationsaustauschs tber Erkenntnisse und beste Pra-
xis unter Schwerpunktlegung auf Konzeptentwicklung und Umsetzung der Strate-

gie,
- Verstarkung der Erforschung von Interventionen und Umsetzung und

- Aufbau eines Uberwachungsmechanismus zur Messung von Fortschritten
bei der Konzeptentwicklung und -umsetzung und ihrer Auswirkungen auf die Ent-
wicklung der Gesundheitssituation und zur regelméRigen Erhebung und Meldung
allgemeiner Indikatoren fiir die durch nichtlbertragbare Krankheiten bedingte
Morbiditat in der Region,

dem Regionalkomitee auf seiner 58. Tagung im Jahr 2008 tiber die Umsetzung der

Europaischen Strategie zur Pravention und Bekdmpfung nichtiibertragbarer Krankheiten
Bericht zu erstatten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC56/R2 auRer Kraft zu setzen, in Ubereinstimmung mit Resolution
EUR/RC61/R3 Uber den Aktionsplan zur Umsetzung der Europdischen Strategie zur Prévention
und Bekéampfung nichtiibertragbarer Krankheiten (2012—-2016), die 2011 angenommen wurde.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC61/R3.
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Ernéhrung
EUR/RC57/R4 Weiterverfolgung der Ergebnisse der Européischen Minister-
konferenz der WHO zur Bekampfung der Adipositas, u. a. durch
den zweiten Europaischen Aktionsplan Nahrung und Ernéhrung
Annahmedatum: 2007 | Berichtspflicht: Bericht(e) an das RC: Enddatum:
Alle drei Jahre 2010 2013

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

7. FORDERT den Regionaldirektor AUF, das Notige zu veranlassen, damit die Entwicklung
von Handlungskonzepten in der Nahrungs- und Ernahrungspolitik sowie das Thema Bewegung
effektiv in die Arbeit des Regionalblros, insbesondere im Bereich der Préavention und Bekamp-
fung nichtlbertragbarer Krankheiten, eingebunden werden und die einzelnen Konzepte im Ein-
klang mit den im zweiten Europdischen Aktionsplan Nahrung und Erndhrung genannten Mai3-
nahmen umgesetzt werden:

a) Sensibilisierung der Offentlichkeit und Mobilisierung der Politik in den Mitglied-
staaten;

b)  Eintreten fir MalRnahmen auf internationaler Ebene und Férderung solcher MaR-
nahmen in Zusammenarbeit mit der Européischen Kommission, dem Europarat, Organi-
sationen der Vereinten Nationen und nichtstaatlichen Organisationen sowie in offenem
Dialog mit allen maRgeblichen Akteuren;

¢)  fachliche Unterstiitzung fur die Mitgliedstaaten bei der Entwicklung einer Nah-
rungs- und Erndhrungspolitik, bei der Politikanalyse und beim Aufbau von Kapazitaten
sowie der Entwicklung einschlagiger Politikinstrumente;

d)  Schaffung von Anreizen fir die Erzeugung, Ubertragung und Verbreitung von
Wissen und Erfahrung unter den Landern;

e) Forderung der Entwicklung neuartiger Politikansétze;

f) Ausnutzung bestehender Datenbanken und, falls erforderlich, Entwicklung eines
europaischen Informationssystems zur Beobachtung der Erndhrungssituation aus gesund-
heitspolitischer Sicht und zur Bewertung der sich daraus ergebenden gesundheitlichen
Trends in Verbindung mit dem umfassenden Mechanismus zur Beobachtung der durch
nichtlibertragbare Krankheiten verursachten Morbiditéat;

8. FORDERT den Regionaldirektor AUF, dem Regionalkomitee Uber Fortschritte bei der
Umsetzung des zweiten Europdischen Aktionsplans Nahrung und Erndhrung zu berichten und
diesen Bericht mit den im Rahmen der Europdischen Charta zur Bek&mpfung der Adipositas
vorgesehenen Dreijahresberichten abzustimmen.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Einen Fortschrittsbericht zur Umsetzung des Aktionsplans in den Bericht der Regionaldirektorin
an das Regionalkomitee in den Jahren 2010 und 2013 aufzunehmen.

Hinweis: Ein Fortschrittsbericht zur Umsetzung des Aktionsplans sowie ein Vorschlag zum
weiteren VVorgehen liegen dem RC63 vor, wobei die Ergebnisse der Européischen Ministerkon-
ferenz der WHO zum Thema Erndhrung und nichtlibertragbare Krankheiten im Kontext von
Gesundheit 2020 zu beriicksichtigt sind, die am 4. und 5. Juli 2013 in Wien stattfand.
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Nichtlibertragbare Krankheiten

EUR/RC61/R3 Aktionsplan zur Umsetzung der Europaischen Strategie zur Pra-
vention und Bekampfung nichtibertragbarer Krankheiten (2012—
2016)

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011 Dreijahrlich 2013 2016

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4.

ERSUCHT die Regionaldirektorin:

a) in Zusammenarbeit mit dem Mitgliedstaaten® und auf der Grundlage der Ergebnis-
se der Tagung auf hoher Ebene der Vereinten Nationen zum Thema nichtlbertragbare
Krankheiten sowie der von der Weltgesundheitsversammlung im Jahr 2012 zu beschlie-
Renden Zielvorgaben und Indikatoren die entsprechenden Zielvorgaben und Indikatoren
fur die zentralen Aktionsbereiche in dem Aktionsplan zu konkretisieren und zu vervoll-
standigen,

b)  die Uberwachung mit dem von der Weltgesundheitsversammlung 2012 anzuneh-
menden umfassenden Uberwachungsrahmen abzustimmen,

C) mit Mitgliedstaaten und Organisationen zusammenzuarbeiten und ihnen bei ihren
Bemiihungen um die Umsetzung der vorrangigen Malinahmen und Interventionen zu hel-
fen, wie im Aktionsplan beschrieben,

d) Kooperationen mit staatlichen und nichtstaatlichen Organisationen und unter Mit-
gliedstaaten sowie mit der WHO, weiteren internationalen Organisationen und regionalen
Akteuren zur Unterstitzung des Aktionsplans zu foérdern,

e) dem Regionalkomitee auf seiner 63. Tagung im Jahr 2013 einen Fortschrittsbericht
und auf seiner 66. Tagung im Jahr 2016 einen Bericht tber die Umsetzung des Aktions-
plans vorzulegen.

Vorschlag:

Den abschlieRenden Bericht auf dem RC66 in 2016 vorzulegen.

Folgemalihahmen zu erarbeiten und dem Regionalkomitee zum RC66 im Jahr 2016 vorzulegen.

! und ggf. Organisationen der regionalen Wirtschaftsintegration
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Alkohol
EUR/RC61/R4 Europdischer Aktionsplan zur Verringerung des schédlichen
Alkoholkonsums (2012-2020)
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2011 Entfallt Entfallt 2020

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) in der Bewadltigung dieses wichtigen gesundheitspolitischen Problems Fihrungs-
stérke zu zeigen und die Politiker der Européischen Region in der Formulierung nationa-
ler Konzepte und Pléne als Teil ihres MalRnahmenbiindels gegen nichtibertragbare
Krankheiten zu unterstitzen,

b)  Ablauf, Effekt und Umsetzung des Aktionsplanes zu beobachten, die gewonnenen
Daten zur Uberarbeitung und Erneuerung des Europaischen Informationssystems fiir Al-
kohol und Gesundheit zu nutzen und Daten fir regelméRige Berichte Giber Alkoholkon-
sum, Schaden und GegenmalRnahmen in der Region zusammenzustellen,

C) Ressourcen zu mobilisieren, damit in der Region Gesundheitsférderung, Krank-
heitspréavention, Krankheitsmanagement sowie Forschungs-, Auswertungs- und Uberwa-
chungsaktivitaten gemaf den Zielen des Aktionsplans angemessen gesichert sind,

d)  mit den Mitgliedstaaten und Organisationen zusammenzuarbeiten und diese in ih-
rem Bemuihen um die Entwicklung nationaler Konzepte zur Verhitung bzw. Verringe-
rung der aus Alkoholkonsum entstehenden Schéaden und der alkoholbedingten Probleme
in der Region zu unterstiitzen,

e) Partnerschaften mit staatlichen und nichtstaatlichen Organisationen und unter Mit-
gliedstaaten sowie zwischen der WHO, weiteren internationalen Organisationen und re-
gionalen Akteuren zur Unterstiitzung des Aktionsplans zu férdern und

f) weitere internationale Organisationen dafir zu gewinnen, die Ziele des Aktions-
plans zu verfolgen.

Vorschlag:

Fortschrittsberichte zur Umsetzung des Aktionsplans auf dem RC64 und dem RC67 und den
abschlielenden Bericht auf dem RC70 im Jahr 2020 vorzulegen.

Kinder mit Behinderungen

EUR/RC61/R5 Erklarung und Aktionsplan der Europaischen Region

zur  Gesundheit von Kindern und Jugendlichen mit
geistigen Behinderungen und ihren Familien

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011

Einmaliger Bericht 2016 2016
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Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

8. ERSUCHT die WHO-Regionaldirektorin fur Europa, dafiir Sorge zu tragen, dass die
MalRnahmen und Programme, die der Erfullung der Anforderungen der Erklarung und des Akti-
onsplans dienen, im Einklang mit dem Auftrag der WHO den ihnen gebiihrenden Vorrang und
die entsprechenden Mittel erhalten, u. a. durch:

a)  Austibung von Fuhrungskompetenz hinsichtlich der Aufgaben und der Funktions-
fahigkeit der Gesundheitssysteme im Einklang mit sdmtlichen Normen und Grundséatzen
auf europdischer und globaler Ebene, um den Bediirfnissen der Kinder und Jugendlichen
mit geistigen Behinderungen und ihrer Familien gerecht zu werden,

b) Bereitstellung fachlicher Unterstiitzung flr die Mitgliedstaaten mit dem Ziel der
Qualitatsforderung in der Leistungserbringung sowie der Herstellung nachhaltiger Kapa-
Zitaten,

C) Unterstutzung von Forschungsvorhaben, die zu ethisch begriindeten und evidenz-
basierten Konzepten in Politik und Praxis fuhren,

d)  Uberwachung des gesundheitlichen Status von Kindern und Jugendlichen mit geis-
tigen Behinderungen und ihrer Familien und Bewertung der Fortschritte bei der Umset-
zung dieser Erklarung und des dazugehdrigen Aktionsplans,

e) Eingehen einer Partnerschaft mit dem UNICEF, der Europdischen Kommission
und dem Europarat sowie anderen zwischenstaatlichen und nichtstaatlichen Organisatio-
nen in Bereichen, in denen gemeinsames Handeln die Umsetzung erleichtern kann;

9. UNTERSTUTZT den durch die Erklarung gebilligten Aktionsplan, der einen Rahmen fiir
Grundsatzkonzepte und Malinahmen zur Verwirklichung der in der Erklarung genannten Ziele
bis zum Jahr 2020 darstellt;

10. ERSUCHT die Regionaldirektorin, dem Regionalkomitee im Jahr 2016 uber die erzielten
Fortschritte Bericht zu erstatten.
Vorschlag:

Dem RC66 im Jahr 2016 einen Fortschrittsbericht tiber die Umsetzung des Aktionsplans vorzu-
legen.

Einen abschlieBenden Bericht zu Aktionsplan und Erklarung auf dem RC70 im Jahr 2020 vor-
zulegen.

Kategorie 3: Gesundheitsforderung im gesamten Lebensverlauf

Gesundheit von Kindern und Jugendlichen

EUR/RC53/R7 Die Gesundheit von Kindern und Jugendlichen in der Europdi-
schen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2003 Einmaliger Bericht 2005 2005
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Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
2. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) in Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten den Prozess der Erarbeitung einer um-
fassenden europdischen Strategie zur Verbesserung der Gesundheit von Kindern und Ju-
gendlichen weiterzufiihren und diese Strategie dem Regionalkomitee auf dessen 55. Ta-
gung vorzulegen,

b)  sicherzustellen, dass die Ergebnisse der Vierten Ministeriellen Konferenz Umwelt
und Gesundheit (Budapest, 23.—25. Juni 2004) und der gesonderte Abschnitt tiber die Ge-
sundheit von Kindern und Jugendlichen im Europdischen Gesundheitsbericht 2005 in die-
sem Prozess vollgultig berticksichtigt werden.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC53/R7 aufler Kraft zu setzen, da sie durch Resolution EUR/RC55/R6 Uber
die Strategie der Europédischen Region zur Foérderung der Gesundheit und Entwicklung von
Kindern und Jugendlichen obsolet wurde, die auf dem RC55 angenommen wurde.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC55/R6.

Umwelt

EUR/RC54/R3 Umwelt und Gesundheit

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2004 Entfallt Entfallt Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[.--]

7. ERSUCHT den Regionaldirektor, weiterhin die Umsetzung der auf friiheren Konferenzen
getroffenen Entscheidungen zu unterstutzen, insbesondere das Protokoll Gber Wasser und Ge-
sundheit zum Ubereinkommen von 1992 iber den Schutz und die Nutzung grenziiberschreiten-
der Wasserldufe und internationaler Seen und die Charta Verkehr, Umwelt und Gesundheit, wie
dies im gemeinsamen Paneuropaischen Programm Verkehr, Gesundheit und Umwelt (THE
PEP) von WHO und UNECE vorgesehen ist

8. ERSUCHT den Regionaldirektor, weiterhin im Prozess Umwelt und Gesundheit in der
Europaischen Region eine Fihrungsrolle einzunehmen, indem die Aktivitaten des Regionalbi-
ros und der L&nderbiiros zu den folgenden Punkten weiter geférdert werden, wobei besondere
Aufmerksamkeit auf schwache Gruppen wie Kinder gelegt werden sollte:

o die Unterstiitzung einer wirksamen Umsetzung der in Budapest getroffenen Ent-
scheidungen und der Gesuche der Mitgliedstaaten um Mafnahmen in konkreten,
darin ausgefiihrten Bereichen,

o das fortgesetzte Aufgreifen der Zusammenhange zwischen Gesundheit und Umwelt
und der Gesundheitsfolgenabschétzung,
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die Uberwachung der Trends, die Forschung und die Entwicklung von Szenarien
zu Belastungen, gesundheitlichen Auswirkungen und politischen GegenmafRnah-
men und Anforderungen,

die Entwicklung erkenntnisgestitzter Normen, Leitlinien und Instrumente zur Risi-
kobewertung fiir den Einsatz auf allen relevanten Ebenen, bei besonderer Berlck-
sichtigung der umweltbedingten Krankheitslast fur die Gesundheitssysteme,

das Erkennen geeigneter Techniken des Risikomanagements einschlieflich Risiko-
kommunikation und Risikoverstandnis durch Sammlung, Analyse und Deutung
von Fallstudien ebenso wie das Erkennen beispielhafter Praxis,

die weitere Unterstutzung der Arbeit zum Thema Gesundheitsentscheidungen unter
den Bedingungen wissenschaftlicher Ungewissheit und der Anwendung des Vor-
sorgeprinzips,

die Unterstitzung der Kompetenzbildung auf fachlicher und politischer Ebene, um
die MaBnahmen und GegenmalRnahmen der Mitgliedstaaten zu erleichtern, wie
z. B. die Initiative der Gemeinschaft unabhangiger Staaten und einer Reihe sudost-
europdischer Lander zur Reform und zum Aufbau eines leistungsfahigen sanita-
ren/epidemiologischen Surveillance-Dienstes und zur Starkung der Gesundheits-
systeme,

die Unterstitzung der Kompetenzbildung auf fachlicher und politischer Ebene, um
die praktischen und institutionellen Vorkehrungen der Mitgliedstaaten fiir eine
wirksame Umsetzung der Gesundheitsvertraglichkeitspriifung zu erleichtern, wie
sie das Protokoll tiber die Strategische Umweltpriifung zum Ubereinkommen (iber
die Umweltvertréglichkeitsprifung im grenzuberschreitenden Rahmen vom Ge-
setzgeber fordert,

das Eintreten flr die Einbeziehung von Umwelt- und Gesundheitserwéagungen in
die Konzepte und Malnahmen anderer Sektoren,

die Forderung der Fé&higkeit zum wirksamen Katastrophenschutz bei Auftreten und
wiederholtem Auftreten von umweltbedingten Gesundheitsgefahren wie den mit
extremen Wetterverhaltnissen verbundenen.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Bis zur Flnften Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit im Jahr 2009 j&hrlich auf den Regi-
onalkomitees zu Umwelt und Gesundheit und danach alle funf Jahre zu berichten bis 2019.

Neuer Vorschlag

Resolution EUR/RC54/R3 auller Kraft zu setzen, die durch Resolution EUR/RC60/R7 zur Zu-
kunft des Prozesses Umwelt und Gesundheit in Europa obsolet wurde, durch die der Minister-
ausschuss fur Umwelt und Gesundheit (EHMB) gebeten wurde, dem WHO-Regionalkomitee
flr Europa und dem Umweltausschuss der Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fur
Europa (UNECE) jahrlich Bericht zu erstatten.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC60/RY.
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Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
EUR/RC55/R6 Strategie der Europaischen Region zur Férderung der Gesundheit
und Entwicklung von Kindern und Jugendlichen
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2005 Keine Angabe (ber den | 2008

ersten Bericht hinaus

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

3. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a)  eine ausreichende und angemessene Unterstlitzung des WHO-Regionalbiiros fiir
Europa fir die Bemilhungen der Mitgliedstaaten um Entwicklung und Umsetzung natio-
naler Konzepte und Strategien zur Forderung der Gesundheit und Entwicklung von Kin-
dern und Jugendlichen sicherzustellen, einschlie3lich durch Mobilisierung von Ressour-
cen,

b)  dem Regionalkomitee auf seiner 58. Tagung Uber Fortschritte und Erfolge bei der
Entwicklung und Umsetzung von Strategien zur Forderung der Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in der Européischen Region Bericht zu erstatten.

Vorschlag:

Einen Fortschrittsbericht sowie Vorschldge fir FolgemalBnahmen dem Regionalkomitee auf
dem RC64 im Jahr 2014 vorzulegen.

Millenniums-Entwicklungsziele

EUR/RC57/R2 Die Millenniums-Entwicklungsziele in der Europaischen Region
der WHO: Gesundheitssysteme und die Gesundheit von Muttern
und Kindern — Erkenntnisse

Annahmedatum: 2007 | Berichtspflicht: Bericht(e) an das RC: Enddatum:
Alle zwei Jahre 2009, 2011, 2013 2015

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

2. BEKRAFTIGT die Europdische Strategie zu den MZ als politische und strategische Ori-
entierungshilfe fir regionsweite MaRnahmen in diesem Bereich,

[...]

4, ERSUCHT den Regionaldirektor, weiterhin eine gute Einbettung der MZ in die Arbeit
des Regionalbiros und ihre Weiterverfolgung gemal den in der Europaischen Strategie skiz-
zierten Malinahmen sicherzustellen durch:
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a) Forderung des politischen Engagements in den Mitgliedstaaten,

b) Eintreten fir und Fdrdern von MalRnahmen auf internationaler Ebene in Zusam-
menarbeit mit allen relevanten Akteuren, hierunter die Europdische Kommission, die
Weltbank, der Europarat, Organisationen der Vereinten Nationen und nichtstaatliche Or-
ganisationen,

C) Bereitstellung von fachlicher Unterstiitzung und Hilfe beim Kapazitatsaufbau fiir
die Mitgliedstaaten,

d)  Anregen der Erzeugung, Ubertragung und Verbreitung von Wissen und Erfahrung
sowie von neuartigen Politikansétzen unter den Landern,

e) Starkung des Informationssystems im Regionalbiiro zur begleitenden Beobachtung
der MZ und damit verbundener gesundheitlicher Trends,

5. ERSUCHT den Regionaldirektor, dem Regionalkomitee alle zwei Jahre Gber die hinsicht-
lich der MZ gemachten Fortschritte zu berichten.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Dem Regionalkomitee Uber Fortschritte bezlglich der MZ zweijahrlich bis 2015 in den Jahren
2009, 2011, 2013 und 2015 zu berichten.

Neuer Vorschlag

Dem Regionalbiro Gber die Fortschritte mit den MZ auf dem RC63 im Jahr 2013 und dem
RC65 im Jahr 2015 zu berichten.

Resolution EUR/RC57/R2 nach dem abschlieRBenden Bericht und Vorstellung des weiteren
Wegs im Jahr 2016 auler Kraft zu setzen und dabei die Arbeit an der Entwicklungsagenda nach
2015 zu beriicksichtigen.

Umwelt und Gesundheit

EUR/RC60/R7 Die Zukunft des Prozesses Umwelt und Gesundheit in Europa
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2010 Jahrlich 2011 2016

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

9. FORDERT den EHMB und die EHTF auf, gemal dem auf der Flnften Ministerkonferenz
Umwelt und Gesundheit gebilligten Zeitplan jahrlich an das WHO-Regionalkomitee fir Europa
und den Ausschuss fur Umweltpolitik der Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fiir
Europa (UNECE) Uber das bisher Erreichte und ber Bereiche mit noch bestehendem Hand-
lungsbedarf sowie Uber die Tatigkeit von EHMB und EHTF und ihre Arbeitsplédne und ihren
Finanzbedarf zu berichten;

[...]
11. ERSUCHT die Regionaldirektorin,
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a)  weiter die Umsetzung der auf friiheren Ministerkonferenzen fir Umwelt und Ge-
sundheit getroffenen Entscheidungen zu unterstiitzen, insbesondere des Protokolls (ber
Wasser und Gesundheit zum Ubereinkommen von 1992 (iber den Schutz und die Nutzung
grenziberschreitender Wasserldufe und internationaler Seen und der Charta Verkehr,
Umwelt und Gesundheit, die vom gemeinsamen Paneuropdischen Programm Verkehr,
Gesundheit und Umwelt von WHO und UNECE entwickelt wurde,

b)  weiter die Fuhrungsrolle innerhalb des EHP wahrzunehmen durch weitere Forde-
rung der Tatigkeit des Regionalbiiros und der L&nderbiros im Bereich Umwelt und Ge-
sundheit, durch besondere Beriicksichtigung der Bedurfnisse gefahrdeter Bevilkerungs-
gruppen und namentlich durch Thematisierung der sozialen und geschlechtsbezogenen
Ungleichheiten im Bereich Umwelt und Gesundheit,

C) besondere Aufmerksamkeit auf die Forderung strategischer Partnerschaften und
Netzwerke zu richten, damit Aspekte des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes in die
relevanten Konzepte aller Politikbereiche wirksamer einbezogen werden kénnen,

d)  weiterhin Stellung des Sekretariats des EHP, wie in der Erklarung von Parma so-
wie dem Arbeitspapier Der Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa (2010-2016): Der
institutionelle Rahmen vorgesehen, und hierzu auch die erforderlichen personellen, finan-
ziellen und organisatorischen Ressourcen und Kapazitaten bereitzustellen,

e) internationale Ressourcen zur Unterstiitzung der Umsetzung der auf der Konferenz
von Parma getroffenen Entscheidungen in den L&ndern zu mobilisieren.

Hinweis: Der Fortschrittsbericht zum Prozess Umwelt und Gesundheit flir Europa wird dem
RC63 im Jahr 2013 vorgelegt.

Vorschlag:

Jahresberichte des Ministerausschusses fur Umwelt und Gesundheit je nach behandelter Thema-
tik als eigenstandigen Punkt aufzunehmen.

Uber die Ergebnisse der Zwischenbilanztagung zur Umsetzung der Erklarung von Parma zu
berichten, die im Jahr 2014 veranstaltet werden soll.

Fur die Tagesordnung des RC66 einen Punkt zur Sechsten Ministerkonferenz vorzusehen, die
2016 veranstaltet werden soll.

Altern in Gesundheit

EUR/RC62/R6 Strategie und Aktionsplan fir gesundes Altern in der Europai-
schen Region (2012-2020)

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2012 Vierjahrlich 2016 2020

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
3.

ERSUCHT die Regionaldirektorin:

a) die Mitgliedstaaten bei der Entwicklung seniorengerechter Konzepte auf verschie-
denen staatlichen Ebenen zu unterstltzen, etwa durch eine nachhaltige Férderung derarti-
ger Konzepte auf Ebene von Stadt und Gemeinde im Gesunde-Stédte-Netzwerk in der
Européischen Region,
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b)  die Mitgliedstaaten zu unterstiitzen und mit ihnen in Bezug auf die komparative
Meldung demografischer Alterungstrends zu kooperieren, die fiir die in Strategie und Ak-
tionsplan dargestellten vorrangigen Interventionen relevant sind, insbesondere durch Al-
tersprofile auf Ebene von Stadt und Gemeinde,

C) ein Netz aus WHO-Kooperationszentren, staatlichen und nichtstaatlichen Organisa-
tionen und anderen Akteuren in der Region sowie weiteren Beteiligten zu schaffen, wel-
ches die in Strategie und Aktionsplan skizzierten vorrangigen MaBnahmen unterstitzt,

d)  dem Regionalkomitee auf der 66. Tagung im Jahr 2016 einen Zwischenbericht vor-
zulegen und dem Regionalkomitee auf der Tagung im Jahr 2020 Gber die Umsetzung von
Strategie und Aktionsplan abschlieRend Bericht zu erstatten.

Vorschlag:

Uber die Fortschritte mit der Umsetzung im Abstand von vier Jahren auf dem RC66 im Jahr
2016 und dem RC70 im Jahr 2020 zu berichten und mit dem abschlieBenden Bericht auf dem
RC70 FolgemaRnahmen vorzuschlagen.

Kategorie 4: Gesundheitssysteme

Starkung der Gesundheitssysteme

EUR/RC55/R8 Starkung der europaischen Gesundheitssysteme als Fortsetzung

der Landerstrategie ,,Die Dienste den neuen Anforderungen anpas-
sen* des WHO-Regionalburos fir Europa
“Matching services to new needs”

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2005

Zweijahrlich 2007 2009

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) Schritte zur Mobilisierung der humanen und finanziellen Ressourcen zu unterneh-
men, die fir die Unterstutzung der Mitgliedstaaten bei der Erarbeitung und Umsetzung
ihrer Strategien zur Starkung der Gesundheitssysteme, wie sie in Dokument EUR/RC55/9
Rev.1 beschrieben sind, bendtigt werden,

b)  auf der Grundlage eines konsultativen und partizipatorischen Prozesses mit den
Mitgliedstaaten unter Sicherstellung der Zusammenarbeit und Abstimmung mit den Part-
nerorganisationen im Jahr 2007 oder 2008 eine Europdische Ministerkonferenz zum
Thema ,,Starkung der Gesundheitssysteme* zu veranstalten,

C) dem Regionalkomitee in den Jahren 2007 und 2009 ber die Umsetzung der Initia-
tive zur Starkung der Gesundheitssysteme in der Arbeit des Regionalbiiros mit den Lén-
dern der Europdischen Region Bericht zu erstatten.
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Vorschlag:

Resolution EUR/RC55/R8 auler Kraft zu setzen, die 2012 durch die Annahme von Resolution
EUR/RC62/R5 Uber den Europaischen Aktionsplan zur Starkung der Kapazitaten und Angebote
im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit obsolet wurde, und zu dem 2016 dem RCG66 ein erster
Fortschrittsbericht vorgelegt wird.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/R5.

Personalpolitische Konzepte

EUR/RC57/R1 Personalpolitische Konzepte im Gesundheitswesen der Mitglied-
staaten der Europaischen Region

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2007 Jéhrlich 2008 2009

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
3.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) mit den Mitgliedstaaten zusammenzuarbeiten und sie in ihren Bemihungen um ein
besseres Arbeitskréfteangebot im Gesundheitsbereich zu unterstiitzen,

b)  auch weiterhin die Fahigkeit der Lander zur Entwicklung von Personalkonzepten
und zur Einplanung und Fiihrung von Arbeitskraften im Gesundheitsbereich auf nationa-
ler Ebene wie auch in der Europdischen Region der WHO insgesamt aufzubauen und zu
unterstiitzen und die Harmonisierung der Daten Uber das Gesundheitspersonal und die
Verwendung von standardisierten Indikatoren und Instrumenten zur Verbesserung ihrer
Qualitat und Vergleichbarkeit zu fordern,

C) in Bezug auf das Gesundheitspersonal eine Reihe von Schliisselindikatoren zu ent-
wickeln, die flr die Beobachtung und Bewertung der aktuellen Lage und der Trends auf
nationaler Ebene wie auch in der Européischen Region der WHO genutzt werden kénnen,
und den Austausch von Wissen, Informationen, Erfahrungen und Erkenntnissen in Bezug
auf eine wirksame Entwicklung von Personalkonzepten und Fihrung von Arbeitskraften
im Gesundheitsbereich unter den Mitgliedstaaten und Partnern zu fordern,

d)  Empfehlungen fir die Einrichtung von Systemen, mit denen das Gesundheitsper-
sonal zur Arbeit in abgelegenen und landlichen Gebieten motiviert werden kann, sowie
von Verfahren fir die berufliche Weiterentwicklung zu erarbeiten,

e) der Beobachtung der Migration des Gesundheitspersonals und den Grundsatzmali-
nahmen auf nationaler und internationaler Ebene eine hohe Prioritdt einzurdumen, indem
entsprechende L&nderberichte fortlaufend analysiert werden und j&hrlich eine Zusammen-
fassung dieser Berichte fur die Européische Region veréffentlicht wird,

f) zur Entwicklung eines ethischen Leitfadens bzw. Rahmenkonzepts fur die Anwer-
bung von ausléndischen Gesundheitsfachkraften von innerhalb wie auRRerhalb der Europa-
ischen Region beizutragen,

g)  sicherzustellen, dass das Thema Gesundheitspersonal fiir das WHO-Regionalbiiro
fir Europa im Kontext der Starkung der Gesundheitssysteme eine Prioritat bleibt, und
zur Unterstlitzung der Lander bei der Personalentwicklung im Gesundheitsbereich in
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Ubereinstimmung mit dem Mittelfristigen Strategieplan der WHO angemessene Mittel
bereitzustellen,

h)  weiterhin Netzwerke und Partnerschaften zu knipfen und zu starken, die zur Er-
richtung nachhaltiger Personalkonzepte im Gesundheitsbereich in der Region beitragen,
und sich bei nationalen Akteuren, Entwicklungspartnern, internationalen Organisationen,
Gebern sowie allen maRgeblichen Programmen innerhalb der WHO tatkraftig fiir wirk-
samere Investitionen in die Entwicklung des Arbeitskrafteangebots im Gesundheitsbe-
reich und in eine bessere Abstimmung der Ressourcen einzusetzen,

i) das Thema personalpolitische Konzepte im Gesundheitsbereich auf die Tagesord-
nung der Europdischen Ministerkonferenz der WHO zum Thema Gesundheitssysteme im
Jahr 2008 zu setzen,

) dem Regionalkomitee auf seiner 59. Tagung im Jahr 2009 Uber die erzielten Fort-
schritte zu berichten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC57/R1 auRer Kraft zu setzen, die durch Resolution EUR/RC59/R4 (iber per-
sonalpolitische Konzepte im Gesundheitswesen der Mitgliedstaaten der Européischen Region
der WHO obsolet wurde.

Der Fachinformationsveranstaltung wahrend des RC62 im Jahr 2012 folgend dies als inhaltli-
chen Punkt fur die Tagesordnung kiinftiger Regionalkomitees vorzuschlagen.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC59/R4.

Steuerung/Fuhrung der Gesundheitssysteme

EUR/RC58/R4 Steuerung und Fihrung der Gesundheitssysteme in der Europai-

schen Region

Annahmedatum: | Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2008

Alle vier Jahre 2011 2015

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
6.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) Schritte zu unternehmen, welche die Gesundheitsministerien bei der Weiterent-
wicklung ihrer Kompetenz zur Ausubung der Steuerungsfunktion fiir das Gesundheitssys-
tem und hierunter ihrer Fahigkeit zur Federfuhrung bei sektorlbergreifenden Anstren-
gungen der gesamten Regierung zur Bewéltigung der weiter gefassten Gesundheitsdeter-
minanten unterstiitzen,

b)  die Weiterentwicklung relevanter Evaluierungsinstrumente, Leistungsindikatoren
und Mindestnormen zu fordern, mit denen die Wirksamkeit der Steuerungsfunktion fir
das Gesundheitssystem in einem Kontext aus Rechenschaftspflicht, Pluralismus und
Transparenz bewertet werden kann,

¢) die Zusammenarbeit der Mitgliedstaaten im Bereich erfolgreicher Steuerungsprak-
tiken fiir Gesundheitssysteme zu erleichtern und ihren Austausch von Fallstudien aus der
Européischen Region der WHO und dariiber hinaus zu fordern,




EUR/RC63/17 Rev.1
Seite 25

d)  die Zusammenarbeit zum Thema Gesundheitssysteme mit anderen internationalen
Organisationen, die mit Gesundheit befasst und auf diesem Gebiet tétig sind, wie der
Weltbank, dem Kinderhilfswerk der Vereinten Nationen, der Internationalen Organisation
fur Migration, dem Globalen Fonds zur Bekdmpfung von Aids, Tuberkulose und Malaria,
dem Europarat, der Organisation fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung,
der Europdischen Kommission und verwandten Einrichtungen sowie der Europdischen
Investitionsbank und anderen Akteuren zu fordern,

e) dem Regionalkomitee im Jahr 2011 und abschlieRend im Jahr 2015 iber Mal3nah-
men des WHO-Regionalbiiros fiir Europa zur Unterstitzung der Mitgliedstaaten sowie
tber deren Fortschritte bei der Weiterverfolgung der Ergebnisse der Europdischen Minis-
terkonferenz zum Thema Gesundheitssysteme in Tallinn Bericht zu erstatten.

Hinweis: Ein Fortschrittsbericht wurde dem Regionalkomitee im Jahr 2011 vorgelegt. Ein ab-
schlieBender Bericht Uber die erzielten Fortschritte ist fiir die Tagesordnung des RC65 im Rah-
men der Weiterverfolgung der Thematik Gesundheitssysteme vorgesehen, zu der 2008 eine Eu-
ropaische Ministerkonferenz in Tallinn stattfand.

Vorschlag:

Die Berichterstattung zu Resolution EUR/RC58/R4 wie folgt zu organisieren:

Die Aspekte von Fiihrung und Leitung aus Resolution EUR/RC58/R4 (gemé&l Beschluss-
teil 6 a), ¢) und d)) in die Berichterstattung fiir ,,Gesundheit 2020 zu integrieren, weil sie
auch ein Kernstiick der Resolution EUR/RC62/R4 (iber ,,Gesundheit 2020* — das Rah-
menkonzept der Européischen Region fiir Gesundheit und Wohlbefinden sind, und die
Arbeit zu diesen Aspekten in stimmiger Weise umzusetzen,

einen Bericht zu den Ergebnissen der hochrangigen Tagung Uber Gesundheitssysteme fir
Gesundheit und Wohlstand im Kontext von Gesundheit 2020, die im Oktober 2013 in
Tallinn (Estland) veranstaltet werden soll, dem RC64 im Jahr 2014 vorzulegen,

einen abschlieRenden Bericht Gber die Umsetzung der Charta von Tallinn und einen Vor-
schlag fur weitere Mallnahmen dem RC65 im Jahr 2015 vorzulegen.

Verhaltensédnderung

EUR/RC58/R8 Verhaltensanderungsstrategien und Gesundheit: die Rolle der Ge-

sundheitssysteme

Annahmedatum: | Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2008

Abschlieffender Bericht 2015 2015

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) den Informations- und Erfahrungsaustausch zwischen den Mitgliedstaaten in Bezug
auf Fallstudien und Demonstrationsprojekte im Bereich der Verhaltensédnderungen in der
Europaischen Region der WHO und dartber hinaus zu erleichtern, um die mafgeblichen
gesundheitssystembezogenen Faktoren zu dokumentieren und die Vermittlung der we-
sentlichen Lehren und die Ubertragbarkeit von Erfolgen zu erméglichen,
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b)  auf entsprechende Aufforderung hin MalRnahmen zu ergreifen, um die Gesund-
heitsministerien bei der Entwicklung ihrer Kompetenz fir die Herbeifiihrung von Verhal-
tensanderungen u. a. durch integrierte sektorlbergreifende Konzepte und Strategien in-
nerhalb ihrer Gesundheitssysteme zu unterstlitzen,

C) die Europdische Region der WHO im Hinblick auf die bevorstehenden Debatten
auf der 62. Weltgesundheitsversammlung tber den Bericht der Kommission fur soziale
Determinanten von Gesundheit und den Aktionsplan fur die globale Strategie zur Praven-
tion und Bekampfung nichtiibertragbarer Krankheiten (Resolution WHAG61.14 der Welt-
gesundheitsversammlung lber die Prévention und Beka&mpfung nichtibertragbarer
Krankheiten: Umsetzung der globalen Strategie) sowie auf die bevorstehende Debatte auf
der 63. Weltgesundheitsversammlung tiber die Globale Strategie zur Reduzierung des Al-
koholmissbrauchs (Resolution WHAG61.4 der Weltgesundheitsversammlung Uber Strate-
gien zur Reduzierung des Alkoholmissbrauchs) zu positionieren,

d)  eine zuverlassige und methodisch sinnvolle Evaluation der auf nationaler und regi-
onaler Ebene erzielten Fortschritte in diesem Bereich (individuelle Gesundheit und Be-
volkerungsgesundheit, Krankheitslast, Gesundheitskosten und die wesentlichen Voraus-
setzungen fur eine erfolgreiche Verkniipfung von Theorie und Praxis) vorzunehmen,

e) zusammen mit denjenigen Mitgliedstaaten, die spezifische Interessen in diesem Be-
reich haben, die wichtigsten Konsequenzen aus diesen Erkenntnissen fiir die Gesund-
heitssysteme sowie fur die staatliche Politik allgemein zu untersuchen,

f) dem Regionalkomitee im Jahr 2015 uber Malinahmen des WHO-Regionalbiiros fur
Europa zur Unterstiitzung der Mitgliedstaaten und (ber deren Fortschritte bei der Weiter-
verfolgung der Ergebnisse der Européischen Ministerkonferenz zum Thema Gesundheits-
systeme 2008 in Tallinn Bericht zu erstatten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC58/R8 im Jahr 2015 auBer Kraft zu setzen angesichts der Resolutionen
EUR/RC61/R3 uber den Aktionsplan zur Umsetzung der Européischen Strategie zur Prévention
und Bekdmpfung nichtlibertragbarer Krankheiten (2012-2016) sowie EUR/RC62/R5 (iber den
Europaischen Aktionsplan zur Starkung der Kapazitaten und Angebote im Bereich der 6ffentli-
chen Gesundheit und bereits vorliegender VVorschldge zu weiteren MalRnahmen fiir das RC65.

Wirtschaftskrise

EUR/RC59/R3 Schutz der Gesundheit zu Zeiten einer globalen Wirtschaftskrise:
Folgen fur die Europaische Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2009 Einmaliger Bericht 2011 2011

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[..]
5,

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) eine Flhrungsrolle in Bezug auf die Anstrengungen der Mitgliedstaaten zu Uber-
nehmen, die negativen Auswirkungen der Krise auf die Gesundheit ihrer Bevolkerung auf
ein Mindestmal zu beschranken, indem er auf die konkreten Bedurfnisse der jeweiligen
Lander zugeschnittene Dienste anbietet,
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b) Daten aus dem Gesundheitsbereich auszuwerten und einen innovativen, wertschop-
fenden Grundsatzdialog mit den Landern zu fiihren, indem freiwillige Zielvorgaben ge-
setzt und Netzwerke interessierter Lander zu bestimmten Themen aufgebaut werden, ein
allseitiger Informationsaustausch stattfindet und ein Minimalkatalog sachdienlicher ge-
meinsamer Indikatoren zur Weiterverfolgung erarbeitet wird,

) dem Regionalkomitee auf seiner 61. Tagung im Jahr 2011 (ber die auf Regional-
ebene gesammelten Erfahrungen bei der Bewéltigung der Wirtschaftskrise Bericht zu er-
statten.

Hinweis: Uber Fortschritte wurde auf dem RC61 unter dem Tagesordnungspunkt ,,Zwischenbe-
richt Uber die Umsetzung der Charta von Tallinn und den weiteren Weg* berichtet. Das Thema
war auch Gegenstand der Fachinformationssitzung beim RC60 und des Mittagessens der Minis-
ter beim RC62. Die Ergebnisse der hochrangigen Tagung Uber Gesundheitssysteme zu Zeiten
einer globalen Wirtschaftskrise, die im April 2013 in Oslo stattfand, werden dem RC63 vorge-

stellt.

Gesundheitspersonal

EUR/RC59/R4 Personalpolitische Konzepte im Gesundheitswesen der Lander der
Europaischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2009 Einmaliger Bericht 2012 2012

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
3.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a)  die Harmonisierung der Daten lber das Personalangebot im Gesundheitswesen und
die Verwendung standardisierter Indikatoren und Instrumente weiter zu férdern, um die
Qualitat und Vergleichbarkeit bei der Leistungsbewertung in Bezug auf das Gesundheits-
personal zu erhéhen,

b)  weiter an den Kernindikatoren fur die Ergebnisbewertung bei der Entwicklung des
Arbeitskrafteangebots im Gesundheitsbereich in den Mitgliedstaaten zu arbeiten und die
derzeitigen Muster und Trends der Migration von Gesundheitsfachkréften sowie die
Durchfiihrung und Wirkung politischer MaRnahmen auf nationaler Ebene und auf der
Ebene der Europdischen Region der WHO durch die Analyse von Landerberichten und
die jahrliche Veroffentlichung regionaler Syntheseberichte zu tberwachen und zu bewer-
ten,

C) als inhaltlichen Beitrag zu dem globalen Verhaltenskodex fir die grenziberschrei-
tende Anwerbung von Gesundheitsfachkréaften den Konsultationsprozess mit den Mit-
gliedstaaten, zivilgesellschaftlichen Organisationen, Berufsverbadnden und anderen regio-
nalen und internationalen Stellen sowie die Zusammenstellung und Uberpriifung der ver-
schiedenen nationalen und regionalen Verhaltenskodizes in der Europdischen Region der
WHO wie auch der Fachliteratur und Daten zur Migration von Gesundheitsfachkraften
abzuschlieRen,

d)  dem Regionalkomitee auf seiner 62. Tagung im Jahr 2012 Uber die erzielten Fort-
schritte zu berichten.
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Hinweis: Aktuelle Hinweise zu den Fortschritten wurden auf der Fachinformationssitzung zum
Thema Gesundheitspersonal und die Umsetzung des Globalen Verhaltenskodexes wéhrend des
RC62 gegeben.

Vorschlag:

Das Thema als inhaltlichen Punkt fur die Tagesordnung kinftiger Regionalkomitees vorzu-
schlagen.

Gesundheitspolitik

EUR/RC60/R5 Bewadltigung der zentralen Herausforderungen fir Gesundheits-
schutz und Gesundheitspolitik in der Européischen Region: Fort-
schritte bei den Bemihungen um mehr Gesundheit in Europa

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2010 Entfallt 2012

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

3. ERSUCHT die Mitgliedstaaten, an der vom WHO-Regionalburo flir Europa geleiteten
Entwicklung einer Européischen Gesundheitspolitik und eines gemeinsamen Rahmens flr nati-
onale Gesundheitskonzepte und -strategien mitzuarbeiten;

4, ERSUCHT die Regionaldirektorin:

a) in einem partizipatorischen Prozess unter Beteiligung der Mitgliedstaaten, der Eu-
ropaischen Union und anderer Partner eine Européische Gesundheitspolitik als ein kohé-
rentes Rahmenkonzept zu entwickeln (dieses Rahmenkonzept wird eine Zukunftsvision
mit Werten und Prinzipien sowie Ziele, Zielsetzungen und Zielvorstellungen samt Strate-
gien enthalten),

b)  ein erneuertes politisches Engagement flr die Entwicklung oder Erneuerung um-
fassender nationaler Konzepte, Strategien und Plane als ein von der Global Policy Group
der Organisation vorangetriebenes Projekt zu fordern, und dafir zu sorgen, dass die
WHO Hand in Hand mit den Mitgliedstaaten zu deren Unterstltzung in ihren strategi-
schen Entwicklungen arbeitet, damit sie ihre gesundheitlichen Ergebnisse verbessern und
ihre Gesundheitssysteme stérken,

c) ein erneuertes Augenmerk und ein erneuertes Engagement fur Leistung, Funktion
und Angebot im Gesundheitsschutz zu schaffen und reales Engagement und reale Investi-
tionen fur Pravention und Gesundheitsférderung aufzubringen,

d)  das Engagement fiir die Starkung der Gesundheitssysteme zu erhalten (durch Kon-
senshildung, gegebenenfalls weitere Klarung der involvierten Definitionen, Konzepte,
Funktionen und Verkniipfungen sowie die Entwicklung praktischer Werkzeuge und In-
strumente flr die Umsetzung),

e) die Werkzeuge und Instrumente fiir den Gesundheitsschutz im 21. Jahrhundert zu
tberprifen,

f) eine kritische Bewertung aller laufenden MalRnahmen vorzunehmen, insbesondere
im Bereich der Festlegung von Standards und Normen, um eine optimale Nutzung der in
der Region vorhandenen Erfahrungen und Strukturen zu ermdglichen,




EUR/RC63/17 Rev.1
Seite 29

g) in Erfullung all dieser Verpflichtungen bei der Steuerung dieses Prozesses eng mit
den Mitgliedstaaten und anderen Partnern zusammenzuarbeiten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC60/R5 auller Kraft zu setzen, weil diese obsolet wurde durch die Resolutio-
nen EUR/RC62/R5 zum Europaischen Aktionsplan zur Starkung der Kapazitaten und Angebote
im Bereich der &ffentlichen Gesundheit und EUR/RC62/R4 (ber ,,Gesundheit 2020“ — das
Rahmenkonzept der Européischen Region fiir Gesundheit und Wohlbefinden.

Auf dem RC66 und dem RC70 in den Jahren 2016 bzw. 2020 Uber die Fortschritte in der Um-
setzung zu berichten und Empfehlungen fur weitere MaBnahmen gemeinsam mit dem abschlie-
Renden Bericht im Jahr 2020 vorzulegen.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/R5.

Kapazitaten der 6ffentlichen Gesundheitsdienste

EUR/RC61/R2 Starkung der Kapazitaten und Angebote im Bereich der offentlichen
Gesundheit in der Européischen Region: ein Handlungsrahmen

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011 AbschlieRender Bericht 2012

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4, ERSUCHT die Regionaldirektorin:

a)  sicherzustellen, dass der Handlungsrahmen mit den Strategien der WHO auf globa-
ler Ebene und den Beschlissen der Weltgesundheitsversammlung abgestimmt wird,

b)  die Angebote und Kapazitaten der Mitgliedstaaten im Bereich der 6ffentlichen Ge-
sundheit sowie bestehende Liicken mit Hilfe des online verfugbaren Bewertungsinstru-
ments der WHO zu beurteilen und den Mitgliedstaaten und dem Regionalkomitee dariber
mitsamt Schlussfolgerungen und Empfehlungen zu berichten,

C) auf Grundlage der oben genannten Bewertungen fiir die Region einen Européi-
schen Aktionsplan zur Starkung der Kapazitdten und Angebote im Bereich der 6ffentli-
chen Gesundheit im Rahmen einer Starkung der Gesundheitssysteme in einem partizipa-
torischen Prozess unter Beteiligung der Mitgliedstaaten und Partner zu entwickeln,

d)  den Europdischen Aktionsplan auf seiner 62. Tagung zusammen mit und unter dem
Schirm der neuen européaischen Gesundheitspolitik ,,Gesundheit 2020 zur Behandlung
vorzulegen.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC61/R2 auller Kraft zu setzen, weil sie obsolet wurde durch Resolution
EUR/RC62/R5 Uber den Europdaischen Aktionsplan zur Starkung der Kapazitdten und Angebote
im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit.

Auf dem RC66 und dem RC70 in den Jahren 2016 bzw. 2020 Uber die Fortschritte in der Um-
setzung von Resolution EUR/RC62/R5 zu berichten und Empfehlungen fir weitere Mainahmen
gemeinsam mit dem abschlieRenden Bericht im Jahr 2020 vorzulegen.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/R5.
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Kapazitaten der 6ffentlichen Gesundheitsdienste

EUR/RC62/R5 Europdischer Aktionsplan zur Starkung der Kapazitaten und An-
gebote im Bereich der éffentlichen Gesundheit

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2012 Einmaliger Bericht 2016 2020

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
6.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) ein erneuertes politisches Bekenntnis zur 6ffentlichen Gesundheit zu férdern und
daflr zu Sorge zu tragen, dass die WHO Hand in Hand mit Mitgliedstaaten auf deren Bit-
te arbeitet, um deren strategische Fortentwicklung ihrer Konzepte zu unterstiitzen, damit
die gesundheitlichen Ergebnisse verbessert und die 6ffentlichen Gesundheitsdienste ge-
starkt werden konnen,

b)  die Partnerschaften mit allen internationalen Akteuren und Partnern so zu entwi-
ckeln, dass ein wahres Engagement flir und Investitionen in eine neue Generation von
MalRnahmen fur Krankheitspravention und Gesundheitsférderung sowie die Umsetzung
des Europaischen Aktionsplans entstehen,

C) gegebenenfalls die grundlegenden gesundheitspolitischen MalRnahmen im Dialog
mit den Mitgliedstaaten zu aktualisieren und fortzuentwickeln, damit sie zunehmend den
Besonderheiten und Herausforderungen der Gesundheitssysteme in der Region entspre-
chen,

d)  das Online-Instrument zur Selbstbewertung weiterzuentwickeln, damit alle interes-
sierten Mitgliedstaaten Selbstbewertung der Kapazitaten und Angebote im Bereich der
Offentlichen Gesundheit durchfiihren kénnen,

e) den Mitgliedstaaten gegebenenfalls Ruckmeldung zu ihrer Selbstbewertung der
Kapazitdten und Angebote im Bereich der offentlichen Gesundheit zu geben und dem
Regionalkomitee auf dessen 66. Tagung eine Zusammenfassung der Ergebnisse samt
praktischer Empfehlungen vorzulegen,

f) dem Regionalkomitee auf seiner 66. Tagung ber die Umsetzung des Européischen
Aktionsplans und die Fortentwicklung der grundlegenden gesundheitspolitischen Maf3-
nahmen zu berichten und gegebenenfalls weitere Manahmen zur Priifung vorzuschlagen,
die im Zeitraum bis 2020 durchzufiihren waren.

Vorschlag:

Auf dem RC66 und dem RC70 in den Jahren 2016 bzw. 2020 Uber die Fortschritte in der Um-
setzung zu berichten und Empfehlungen fur weitere MaBnahmen gemeinsam mit dem abschlie-
Renden Bericht im Jahr 2020 vorzulegen.
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Kategorie 5: Vorsorge, Surveillance und Gegenmalinahmen

Internationale Gesundheitsvorschriften (2005)

EUR/RC59/R5 Umsetzung der Internationalen Gesundheitsvorschriften (2005)
in der Européischen Region der WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2009 Entfallt Entfallt Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
2.

ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) die Mitgliedstaaten bei der Umsetzung der IGV, der Vorbereitung auf die Pande-
mie und den entsprechenden SchutzmaBnahmen auf bedarfsorientierte Weise zu unter-
stlitzen und weiterhin die Aktivitaten und Kapazitéten zu Gberwachen, um regionale Stra-
tegien fur SchutzmalRnahmen und langfristigen Kapazitdtsaufbau zu formulieren,

b)  auch weiterhin eine Flhrungsrolle bei der Koordinierung und Priorisierung von
Aktivitaten zu bernehmen und den Mitgliedstaaten, insbesondere den bedurftigen Mit-
gliedstaaten, Instrumente und fachliche Unterstiitzung zur Verfugung zu stellen,

c) den Austausch von Informationen und Erfahrungen zwischen den Mitgliedstaaten
zu erleichtern und den nationalen 1IGV-Anlaufstellen regelmaRig Informationen Uber die
Feststellung, Bewertung und Bewaltigung der Ereignisse zur Verfiugung zu stellen, u. a.
tber die Erfahrungen, die bei der Umsetzung und Anwendung der IGV gewonnen wur-
den,

d)  weltweite und regionale Partnerschaften einzugehen, die die Abstimmung mit an-
deren maRgeblichen zwischenstaatlichen Organen erleichtern, bei gleichzeitiger Fortfiih-
rung der direkten Kommunikation zwischen den Mitgliedstaaten und der WHO (ber Fest-
stellung, Bewertung und Reaktion im Hinblick auf internationale Gefahren fiir die offent-
liche Gesundheit,

e) die Erfahrungen mit der Influenza-Pandemie HIN1 2009 zu sammeln, um sie in
erkenntnisbasierte Empfehlungen fur die Mitgliedstaaten und die WHO in der Europai-
schen Region umzusetzen und um die Kapazitaten zur Feststellung, Bewertung und Reak-
tion auf kurze, mittlere und lange Sicht zu starken,

f) mit den Mitgliedstaaten zusammenzuarbeiten und weltweite und regionale Partner-
schaften einzugehen, die die Abstimmung mit anderen maRgeblichen zwischenstaatlichen
Organen erleichtern, in dem Bemihen, personelle und finanzielle Ressourcen fir die
Feststellung, Bewertung und Reaktion im Hinblick auf internationale Gefahren fur die 6f-
fentliche Gesundheit, namentlich Influenza-Pandemie H1N1 2009, zu mobilisieren,

g)  Sachverstand und fachliche Leitlinien fur die Verfolgung der Umsetzung der natio-
nalen IGV-Aktionspléne bereitzustellen,

h)  auf Wunsch des betroffenen Vertragsstaats die Zertifizierung von Flugh&fen und
Hafen durch die WHO gemaél Artikel 20 Absatz 4 der Vorschriften zu erleichtern.
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Vorschlag:

Dem Regionalkomitee tber die Fortschritte in der Umsetzung der Internationalen Gesundheits-
vorschriften (2005) im zweijahrlichen Turnus auf dem RC63 im Jahr 2013 und dem RC65 im
Jahr 2015 sowie abschliefend auf dem RC67 im Jahr 2017 zu berichten und zum Abschluss
weitere Malinahmen anzuregen.

Antibiotikaresistenz

EUR/RC61/R6 Strategischer Aktionsplan zur Bekampfung von Antibiotikare-
sistenzen in der Europaischen Region

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011 Jéhrlich bis 2014, danach | 2012 2020

im zweijéhrlichen Abstand

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[..]
3.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) bei der Reaktion auf die gesundheitspolitische Bedeutung der Antibiotikaresistenz
auch weiterhin Fuhrungskompetenz auszutiben und den Mitgliedstaaten geeignete In-
strumente und Leitlinien an die Hand zu geben und ihnen fachliche Unterstiitzung zu ge-
wahren,

b)  die Mitgliedstaaten bei der Einschatzung ihrer eigenen Lage in Bezug auf Antibio-
tikaresistenz und Antibiotikaverbrauch sowie ihrer Fahigkeit zur Ausarbeitung und Um-
setzung nationaler Aktionspléne zu unterstutzen,

C) einen Informationsaustausch und eine regionsweite Analyse in Bezug auf An-
triebskréfte fur die Entstehung von Antibiotikaresistenzen und diesbeziigliche Trends zu
erleichtern, namentlich durch Schaffung regionaler Foren fiir Austausch und Analyse von
Daten,

d) in Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten Partnerschaften auf regionaler und
globaler Ebene einzugehen, die der Mobilisierung personeller und finanzieller Ressour-
cen mit dem Ziel der Verbesserung der Fahigkeit zur Einddmmung von Antibiotikare-
sistenzen in der Européischen Region und in den Mitgliedstaaten dienen,

e) gemeinsam mit den Partnern auf Ebene der Region Instrumente und Leitlinien zum
Gebrauch von Antibiotika auRerhalb der Humanmedizin zu priifen und zu férdern und
Innovation und Forschung mit dem Ziel der Entwicklung von Antibiotika und Diagnosti-
ka zu unterstitzen,

f) gemeinsam mit den einschlagigen nichtstaatlichen Organisationen und den Interes-
sengruppen fir Patientensicherheit auf eine verstarkte Sensibilisierung fur das Thema An-
tibiotikaresistenz und fir die Bedeutung einer umsichtigen Verwendung von Antibiotika
hinzuarbeiten,

g)  dem Regionalkomitee bis 2014 jahrlich und danach zweijahrlich Uber Fortschritte
bei der Umsetzung des Strategischen Aktionsplans Bericht zu erstatten und im Jahr 2020
einen Abschlussbericht vorzulegen.
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Vorschlag:

Dem Regionalkomitee uber die Fortschritte in der Umsetzung des Aktionsplans auf dem RC63,
RC64, RC66 und RC68 zu berichten.

Auf dem RC70 im Jahr 2020 einen abschlieBenden Bericht vorzulegen und den weiteren Weg
zu beschreiben.

Kategorie 6: Dienste der Organisation/Hilfsfunktionen

Mitgliedschaft im Exekutivrat

EUR/RC53/R1 Mitgliedschaft im Exekutivrat

Annahmedatum: | Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2003 Einmaliger Bericht 2010 2010

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

1. BITTET die Mitgliedstaaten, die die Anderungen zu Artikel 24 und 25 der WHO-Satzung
noch nicht ratifiziert haben, EINDRINGLICH, dies zu tun, wodurch u. a. die Europaische Regi-
on einen achten Sitz im Exekutivrat erhalten wiirde,

2. EMPFIEHLT, ab 2004 bei der Auswahl der Mitgliedstaaten der Europdischen Region der
WHO, die Kandidaten fir die Mitgliedschaft im Exekutivrat benennen dirfen, die von der Un-
tergruppe des Standigen Ausschusses in Anhang 2 des Dokuments EUR/RC53/4 vorgeschlage-
nen und in einem Anhang zu dieser Resolution aufgefiihrten Kriterien fur den Mitgliedstaat, den
Kandidaten und die geografischen Gruppierungen anzuwenden

3. EMPFIEHLT WEITERHIN, ab 2006 die Periodizitat der Exekutivratsmitgliedschaft fir
die Mitgliedstaaten der Europdischen Region, die standige Mitglieder im Sicherheitsrat der Ver-
einten Nationen sind, auf drei von sechs Jahren auszuweiten,

4. FORDERT die Mitgliedstaaten AUF, bei der Benennung von Personen fir die Mitglied-
schaft im Exekutivrat die in Ziffer 15 von Anhang 2 zum Bericht des Stdndigen Ausschusses
angefihrten Leitlinien zu beriicksichtigen,

5. ERSUCHT den Standigen Ausschuss, die bei der Umsetzung der oben erwahnten Emp-
fehlungen gewonnenen Erfahrungen auszuwerten und dem Regionalkomitee auf dessen 60. Ta-
gung im Jahr 2010 Gber seine Erkenntnisse zu berichten.

Vorschlag:

Resolution EUR/RC53/R1 des Regionalkomitees (ber die Mitgliedschaft im Exekutivrat aulRer
Kraft zu setzen.
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Die Landerstrategie

EUR/RC53/R2 Fortschritte in der Umsetzung der Lé&nderstrategie des WHO-
Regionalburos fur Europa

Annahmedatum: | Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2003 AbschlieRender Bericht 2004 2004

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[..]

2. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) Initiativen weiterzuftihren, die eine Umsetzung der Landerstrategie der Européi-
schen Region in der in Dokument EUR/RC53/10 dargelegten Form erleichtern, und

b)  auf der Grundlage kurzer konkreter Berichte der betreffenden L&nderbiros dem
Regionalkomitee auf dessen 54. Tagung dartiber zu berichten, welchen Einfluss die Um-
setzung der Landerstrategie auf die Arbeit mit den Landern der Europdischen Region ge-

habt hat.

Vorschlag:

Uber die Folgen der Umsetzung der Landerstrategie dem Regionalkomitee auf dem RC64 im

Jahr 2014 zu berichten.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/R7.

Ausgelagerte Fachzentren

EUR/RC54/R6 Strategie des WHO-Regionalburos fiir Europa in Bezug auf
geografisch verteilten Bliros

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2004 Alle fiinf Jahre 2009 2019

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

2. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) geeignete Mallnahmen im Sinne der darin enthaltenen Richtungen und Schlussfol-
gerungen vorzunehmen, insbesondere sicherzustellen, dass die GDOs voll integrierte
Einheiten des WHO-Regionalbdiros fiir Europa sind,

b)  sich mit dem Regionalkomitee zu beraten, wenn geplant wird, ein neues GDO zu
errichten oder ein bestehendes zu schlieRen, und

C) regelmaRig im Rahmen seines Berichts an das Regionalkomitee Uber die Arbeit der

geografisch verteilten Biiros zu berichten.
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Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Uber die Arbeit der AuBenstellen im Rahmen des Berichts der Regionaldirektorin an das Regio-
nalkomitee von 2009 bis 2019 alle funf Jahre oder anlasslich der Er6ffnung einer neuen AulRen-
stelle zu berichten.

Hinweis: Die Arbeit der AuBenstellen wird in diesem Jahr (2013) auf dem RC63 gesondert be-
handelt. Die Geschaftsmodelle der zwei mdglichen Fachzentren fur priméare Gesundheitsversor-
gung und humanitare Krisen werden dem RC63 in diesem Jahr (2013) vorgelegt, wobei das Do-
kument EUR/RC62/11 in Ubereinstimmung mit Beschluss EUR/RC62(2) zu Rate gezogen
wurde.

Neuer Vorschlag

Uber die Arbeit der AuRenstellen im Rahmen des Berichts der Regionaldirektorin an das Regio-
nalkomitee von 2013 bis 2018 jedes Jahr zu berichten.

Einen Bericht Gber die Arbeit der AuRenstellen alle finf Jahre als eigenstdndigen Punkt zu be-
handeln, erstmals auf dem RC63 im Jahr 2013 und dann wieder auf dem RC68 im Jahr 2018
sowie anlésslich jeder Neuer6ffnung.

Vgl. Vorschlag zu Beschluss EUR/RC62(2).

Fuhrungsfragen

EUR/RC60/R3 Flhrungsfragen beim WHO-Regionalbiiro fir Europa
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2010 Jahrlich 2011 Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

4, EMPFIEHLT, im Interesse einer geografisch ausgewogenen Verteilung der Sitze die
Auswahl der Mitgliedstaaten in der Europdischen Region, die zur Einreichung von Nominierun-
gen fur die Mitgliedschaft im Exekutivrat und im Stdndigen Ausschuss aufgefordert werden,
kiinftig anhand der in Teil 1 des Anhangs dieser Resolution aufgefiihrten subregionalen L&nder-
gruppierungen vorzunehmen;

5. BESCHLIESST, dass [...] die Erhéhung der Mitgliederzahl des Stdndigen Ausschusses
auf der Grundlage der Neueinteilung der subregionalen Gruppierungen 2010 in Kraft tritt;

6. APPELLIERT AN die Mitgliedstaaten in der Europdischen Region der WHO, bei der
Designierung von Personen fir den Exekutivrat und den Standigen Ausschuss die in Teil 2 des
Anhangs dieser Resolution genannten Kriterien zu beriicksichtigen;

7. ERSUCHT den Standigen Ausschuss, einen Zyklus umfassender Prifungen in Bezug auf
Fuhrungsfragen in der Europdischen Region der WHO in Gang zu setzen und dem Regionalko-
mitee in Abstanden, die er fur sinnvoll erachtet, (iber die daraus gezogenen Lehren Bericht zu
erstatten.

Hinweis: Das RC63 wird in diesem Jahr (2013) lber den aktuellen Stand der Umsetzung von
Resolution EUR/RC60/R3 unterrichtet.
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Vorschlag:

Den Standigen Ausschuss alle funf Jahre eine umfassende Priifung der Fiihrungsthematik durch-
fiihren zu lassen und dem RC68 im Jahr 2018 Bericht zu erstatten.

Partnerschaften

EUR/RC60/R4 Partnerschaften fir Gesundheit in der Europaischen Region der
WHO

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2010 Jahrlich 2011 Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[..]

4, ERSUCHT die Regionaldirektorin, die Erérterungen und Stellungnahmen des Regional-
komitees zur Kenntnis zu nehmen und:

a)  sicherzustellen, dass Partnerschaften allen Mitgliedstaaten zugute kommen, und zu
betonen, dass die Zusammenarbeit auf Landerebene flr eine Verbesserung der Gesund-
heit unverzichtbar ist,

b)  weiter zu verhandeln und Modalitdten zur Starkung der Beziehungen mit allen
Partnern fiir die Gesundheit zu untersuchen, zu denen auch die Europaische Union und
ihre Institutionen zéhlen,

C) eine Strategie der Partnerschaften fur Gesundheit in der Europdischen Region der
WHO zu entwickeln und dem Regionalkomitee auf dessen 61. Tagung vorzulegen.

Vorschlag:
Partnerschaften als Tagesordnungspunkt auf dem RC64 im Jahr 2014 zu behandeln.

Die Vorlage einer Partnerschaftsstrategie wegen des Reformprozesses in der WHO auf eine
kiinftige Tagung des Regionalkomitees zu verschieben.

AulRenpolitik und Entwicklung

EUR/RC60/R6 Gesundheitsaspekte der AuBenpolitik und der Entwicklungszu-
sammenarbeit: Offentliche Gesundheit ist globale Gesundheit

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2010 Entfallt

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4, ERSUCHT die Regionaldirektorin,




EUR/RC63/17 Rev.1
Seite 37

a) die Mitgliedstaaten darin zu unterstiitzen, globale Gesundheit besser in ihren au-
Ren- und entwicklungspolitischen Zielen und Prozessen zu verankern, und den Gesund-
heitsministerien und dem Gesundheitspersonal zu helfen, ein besseres Verstandnis des
aullen- und entwicklungspolitischen Kréaftespiels zu gewinnen,

b)  vorrangige Themen firr einen Dialog zwischen Gesundheitssektor und AufRenpoli-
tik sowie Entwicklungszusammenarbeit zu benennen und die regelmaRige Durchfiihrung
solcher Gesprache zu unterstiitzen,

) Neuerungen in regierungstibergreifenden Strategien und Koordinierungsprozessen
zu untersuchen, die vielversprechende Wege fir mehr Weisheit, F&higkeit und Leistung
der AuRenpolitik und Entwicklungszusammenarbeit im Bereich der globalen Gesundheit
eroffnen,

d)  Studien und Analysen zur Erstellung eines umfassenden Bildes von der Verbin-
dung zwischen globaler Gesundheit und Aulenpolitik sowie Entwicklungszusammenar-
beit Uberall in der Européischen Region der WHO zu unterstiitzen und mit den nationalen
und regionalen Schulen fiir Diplomatie und AuRRenpolitik Beziehungen anzukniipfen,

e) zur Stérkung der Kompetenz von Diplomaten und Gesundheitsbeamten in der glo-
balen Gesundheitsdiplomatie beizutragen und zu diesem Zweck Ausbildungsleitlinien
und offen zugéngliche Materialien fir Aufklarung, Ausbildung und Schulung zu entwi-
ckeln.

Vorschlag:

Im Rahmen des Berichts der Regionaldirektorin an das Regionalkomitee gegebenenfalls Gber
erzielte Fortschritte zu berichten und die Resolution bei Bedarf in Ubereinstimmung mit ,,Ge-
sundheit 2020 zu Uberpriifen.

Landerstrategie der WHO

EUR/RC62/R7 Eine Landerstrategie fur das WHO-Regionalbiro fir Europa
(2012-2014)

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2012 Einmaliger Bericht 2014 2014

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[..]
4.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) einen ganzheitlichen Ansatz in der Arbeit flr, mit und in den L&ndern zu wéhlen
und dadurch l&anderlbergreifendes Lernen, Entwicklung und den Austausch neuer Kennt-
nisse zu sichern,

b)  die Entwicklung einer CCS mit jedem Mitgliedstaat zu ermdglichen, die sich eine
solche wiinschen,

c) flexible und effektive Mechanismen fiir eine engere Kooperation zwischen der
WHO und den Landern zu entwickeln, welche die Bedirfnisse und Fahigkeiten des Lan-
des und die andauernde Entwicklung des neuen CCS-Modells berticksichtigen, und diese
als Teil einer neuen L&nderstrategie vorzuschlagen,
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d) die Listen und Verteilerlisten mit den nationalen Ansprechpersonen als den wichtigsten
Kontakten fiir die Zusammenarbeit mit der WHO und die Listen und Verteilerlisten der
nationalen fachlichen Ansprechpartner als den Kontakten flr die Zusammenarbeit in
konkreten Bereichen zu Uberprifen, zu aktualisieren und auf der Website der WHO bis
Februar 2013 zu veroffentlichen.

e) in Konsultationen mit den Mitgliedstaaten eine neue L&nderstrategie zu entwickeln
und zur Annahme auf der 64. Tagung des WHO-Regionalkomitees vorzuschlagen und
dabei zu konkretisieren, welche Ziele mit der Strategie verfolgt und welche MaRnahmen
zum Erreichen derselben ergriffen werden, welche Kriterien fur die Eréffnung und
Schlieung eines Landerbiros gelten, welche Mechanismen fiir eine engere Zusammen-
arbeit zwischen der WHO und den Landern bestehen, die Bedirfnisse und Fahigkeiten
der Lander beriicksichtigen, sowie weitere relevante Themen aufzugreifen.

Vorschlag:

In ,,Konsultationen mit den Mitgliedstaaten eine neue L&nderstrategie zu entwickeln und zur
Annahme auf der 64. Tagung des WHO-Regionalkomitees vorzuschlagen* wie es durch Resolu-
tion EUR/RC62/R7 liber eine Landerstrategie fir das WHO-Regionalbiiro fiir Europa (2012-
2014) gefordert wurde.

Ausgelagerte Fachzentren

EUR/RC62(2) Starkung der Rolle der AuRRenstellen des Regionalblros flr Euro-
pa: eine erneuerte Strategie fur die Europaische Region

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2012 2013 2013 2013

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee beschlief3t:

1. dem Sekretariat fur den Fall, dass die griechische Regierung ihr Angebot als Gastland
zuriickzieht, ein Mandat zur Einrichtung einer Aufenstelle des Regionalbiiros mit Zustandigkeit
fr den Bereich der nichtiibertragbaren Krankheiten in einem Kandidatenland zu bertragen und
dabei das von der Russischen Foderation bekundete Interesse zu beriicksichtigen;

2. das Sekretariat zu ersuchen, in Zusammenarbeit mit den Kandidatenldandern Geschafts-
modelle fur potenzielle neue Aulenstellen des Regionalbiros fiir die Bereiche primare Gesund-
heitsversorgung und Bewaltigung humanitérer Krisen unter umfassender Beteiligung des SCRC
und unter Bericksichtigung der Interessenbekundung Kasachstans fiir die Einrichtung eines sol-
chen Biros fir primare Gesundheitsversorgung zu entwickeln und diese der 63. Tagung des
Regionalkomitees zur Annahme vorzulegen;

3. dass das Sekretariat bei der VVorlage von Optionen fiir die Auswahl neuer strategischer
Bereiche und die Einrichtung moglicher AuRenstellen den Inhalt des Dokuments EUR/RC62/11
heranzieht.

Hinweis: Die Arbeit der AuBenstellen wird in diesem Jahr (2013) auf dem RC63 gesondert be-
handelt. Die Geschéaftsmodelle der zwei mdglichen Fachzentren fur priméare Gesundheitsversor-
gung und humanitére Krisen werden dem RC63 in diesem Jahr (2013) vorgelegt, wobei das Do-
kument EUR/RC62/11 in Ubereinstimmung mit Beschluss EUR/RC62(2) zu Rate gezogen
wurde.
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Vorschlag:

Uber die Arbeit der AuBenstellen im Rahmen des Berichts der Regionaldirektorin an das Regio-
nalkomitee von 2013 bis 2018 jedes Jahr zu berichten.

Den Bericht Ober die Arbeit der AuBenstellen alle finf Jahre als eigenstandigen Punkt zu be-
handeln, erstmals auf dem RC63 im Jahr 2013 und dann wieder auf dem RC68 im Jahr 2018
sowie anlésslich jeder Neueréffnung.

Querschnittsbereiche

Rahmenkonzept , Gesundheit fur alle®

EUR/RC53/R3 Aktualisierung des regionalen Rahmenkonzepts Gesundheit fir
alle (GFA)

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2003 AbschlieRender Bericht 2005 2005

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
2. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a)  den Aktualisierungsprozess wie in Dokument EUR/RC53/8 beschrieben weiterzu-
fuhren,

b)  mit den Mitgliedstaaten Riicksprache zu nehmen,

C) dem Regionalkomitee auf dessen 54. Tagung uber die bis dahin gemachten Fort-
schritte zu berichten und

d)  dem Regionalkomitee auf dessen 55. Tagung im Jahr 2005 eine Endfassung des ak-
tualisierten Konzepts zur Annahme vorzulegen.
Vorschlag:

Resolution EUR/RC53/R3 auller Kraft zu setzen, da sie durch die Resolutionen EUR/RC55/R4
Uber das Rahmenkonzept ,,Gesundheit fur alle”, die 2005 angenommen wurde, und
EUR/RC62/R4 uber ,,Gesundheit 2020“ — das Rahmenkonzept der Europdischen Region fiir
Gesundheit und Wohlbefinden, die 2012 angenommen wurde, obsolet geworden ist.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/RA4.

Rahmenkonzept , Gesundheit fur alle®

EUR/RC55/R4 Das Rahmenkonzept ,,Gesundheit fur alle” fur die Europdische
Region der WHO: Aktualisierung 2005

Annahmedatum: | Berichtspflicht: Bericht(e) an das RC: | Enddatum:
2005 Fortschrittsbericht im Jahr 2008, 2012 2017

2008 als Entscheidungsgrund-
lage fiir weitere Malihahmen




EUR/RC63/17 Rev.1
Seite 40

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

3. ERSUCHT den Regionaldirektor,

a) die Mitgliedstaaten in der Anwendung des GFA-Rahmenkonzepts bei der Aktuali-
sierung der eigenen nationalen Konzepte fiir die gesundheitliche Entwicklung zu unter-
stutzen,

b)  fir die Weiterverbreitung des aktualisierten regionalen GFA-Rahmenkonzepts an
andere internationale Organisationen zu sorgen,

C) den regionalen unbefristeten GFA-Prozess durch das Sammeln von Fallstudien und
anderen Erfahrungen auf nationaler Ebene sowie durch deren Austausch mit den Landern
anzuleiten,

d)  dem Regionalkomitee im Jahr 2006 Uber mit dem WHO-Hauptbiro, der OECD
und EUROSTAT koordinierte und méglichst zusammen gemeldete Indikatoren ein Fol-
gepapier vorzulegen, das zur Uberwachung der Umsetzung des regionalen GFA-
Rahmenkonzepts in den Landern verwendet werden kann,

e) die Wirkung der Aktualisierung in den Mitgliedstaaten auszuwerten und dem Re-
gionalkomitee im Jahr 2008 fiir dessen Entscheidung tber weitere Mallnahmen einen
Sachstandsbericht vorzulegen.

Vom RC58 gebilligter Vorschlag

Im Rahmen des Berichts des Regionaldirektors bzw. der Regionaldirektorin an das Regional-
komitee in den Jahren 2008, 2012 und 2017 (ber Fortschritte in der Umsetzung des aktualisier-
ten GFA-Rahmenkonzepts zu berichten.

Neuer Vorschlag

Resolution EUR/RC55/R4 aulter Kraft zu setzen, da sie obsolet wurde mit Annahme von Reso-
lution EUR/RC62/R4 (iber ,,Gesundheit 2020* — das Rahmenkonzept der Européischen Region
fur Gesundheit und Wohlbefinden, in der das Regionalkomitee um einen Kontrollrahmen fur
,»Gesundheit 2020“ bat, der dem RC63 vorgelegt werden sollte.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/R4.

Mehr Gesundheit

EUR/RC60/R2 Mehr Gesundheit fir Europa
Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:
2010 Jahrlich 2011 Unbefristet

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]
4, ERSUCHT die Regionaldirektorin,
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a) ihre Vorschldge zur Starkung der Arbeit des Regionalbiros sowie seiner AuBen-
stellen und L&nderbiiros unter vollstandiger Wahrung der jeweiligen nationalen Zustén-
digkeiten umzusetzen,

b) in der Entwicklung seiner Programme Relevanz und Exzellenz zu férdern,

C) die Zusammenarbeit mit Mitgliedstaaten und anderen Partnern, insbesondere der
Européischen Union, weiter zu starken, um sie strategischer zu gestalten und gleichzeitig
Synergieeffekte zu nutzen und Doppelarbeit zu vermeiden,

d) Initiativen zur Mobilisierung der zur wirksamen Umsetzung der Zukunftsversion
erforderlichen personellen und finanziellen Ressourcen zu ergreifen,

e) dem Regionalkomitee auf seinen relevanten Tagungen Uber die erzielten Fortschrit-
te geméal dem im Papier beschriebenen Weg und Zeitrahmen Bericht zu erstatten.

Hinweis: Das Thema wird jedes Jahr im Bericht der Regionaldirektorin an das Regionalkomitee
(zuletzt auf dem RC62) und regelmaRig im Europdischen Gesundheitsbericht behandelt.

Vorschlag:

Kunftige Fortschrittsberichte ber mehr Gesundheit fir Europa in den Bericht der Regionaldi-
rektorin sowie in die Fortschrittsberichte zu ,,Gesundheit 2020 aufzunehmen.

Gesundheit 2020

EUR/RC61/R1 Die neue europaische Gesundheitspolitik ,,Gesundheit 2020%:
Visionen, Werte, Hauptrichtungen und -ansatze

Annahmedatum: Berichtspflicht: Erster Bericht: Enddatum:

2011 Einmaliger Bericht 2012 2012

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —
[...]

3. ERSUCHT die Regionaldirektorin, vor der 62. Tagung des Regionalkomitees samtliche
Mitgliedstaaten® zu konsultieren und gemaR dem auf der 61. Tagung unter Beriicksichtigung der
Stellungnahmen der Delegationen vorgelegten Orientierungsrahmen den abschlieBenden Ent-
wurf der Politik ,,Gesundheit 2020* auszuarbeiten und dies mittels konkreter schriftlicher Kon-
sultationen mit allen Mitgliedstaaten Anfang 2012 zu tun, um ausreichend Zeit fur eine umfas-
sende Beantwortung zu lassen, und ihn den Mitgliedstaaten bis zur 65. Weltgesundheitsver-
sammlung zu présentieren und dann der 62. Tagung des Regionalkomitees zur Annahme vorzu-
legen.

Vorschlag:

Die Resolution aufler Kraft zu setzen, da sie durch Resolution EUR/RC62/R4 Uber ,,Gesundheit
2020“ — das Rahmenkonzept der Européischen Region fiir Gesundheit und Wohlbefinden, die
2012 angenommen wurde, obsolet geworden ist.

Vgl. Vorschlag zu Resolution EUR/RC62/RA4.

! und ggf. Organisationen der regionalen Wirtschaftsintegration
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Gesundheit 2020

EUR/RC62/R4 »Gesundheit 2020* - das Rahmenkonzept der Europaischen
Region fur Gesundheit und Wohlbefinden
Annahmedatum: Berichtspflicht: Berichterstattung Enddatum:
2012 RegelmaRige Berichte Zwischenbilanz im
Jahr 2016

Beschlussteil:

Das Regionalkomitee —

[...]

4.

STIMMT DARIN UBEREIN, dass eine Halbzeitbilanz der Fortschritte hinsichtlich der

Akzeptanz und Umsetzung des Rahmenkonzeptes ,,Gesundheit 2020“ im Jahr 2016 dem Regio-
nalkomitee vorgelegt werden soll;

[...]
6.

ERSUCHT die Regionaldirektorin,

a) die Mitgliedstaaten gegebenenfalls bei der Entwicklung und Aktualisierung ihrer
gesundheitspolitischen Konzepte gemal ,,Gesundheit 2020* zu unterstitzen,

b)  sicherzustellen, dass kunftige Resolutionen zu Strategien flr unterschiedliche
Themen in der Arbeit des WHO-Regionalbiiros fiir Europa einen besonderen Hinweis auf
das Verhdltnis und die wechselseitige Beziehung zu ,,Gesundheit 2020* enthalten,

c)  fur eine umfassende Verbreitung des Rahmenkonzeptes ,,Gesundheit 2020“ zu sor-
gen und geeignetes Informationsmaterial zusammenstellen zu lassen, das die einschléagi-
gen Zielgruppen anspricht,

d)  bei anderen internationalen Organen und bei Organisationen der regionalen Wirt-
schaftsintegration, die in der Gesundheitspolitik und in anderen Politikbereichen tétig
sind, fiir das Rahmenkonzept ,,Gesundheit 2020* als einen méglichen Bezugsrahmen fir
die Ausarbeitung von Konzepten gemdR der Gesundheit in allen Politikbereichen und ge-
samtstaatlicher Ansétze zu werben,

e) die Evidenz und Wissensbasis Uber praxistaugliche Strategien und Methoden stéan-
dig zu aktualisieren, um die Umsetzung von ,,Gesundheit 2020* mit allen geeigneten
Kommunikationsinstrumenten zu fordern und zu erleichtern,

f) in Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten und Organisationen der regionalen
Wirtschaftsintegration gegebenenfalls ein Beobachtungssystem fiir ,,Gesundheit 2020 zu
entwickeln, das vorhandene Indikatoren so weit wie méglich (und wie im Beschlussteil,
Absatz 2, skizziert) nutzt, und das Ergebnis auf der 63. Tagung des Regionalkomitees zur
Erorterung vorzulegen.

Hinweis: Ein Kontrollrahmen fir ,,Gesundheit 2020“ wurde entwickelt und wird auf dem RC63
in diesem Jahr (2013) vorstellt.

Vorschlag:
Den ersten Fortschrittsbericht zu ,,Gesundheit 2020* auf dem RC64 im Jahr 2014 vorzulegen.

Einen Zwischenbericht auf dem RC66 im Jahr 2016 und den abschlieRenden Bericht auf dem
RC71 im Jahr 2021 vorzulegen.
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