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Mitgliedschaft in Organen und Ausschtissen der WHO

In Ubereinstimmung mit Regel 14.2.2 und Regel 14.3 der Geschaftsordnung des WHO-
Regionalkomitees fir Europa hat die Regionaldirektorin mit ihrem Rundschreiben vom
11. Januar 2019 alle Mitgliedstaaten in der Européischen Region ersucht, bis zum 15. Marz
2019 Nominierungen fir die Mitgliedschatft in folgenden Gremien und Ausschissen der WHO
einzureichen:

. Exekutivrat; und
. Standiger Ausschuss des Regionalkomitees fir Europa.

Dieses Dokument enthélt fiir jedes der vorstehend genannten Gremien eine Erlauterung seines
Aufgabenbereichs, einen Uberblick Uber seine Zusammensetzung sowie die beim Sekretariat
fristgerecht eingegangenen Curricula Vitae der Kandidaten samt Absichtserklarungen.
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|.  Exekutivratder Weltgesundheitsorganisation

Aufgaben

1. GemaR Artikel 28 der Satzung der We ltgesundheitsorganisation (WHO) bestehen die
Aufgaben des Exekutivrates darin:

a) die Beschliisse und Richtlinien der Gesundheitsversammlung auszufiihren,
b) als Vollzugsorgan der Gesundheitsversammlung tétig zu werden,

c) alle sonstigen ihm wvon der Gesundheitsversammlung (bertragenen Aufgaben
wahrzunehmen,

d) die Gesundheitsversammlung in Fragen, die sie ihm vorlegt, sowie in Angelegenheiten
zu beraten, die der Organisation durch Ubereinkommen, Abkommen und sonstige
Vorschriften tbertragen worden sind,

e)  der Gesundheitsversammlung von sich aus Ratschldge oder Vorschlage zu unterbreiten,
f)  die Tagesordnungen der Sitzungen der Gesundheitsversammlung vorzubereiten,

g) der Gesundheitsversammlung ein allgemeines Arbeitsprogramm fir eine bestimmte
Dauer zur Prifung und Genehmigung vorzulegen,

h) alle in seine Zustandigkeit fallenden Fragen zu untersuchen,

i) im Rahmen der Aufgaben und der finanziellen Mittel der Organisation
SofortmaBnahmen zu treffen, wenn ein alsbaldiges Eingreifen geboten ist. Er kann
insbesondere den Generaldirektor ermachtigen, die erforderlichen Schritte zur
Bekadmpfung von Epidemien, zur Beteiligung an gesundheitlichen Hilfsmalknahmen fir
Katastrophengeschadigte und fir Untersuchungen und Forschungsarbeiten zu
unternehmen, auf deren Dringlichkeit ihn ein Mitglied oder der Generaldirektor
hingewiesen hat.

2. Die Geschaftsordnung des Exekutivrates findet sich in den Basic documents !
(zusammen mit der Satzung der WHO und anderen offiziellen Dokumenten) und kann unter
,Governance* auf der Website der WHO (http://www.who.int/gb/bd/) eingesehen werden.

Derzeitige Mitglieder aus der Europaischen Region

3.  Die Européische Region verfiigt tber acht Sitze im Exekutivrat der WHO, die ab Mai
2019 mit Vertretern aus folgenden Landern besetzt sein werden: Deutschland, Finnland,
Georgien, Israel, Italien, Osterreich, Rumanien und Tadschikistan. Bei der
Weltgesundheitsversammlung im Mai 2020 werden zwei Sitze im Exekutivrat frei, da die
Amtszeit der von Georgien und Italien designierten Mitglieder auslauft.

4.  Mit Schreiben vom 11. Januar 2019 wurden die Mitgliedstaaten ersucht, der
Regionaldirektorin  mitzuteilen, ob sie beabsichtigen, fir die Wahl auf der
73. Weltgesundheitsversammlung im Mai 2020 Kandidaturen einzureichen.

! Basic documents — 48. Ausgabe. Genf: Weltgesundheitsorganisation, 2014.
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5. Hinweis: Das Regionalkomitee hat auf seiner 63. Tagung im Jahr 2013 die Resolution
EUR/RC63/R7 angenommen, in der die Kriterien fur die Auswahl von Bewerbern um
Mitgliedschaft im Exekutivrat festgelegt werden.

6.  Die nachstehenden Nominierungen waren bis zum 15. Mérz 2019 beim Regionalbiro
eingegangen (die im Standardformat ausgeftliten Curricula Vitae sowie die dazu gehoérigen
Absichtserklarungen sind auf den Seiten 7 bis 24 beigefiigt):2

Belarus (Dr. Valeriy Anatolievich Malashko)

Russische Foderation (Prof. Veronika Igorevna Skvortsova)

Slowakei (Dr. Mario Miklosi)

Vereinigtes Konigreich Grol3britannien und Nordirland (Prof. Christopher John MacRae
Whitty)

Uberblick lber die bisherige Mitgliedschaft

7. Aus Tabelle 1 ist ersichtlich, welche L&nder der Europdischen Region im Zeitraum
1994-2020 Mitglieder fir den Exekutivrat benannt haben.

2 Die Curricula Vitae und die dazu gehorigen Absichtserklarungen werden in der von den Kandidaten
eingereichten Formohne jegliche Anderungen oder redaktionelle Korrekturen seitens des Sekretariats vorgelegt.



EUR/RC69/7
Seite 5

Tabelle 1: Exekutivrat der Weltgesundheitsorganisation — Ubersicht tiber die Mitgliedschaft® von Landern der Europaischen Region von 1994 bis

2020

Land

WHA
47k
1994

WHA
48ik
1995

WHA
49k
1996

WHA
50k
1997

WHA
51ik
1998

WHA
52k
1999

WHA
53it
2000

WHA
54k
2001

WHA
55kt
2002

WHA
56
2003

WHA
57
2004

WHA
58
2005

WHA
59
2006

WHA
60
2007

WHA
61
2008

WHA
62
2009

WHA
63
2010

WHA
64
2011

WHA
65
2012

WHA
66
2013

WHA
67
2014

WHA
68
2015

WHA
69
2016

WHA
70
2017

WHA
71
2018

WHA
72
2019

WHA
73
2020

Albanien

X

XXX

XXX

X

Andorra

X

XXX

XXX

X

Armenien

XXX

XXX

Aserbaidschan

XXX

XXX

XXX

XXX

X

Belarus

Belgien

XXX

XXX

XXX

XXX

X

Bosnien und
Herzegowina

Bulgarien

Danemark

XXX

XXX

Deutschland

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

Estland

XXX

XXX

Finnland

XXX

XXX

XXX

XXX

Frankreich

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

Georgien

XXX

Griechenland

Irland

XXX

XXX

Island

XXX

XXX

Israel

XXX

XXX

XXX

XXX

Italien

XXX

XXX

XXX

XXX

Kasachstan

XXX

XXX

XXX

XXX

Kirgisistan

Kroatien

XXX

XXX

XXX

XXX

Lettland

XXX

XXX

Litauen

XXX

XXX

XXX

XXX

Luxemburg

X[ XXX

XXX

Malta

XXX

XXX

Monaco

Montenegro

Niederlande

XXX

XXX

XXX

XXX

Nordmazedonien

Norwegen

XXX

XXX

XXX

XXX

Osterreich

XXX

Polen

XXX

XXX

Portugal

XXX

XXX

XXX

RepublikMoldau

XXX

XXX
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Land

WHA
A7k
1994

WHA
48ik
1995

WHA
49k
1996

WHA
50kt
1997

WHA
51k
1998

WHA
52k
1999

WHA
53k
2000

WHA
54isk!
2001

WHA
55k
2002

WHA
56
2003

WHA
57
2004

WHA
58
2005

WHA
59
2006

WHA
60
2007

WHA
61
2008

WHA
62
2009

WHA
63
2010

WHA
64
2011

WHA
65
2012

WHA
66
2013

WHA
67
2014

WHA
68
2015

WHA
69
2016

WHA
70
2017

WHA
71
2018

WHA [WHA
72 | 73
2019)2020

Rumanien

XXX

XXX

XXX I XXX

Russische Foderation®

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

San Marino

Schweden

XXX

XXX

XXX

XXX

Schweiz

XXX

XXX

XXX

XXX

Serbien’

XXX

XXX

Slowakei

Slowenien

XXX

XXX

Spanien

XXX

XXX

Tadschikistan

X[ XXX

Tschechische Republik

XXX

XXX

Tirkei

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

Turkmenistan

Ukraine

Ungarn

XXX

XXX

Usbekistan

XXX

XXX

VereinigtesKonigreich

XXX

XXX

XXX

X

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

Zypem®

X

XXX

XXX

Jahre vor Beginn der WHO-Mitgliedschaft sind grau unterlegt.
8 Gemil Regel 105 der Geschiftsordnung der W eltgesundheitsversammlung beginnt,die Amtszeit eines Mitgliedstaats, der zur Entse ndung eines Mitglieds in den

Exekutivrat berechtigt ist, unmittelbar nach Beendigung der Sitzung der Weltgesundheitsversammlung, in der der betreffende Mitgliedstaat gewahlt wurde, und endet
unmittelbar nach Beendigung der Sitzung der Weltgesundheitsversammlung, in der der Mitgliedstaatdurch einenanderen abgeldst wird“.
b GemidR Resolution WHAS56.16 (Mai 2003) von der WHO-Region Ostlicher Mittelmeerraumzur Européaischen Regionder WHO tberfiinrt.
¢ Die Mitgliedschaft derehemaligen UdSSRist auf die Russische Foderation libergegangen.
dEhemaliges Serbien und Montenegro.
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM EXEKUTIVRAT DER WHO

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung BELARUS

erfolgt:
Familienname: MALASHKO Vorname(n): Valeriy Anatolievich
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 3. Juni 1966

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend
beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die Uibrigen Kéastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben

Englisch l X U

Franzosisch O O O

Deutsch X X O

Russisch X X X
Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu funf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend
mit der zuletzt erworbenen Jahr
Prasidiale Verwaltungsakademie, Belarus 2007
Staatliches Medizinisches Institut Minsk 1989

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier Ihrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fithrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Gesundheitsminister, Belarus seit 2017
Minister fur Arbeit und soziale Sicherheit, Belarus 2016-2017
Stellvertretender Vorsitzender des Exekutikomitees der Region Mogilev 2009-2016
Leiter der Abteilung Gesundheit im Exekutivkomitee der Region Mogilev 2005-2009
Chefarzt im Kinderkrankenhaus der Region Mogilev 1997-2004

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Leiter der Delegation der Republik Belarus auf der Weltgesundheitsversammlung 2018
Leiter der Delegation der Republik Belarus beim WHO-Regionalkomitee fur Europa 2018
Leiter der Delegation der Republik Belarus auf der Weltgesundheitsversammlung 2017
Delegierter auf den Internationalen Konferenzen des Roten Kreuzes 2011-2017

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums
sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)

Stellvertretender Vorsitzender des Ressortibergreifenden Ausschusses zu gesunden seit 2017
Lebensweisen, zur Bekampfung nichtibertragbarer Krankheiten und zur Pravention
won Alkoholmissbrauch, Alkoholsucht, Drogen- und Tabakkonsum, Ministerrat der
Republik Belarus
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Vorsitzender des Ressortlibergreifenden Koordinierungsrates fir psychologische seit 2017
Unterstiitzung

Stellvertretender Vorsitzender des Nationalen Ausschusses fur Bevilkerungsfragen, seit 2017
Ministerrat der Republik Belarus

Stellvertretender Vorsitzender des Ressortibergreifenden Rates fiir Behinderungen seit 2017
3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der
Organisation, lhrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Delegierter auf Tagungen des Rates fir gesundheitspolitische Zusammenarbeit der 2018

Gemeinschaft Unabhangiger Staaten

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu lhrer Koordinationsarbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Koordinierung der Umsetzung des Nationalen Programmes fir seit 2017
Bewlkerungsgesundheit und demografische Sicherheit der Republik Belarus im

Zeitraum 2016—2020

Koordinierung der Zusammenarbeit mit dem Globalen Fonds zur Bekédmpfung von seit 2017
Aids, Tuberkulose und Malaria bei der Umsetzung der Zuwendungen fir die

Bekampfung von HIV/Aids und Tuberkulose

Koordinierung der Zusammenarbeit mit dem Gemeinsamen Programm der Vereinten seit 2017

Nationen fur HIV/Aids (UNAIDS)

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

D.L. Pinevich, Erster Stellvertretender Gesundheitsminister, Belarus
Nationale Ansprechperson der WHO
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Absichtserklarung

Das Gesundheitsministerium der Republik Belarus nominiert hiermit Dr. Valeriy Malashko
als Kandidaten fir den Exekutivrat der WHO.

Die WHO unterstitzt die Regierung von Belarus uneingeschrankt bei der Umsetzung ihrer
nationalen Prioritaten. Die Republik Belarus unterstitzt ihrerseits nicht nur uneingeschrénkt
die Initiativen der WHO, sondern tragt dartber hinaus soweit wie mdglich zu deren
praktischen Umsetzung bei.

Belarus sorgt kontinuierlich fir die Umsetzung der WHO-Leitlinien in folgenden Bereichen:
der Personalplanung und -prognose im Gesundheitswesen, dem Kapazitdtsaufbau beim
Gesundheitspersonal, der Effizienzsteigerung bei Mittelzuweisungen und der Bereitstellung
integrierter Gesundheitsle istungen.

Belarus legt groRen Wert auf die Zusammenarbeit mit der WHO im Bereich der Pravention
nichtiibertragbarer Krankheiten, des Schutzes und der Forderung der reproduktiven
Gesundheit, der Gesundheit von Mittern und Kindern und der Gesundheit von
Neugeborenen, der Elimination von Ubertragbaren Krankheiten wie HIV, Tuberkulose und
Hepatitis C und der Verbesserung des Zugangs zu erschwinglichen, wirksamen und
hochwertigen antiretroviralen Arzneimitteln und Tuberkulosemedikamenten.

Belarus setzt gegenwdrtig das Nationale Programm fir Bevdlkerungsgesundheit und
demografische Sicherheit der Republik Belarus im Zeitraum 2016-2020 um, in dem
umfassende Malinahmen zur Forderung der 6ffentlichen Gesundheit und zum Abbau von
gesundheitlichen Ungleichgewichten durch die Anwendung ressortibergreifender und
gesamtgesellschaftlicher Ansédtze zur Schaffung eines gesundheitsforderlichen Umfeldes
vorgeschlagen werden.

Belarus hat sich voll und ganz der Umsetzung der Agenda 2030 verschrieben und hat bereits
wichtige Schritte unternommen, um diese auf nationaler Ebene voranzutreiben, etwa durch
die Annahme der Nationalen Strategie fir nachhaltige Entwicklung, die Identifizierung
wichtiger Zielvorgaben fir den Zeitraum bis 2030 und den Aufbau von Foren fir eine
leichtere Umsetzung der Ziele fir nachhaltige Entwicklung (SDG) auf nationaler Ebene.
Heutzutage melden wir die Mehrzahl der Indikatoren fur die SDG und ihre Zielvorgaben.

Die Republik Belarus ist ein sozial orientierter Staat und legt groen Wert auf
Gesundheitsthemen und die Forderung einer gesunden Lebensweise. Es wurden wichtige
Schritte unternommen, um die Umsetzung des Rahment(bere inkommens zur Einddmmung des
Tabakgebrauchs in Belarus zu unterstitzen.

Belarus ist bereit, auch weiterhin die Handlungskonzepte, Strategien und Reformen der WHO
zum Abbau von gesundheitlichen Ungleichgewichten, zur Forderung der offentlichen
Gesundheit und zur Entwicklung chancengleicher und qualitativ hochwertiger
Gesundheitssysteme im gesamten Lebensverlauf von der Geburt bis ins hohe Alter zu
unterstutzen.

Die Republik Belarus kann zu diesem Prozess einen wichtigen Beitrag leisten, indem sie ihre
Erfanrungen in  Verbindung mit der Einfuhrung eines sozial orientierten
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Gesundheitsversorgungsmodells und einer allgemeinen Gesundheitsversorgung, der
Schaffung eines ginstigen Umfeldes fur Mdatter und Kinder und der Eliminierung der
Ubertragung von HIV und kongenitaler Syphilis von der Mutter auf das Kind sowie der
Starkung des Systems fir die epidemiologische Uberwachung teilt. Die von Belarus
gesamme lten Erfahrungen kénnen dazu beitragen, die Umsetzung der Agenda fir nachhaltige
Entwicklung zu fordern und andere Lander zu untersttzen.

Belarus ist bereit, MaBnahmen in folgenden Bereichen zu férdern, zu erleichtern und zu
unterstutzen:

1.  Konsolidierung von MaBBnahmen fiir die Finalisierung der Umsetzung von ,,Gesundheit
2020, dem gesundheitspolitischen Rahmenkonzept der Europdischen Region, und
Verwirklichung der Ziele der Agenda 2030 fur nachhaltige Entwicklung in der
Européischen Region der WHO,;

2.  Forderung effizienter, erschwinglicher und kostenwirksamer Technologien, bewahrter
Praktiken und Initiativen flr die Prévention nichtlbertragbarer Krankheiten als zentrale
Komponente der Bemihungen um eine Reduzierung der gesundheitlichen
Ungleichgewichte und die SchlieBung der Licke bei der Lebenserwartung von Ménnern
und Frauen;

3. Entwicklung und Starkung nationaler Bemihungen um die Forderung der Gesundheit
von Mutter und Kind und die Schaffung ginstiger Rahmenbedingungen fir eine
gesunde Geburt und Frithentwicklung und eine wirksame Bewaltigung von Problemen
im Zusammenhang mit Schwangerschaft und Entbindung durch qualifizierte
Gesundheitsfachkrafte;

4. in der heutigen Zeit der Globalisierung und der intensiven Migrationsbewegungen ist
Belarus bereit, zur Starkung des Engagements der Lénder fur die Beendigung von
HIV/Aids und Tuberkulose bis zum Jahr 2030 und zur Umsetzung der 90-90-90-
Strategie des Gemeinsamen Programms der Vereinten Nationen fur HIV/Aids und der
Globalen Endspielstrategie flr Tuberkulose beizutragen;

5. Forderung von Manahmen im Umwe ltbereich und Stédrkung der Landerkapazitaten zur
Bewaltigung von gesundheitlichen Notlagen;

6.  Entwicklung und Umsetzung nationaler Handlungskonzepte im Bereich e-Gesundheit
und Forderung der Europdischen Gesundheitsinformations-Initiative;

7.  Forderung von MaRnahmen zur Einddmmung der Tabakepidemie wund der
tabakbedingten Schaden.

Im Rahmen einer Mitgliedschaft im Exekutivrat der WHO wirde Belarus zur Umsetzung der
weltweiten Prioritaten und der Beschlisse der Weltgesundheitsversammlung zugunsten einer
besseren Gesundheit und eines besseren Wohlbefindens fur alle Menschen in der
Europdischen Region der WHO beitragen.

V.A. Malashko,
Gesundheitsminister, Belarus
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM EXEKUTIVRAT DER WHO

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung RUSSISCHE FODERATION

erfolgt:
Familienname: SKVORTSOVA Vorname(n): Veronika Igorevna
Geschlecht:  weiblich Geburtsdatum: 1. November 1960

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend
beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die Uibrigen Kéastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch O O O
Deutsch Cd O O
Russisch X X X

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu funf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt erworbenen Jahr
Professorin 1999
Doktor der Medizinwissenschaften 1993
Postgraduiertenausbildung in Erkrankungen des Nervensystems, Doktorandin 1988
Klinische Ausbildung in Erkrankungen des Nervensystems 1985
Trégerin des 2. Moskauer Leninordens Staatliches medizinisches Institut Pirogov 1983

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fithrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Gesundheitsministerin der Russischen Foderation seit 2012
Stellvertretende Ministerin fur Gesundheit und soziale Entwicklung der Russischen 2008-2012
Foderation

Leiterin, Institut fir zerebrovaskulare Pathologie und Schlaganfallforschung, Russische : 2005-2008
staatliche medizinische Universitat

Korrespondenzmitglied, Russische Akademie der Medizinwissenschaften seit 2004
Stellvertretende Chefredakteurin, S. S. Korsakov, Zeitschrift fir Neurologie und Psychiatrie, seit 2004
und ihres regelméafigen Anhangs (Schlaganfall)

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Standiger Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fiir Europa 2011-2014

und seit 2018
Exekutivrat der Weltgesundheitsorganisation 20142017
Weltgesundheitsversammlung seit 2008
Internationales Krebsforschungszentrum seit 2008
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Partnerschaft der Noérdlichen Dimension seit 2008
UNAIDS seit 2008
European Stroke Organization seit 2007
World Stroke Organization seit 2006

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)
Ko-Vorsitzende der Unabhangigen hochrangigen Kommission der WHO fiir seit 2018
nichtlibertragbare Krankheiten

Vorsitzende der Weltgesundheitsversammlung 2017-2018
Vorsitzende des Lenkungsausschusses zur Vorbereitung der ersten Globalen 2016-2017
Ministerkonferenz der WHO zur Eliminierung der Tuberkulose im Zeitalter der

nachhaltigen Entwicklung durch ressortiibergreifende Gegenmaf3nahmen

Ko-Vorsitzende des Internationalen Ausschusses fiir die Vorbereitung der ersten 2010-2011
Globalen Ministerkonferenz iber gesunde Lebensfiihrung und die Bekdmpfung

nichtlibertragbarer Krankheiten

Vorsitzende der Staatlichen Kommission fiir biologische Sicherheit und 2012-2016
Chemikaliensicherheit der Russischen Foderation

Exekutivsekretérin der Staatlichen Kommission fir 6ffentliche Gesundheit 2012-2018
Exekutivdirektorin, World Stroke Federation 2004-2006
Generalsekretarin, European Stroke Council 2004-2008

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in

chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer Ihrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Mitglied der Globalen Beobachtungsstelle fur Bereitschaftsplanung seit 2018
(Krankheitsausbriiche, Pandemien und andere Notlagen)

Ko-Vorsitzende der Unabhangigen hochrangigen Kommission der WHO fiir seit 2018
nichtlibertragbare Krankheiten

Vorsitzende der Weltgesundheitsversammlung 2017-2018
Vorsitzende des Lenkungsausschusses zur Vorbereitung der ersten Globalen 2016-2017

Ministerkonferenz der WHO zur Eliminierung der Tuberkulose im Zeitalter der
nachhaltigen Entwicklung durch ressortiibergreifende Gegenmaf3nahmen

Ko-Vorsitzende des Internationalen Ausschusses fir die Vorbereitung der ersten Globalen 20102011
Ministerkonferenz tiber gesunde Lebensflihrung und die Bekdmpfung nichtlibertragbarer

Krankheiten

Mitglied des Vorstands der European Stroke Organization seit 2007
Mitglied des Vorstands der World Stroke Organization seit 2006

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Téatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flir hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlédgigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Verantwortlich fur die Vorbereitung und Organisation der ersten Globalen Ministerkonferenz 2017
der WHO zur Eliminierung der Tuberkulose im Zeitalter der nachhaltigen Entwicklung durch
ressortiibergreifende Gegenmalinahmen (Moskau, 2017), an der tiber 100 hochrangige

Vertreter von L&andern und internationalen Organisationen teilnahmen

Verantwortlich fir die Bereitschaftsplanung des Gesundheitswesens fur die Fu3ball- 2018

Weltmeisterschaft
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Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

D. V. Kostennikov
Staatssekretar — Stellvertretender Gesundheitsminister der Russischen Foderation
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Absichtserklarung

Sehr geehrte Frau Dr. Jakab,

das Gesundheitsministerium der Russischen Foderation mochte Sie seiner hdochsten
Wertschdtzung versichern und lhnen fir die Unterstiitzung unserer Malinahmen zur
Forderung der Gesundheit in der Européischen Region und auf globaler Ebene danken.

Die Russische Foderation hat die Arbeit der Programme der WHO auf allen Ebenen
konsequent unterstutzt.

Fir die Russische Foderation ist die Pravention und Bek&mpfung nichtubertragbarer
Krankheiten ein vorrangiges Anliegen.

Seit 2014 finanziert die Russische Foderation kontinuierlich die Téatigkeit des Europdischen
Biros der WHO fir die Pravention und Bekampfung nichtubertragbarer Krankheiten in
Moskau sowie die Arbeit der Interinstitutionellen Arbeitsgruppe der Vereinten Nationen fir
die Prévention und Bekampfung nichtibertragbarer Krankheiten und trdgt damit in
Ubereinstimmung mit den WHO-Leitlinien in allen Landern der Europdischen Region der
WHO sowie in 24 Landern auBerhalb der Region zur Durchfiihrung nationaler Initiativen bei.

Seit 2017 ist die Gesundheitsministerin der Russischen Foderation Ko-Vorsitzende der
Unabhangigen hochrangigen Kommission der WHO flr nichtlibertragbare Krankheiten und
hat die aktive Beteiligung russischer Experten an der Arbeit der Kommission zur Festlegung
von Prioritdten fur die Bek&mpfung nichtlibertragbarer Krankheiten gefordert.

Weiterhin arbeitet die Russische Foderation zusammen mit der WHO aktiv auf die
Entwicklung und Umsetzung von Programmen zur Bekd&mpfung der Ausbreitung von
Ubertragbaren Krankheiten wie HIV/Aids, Tuberkulose, Hepatitis, Malaria und Ebola hin.

Seit 2017 finanziert die Russische Foderation das auf den Zeitraum 2018-2020 angelegte
Projekt zur Beschleunigung ressortiibergreifender MaRnahmen zur Tuberkulosebekdmpfung,
das fir 25 L&nder mit einer hohen Rate der Tuberkuloseinzidenz sowie der
tuberkulosebedingten Morbiditdt und Mortalitdt bestimmt ist.

Die Russische Foderation ist an ressort- und fachibergreifenden MaRnahmen zur
Bekdmpfung antimikrobieller Resistenzen (AMR) durch die WHO und diesbeziigliche
zwischenstaatliche Foren beteiligt und bietet ihre weitlaufige Erfahrung bei der Prévention
Ubertragbarer Krankheiten, der Forderung eines umsichtigen Umgangs mit antimikrobiellen
MitteIn und der Durchftihrung von Maltnahmen zur Prévention und Bek&mpfung von AMR in
der Human- und Veterindrmedizin an.

Angesichts der zunehmenden Haufigkeit und Schwere von Naturkatastrophen sowie der
Ausbreitung gefahrlicher Erreger hat eine enge multilaterale Zusammenarbeit auf globaler
Ebene an Bedeutung gewonnen.

Die Russische FoOderation verfiigt Uber umfangreiche Erfahrung bei der Vorsorge fir
gesundheitliche Notlagen und deren Bewaéltigung. So kamen russischer Sachverstand und
russische Forschungskompetenz bei der Antwort auf die Ebolaepidemie in der Republik
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Guinea zum Einsatz. Ferner erhalten Partnerlander in Osteuropa und Zentralasien regelmaRig
Unterstlitzung bei der Umsetzung der Internationalen Gesundheitsvorschriften (2005).

Daher wirden Russlands Moglichkeiten und Beitrdge zur globalen Gesundheitspolitik als
Mitglied des Exekutivrates unsere Bemihungen erleichtern, die im Dreizehnten Allgemeinen
Arbeitsprogramm der WHO und in den SDG festgelegten strategischen Prioritaten nachhaltig
zu verwirklichen.

Unsere Beteiligung an der Arbeit des Exekutivrates der WHO wirde auch eine wirksame
subregionale Zusammenarbeit und den Austausch bewé&hrter Praktiken und Instrumente mit
Mitgliedstaaten der Gemeinschaft Unabhangiger Staaten sowie weiteren russischsprachigen
Landern in der Region ermdglichen. Durch solche Kooperationen leistet die Russische
Foderation freiwillige Beitrage zur Forderung des Gebrauchs der russischen Sprache.

Wir stellen fest, dass unsere aktive Beteiligung an verschiedenen Gremien, Ausschissen,
Arbeitsgruppen und Tagungen der We ltgesundheitsorganisation und ihres Regionalburos fir
Europa und unser Beitrag zur Arbeit des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees flr
Europa und des Exekutivrates es unserer Kandidatin ermdglichen wirde, sich schnell und
kompetent in den Tatigkeitsbereich des Exekutivrates einzuarbeiten und ihre vielféltigen
Aufgaben auf globaler Ebene wie auch in der Européischen Region zu erledigen.

Aus diesem Grund nominiert die Russische Foderation ihre Gesundheitsministerin, Prof.
Veronika Igorevna Skvortsova, Korrespondenzmitglied der Russischen Akademie der
Wissenschaften und Ehrwirdige Wissenschaftlerin der Russischen Foderation, fur die
Mitgliedschaft im Exekutivrat der WHO. Dr. Skvortsova ist eine hochqualifizierte Fachkraft
mit Sachkenntnis zu den vorrangigen Themenbereichen der Gesundheitssysteme und
fundierten Kenntnissen der nationalen Gesetzgebung und des Vélkerrechts. Sie verfligt tber
umfassende Erfahrung als Leiterin der russischen Delegation beim WHO-Exekutivrat und bei
der Weltgesundheitsversammlung (seit 2008), beim Stdndigen Ausschuss des
Regionalkomitees fir Europa (von 2011 bis 2014 und seit 2018), beim WHO-
Regionalkomitee flir Europa (seit 2008) und auf Tagungen der Generalversammlung der
Vereinten Nationen auf hoher Ebene sowie Tagungen des Programmkoordinierungsrates von
UNAIDS.

Mit vorziglicher Hochachtung Wir sehen unserer kiinftigen Zusammenarbeit erwartungsvoll
entgegen.

D. V. Kostennikov
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM EXEKUTIVRAT DER WHO

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung SLOWAKEI

erfolgt:

Familienname: MIKLOSI Vorname(n): Mario
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 13. Mai 1967

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend
beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die ibrigen Késtchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch O O O
Deutsch Cd O O
Russisch X X X

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu funf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt erworbenen Jahr
PhD-Studium, Medizinische Fakultéat der Comenius-Universitét Bratislava, Fachgebiet 2003
Chirurgie zum Thema Genetische Faktoren bei Prostatakrebs

Facharztprifung Urologie (Hauptstudium) 1997
Facharztprufung Urologie (Grundstudium) 1994
Allgemeinmedizin, Medizinische Fakultat, Comenius-Universitat Bratislava, M.D. 1991

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier Ihrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiithrungspositionen in nationalen

Gesundheitshehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Nationale fachliche Ansprechperson der WHO fiir Gesundheitssysteme, seit 2016
Gesundheitsministerium

Staatssekretar, Gesundheitsministerium 20142016
Generaldirektor, Abteilung Gesundheit, Gesundheitsministerium 2011-2014
Generalsekretar, Gesundheitshehérde 2005-2006
Leiter des Malacky-Bezirkskrankenhauses, Slowakei 2003-2004

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
WHO-Exekutivrat, Weltgesundheitsversammlung, Delegationsleiter beim 2011-2019
Regionalkomitee

8. Tagung der Konferenz der Vertragsparteien des Rahmentbereinkommens der WHO 2018
zur Eindammung des Tabakgebrauchs (WHO FCTC)

72. Tagung des Ausschusses fir die Rechte des Kindes (UN CRC) 2016
Leiter der slowakischen Delegation, 68. Weltgesundheitsversammlung der WHO 2015
Leiter der slowakischen Delegation, 65. Tagung des WHO-Regionalkomitees fiir Europa 2015
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Leiter der slowakischen Delegation, Hochrangige Tagung der WHO Uber die 2015
Gesundheit von Fluchtlingen und Migranten in Rom

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)
Stellvertretender Vorsitzender des Ausschusses B der Weltgesundheitsversammlung 2017
Berichterstatter des Regionalkomitees, 68. Tagung des WHO-Regionalkomitees fiir 2015
Europa, Vilnius

Vorsitzender der Sitzung zum Thema ,,Gesundheitsschutzbezogene Aspekte der 2015

Migration in der Europaischen Region der WHO: Einflihrung in die Thematik®,
Hochrangige Tagung der WHO {ber die Gesundheit von Fllichtlingen und Migranten in
Rom

Verhandlungen zwischen der Slowakei und Bosnien und Herzegowina tber die 2015
Anerkennung von Qualifikationen in Gesundheitsberufen, Bratislava
Verhandlungen der Gesundheitsminister der Visegrad-Gruppe und Osterreichs, Prag 2012

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, lhrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Mitglied des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees 2016-2019
Mitglied der Regionalen Beurteilungskommission 2018-2019
Ausschuss fir die Rechte des Kindes (UN CRC); Prufung der Berichte der 2016
Vertragsstaaten: Slowakei

Weltgesundheitsversammlung — Beitrag im Plenum zum Thema 6ffentliche Gesundheit, 2015
Tuberkulose und resistente Gesundheitssysteme

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlédgigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
SCRC/RC - Slowakische Stellungnahme zur Strategie zur Férderung der Gesundheit 2018
und des Wohlbefindens von Mannern in der Européaischen Region der WHO

Stellungnahme der Visegrad-Gruppe zum Fahrplan zur Umsetzung der Agenda 2030 fur 2018

nachhaltige Entwicklung auf der Grundlage von Gesundheit 2020, dem Rahmenkonzept
der Europaischen Region fiir Gesundheit und Wohlbefinden, und Uberblick Giber den
gemeinsamen Kontrollrahmen

Agenda zur Tuberkulosebekampfung und zur Verbesserung der Gesundheitskompetenz : 2015-2019
gefahrdeter Gruppen — Exekutivrat/Weltgesundheitsversammlung, Regionalkomitee,
Europdische Union, Visegrad-Gruppe — Teamleitung

Stellvertretender Vorsitzender des Ausschusses B der Weltgesundheitsversammlung 2017
Berichterstatter des Regionalkomitees, 68. Tagung des WHO-Regionalkomitees flr 2015
Europa, Vilnius

Vorsitzender der Sitzung zum Thema ,Gesundheitsschutzbezogene Aspekte der Migration 2015

in der Europaischen Region der WHO: Einflihrung in die Thematik®, Hochrangige Tagung
der WHO uber die Gesundheit von Fluchtlingen und Migranten in Rom

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

Andrea Kalavskd, Gesundheitsministerin der Slowakischen Republik
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Absichtserklarung

Bewerbung der Slowakischen Republik um Mitgliedschaft im Exekutivrat
Uberblick tiber die Beziehungen zwischen der Slowakei und der WHO

Seit ihrer Mitgliedschaft in der WHO hat sich die Slowakische Republik stets fir die
Verwirklichung der Ziele, der Mandate und der Mission der WHO eingesetzt. Die erste
Kandidatur der Slowakei fir den Exekutivrat bringt die Gelegenheit aber auch die
Herausforderung mit sich, Gesundheitsthemen auf nationaler und globaler Ebene
voranzubringen.

Die Slowakei leistet zunehmend einen Beitrag zur regionsweiten und globalen
Gesundheitsagenda. Um nur einige Beispiele zu nennen:

1. ImJahr 2016 baute die Slowakische Republik im Rahmen ihrer Prasidentschaft im Rat
der Européischen Union eine Kooperation mit der WHO auf und weiter aus,
insbesondere in Bezug auf den Zugang zu Arzneimitteln und den Themen Tuberkulose,
antimikrobielle Resistenzen, Immunisierung und nichtubertragbare Krankheiten. Die
Slowakische Republik leitete erfolgreich die Verhandlungen zu Haushaltsfragen im
Rahmen der 7. und 8. Konferenz der Vertragsparteien zum Rahmeniibereinkommen der
WHO zur Einddmmung des Tabakgebrauchs und hatte den stellvertretenden Vorsitz des
Ausschusses B wéhrend der 8. Konferenz der Vertragsparteien zum
Rahmenutbereinkommen inne.

2. Im Zeitraum 2016-2019 war die Slowakei aktives Mitglied im Standigen Ausschuss des
Regionalkomitees fir Europa und hatte zur gleichen Zeit den stellvertretenden Vorsitz
des Ausschusses B wahrend der 70. Weltgesundheitsversammlung inne. Seit 2018 ist
die Slowakei aktives Mitglied der Regionalen Beurteilungskommission des Standigen
Ausschusses des Regionalkomitees.

3. Seit Juli 2018 hat die Slowakei bereits zum funften Mal die Prasidentschaft der
Visegrad-Gruppe inne. In diesem Zusammenhang wurde ein regelmalRiger Austausch
und eine enge Verzahnung zwischen der Gruppe und der WHO auf den Weg gebracht.

4. In enger Zusammenarbeit mit dem WHO-Regionalburo fir Europa und der
Internationalen Organisation fir Migration (IOM) hat die Slowakei im September 2018
im Rahmen der 73. Tagung der Generalversammlung der Vereinten Nationen auf hoher
Ebene zum Thema Tuberkulose in New York eine Nebenveranstaltung zum Thema
Beendigung von HIV, Tuberkulose und Virushepatitis organisiert. Im Februar 2018
fand in der Slowakei eine Veranstaltung unter Beteiligung zahlreicher Akteure zum
Thema ,,V4 und WHO fiir den Gesundheitsschutz: Bekdmpfung der Tuberkulose* statt,
die einen Beitrag zu den globalen Bemihungen um die Eliminierung der Tuberkulose
leisten sollte.

5. Nachdem die Slowakische Republik am Rande des RC67 im Jahr 2017 eine
Zweijahrige Kooperationsvereinbarung mit der WHO unterzeichnet hatte, gaben die
Verhandlungen der slowakischen Regierung den Impuls, die Mdglichkeit einer Tagung
des WHO-Regionalkomitees fiir Europa in der Slowakei zu prufen (vorlaufiger Termin:
2022).
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6. Die Slowakei ist Mitglied im Europédischen  Beratungsausschuss  fur
Gesundheitsforschung. Im Jahr 2018 trat das Land der Europdischen
Gesundheitsinformations-Initiative (EHII) bei.

Prioritaten der WHO mit besonderer Relevanz fir die Slowakei und deren
diesbezigliche Rolle

Meiner Ansicht nach kann die Slowakei sowohl ihre Erfahrungen als auch neue Ideen und
Vorschlage zur Agenda des Exekutivrates beisteuern. Ich présentiere Ihnen eine kurze Liste
der Prioritaten der WHO, die von besonderer Relevanz fir die Slowakei sind:

1. Bekampfung der wichtigsten gesundheitlichen Herausforderungen: Ubertragbare und
nichtubertragbare Krankheiten

. Schwerpunktlegung auf Gesundheitsforderung und Krankheitspréavention. Auf
Initiative der Gesundheitsministerin erklarte die Slowakei das Jahr 2019 zu einem
Jahr der Pravention unter besonderer Schwerpunktlegung auf medizinische
Untersuchungen, die Verantwortung der Brger fiir ihre eigene Gesundheit und
die Bewusstseinsbildung.

. Seit 2019 beteiligt sich die Slowakei an der Initiative fir Gesundheitskompetenz
und am WHO-Programm fir Demonstrationsprojekte zur Gesundheitskompetenz
in den Landern zur Bekdmpfung von und zum Umgang mit nichtlibertragbaren
Krankheiten.

2. Resistente Gesundheitssysteme und allgemeine Gesundheitsversorgung

Als ein Land, in dem die Gesundheitsversorgung lblicherweise gut zuganglich und bezahlbar
ist, hat die Slowakei vor Kurzem den préventiven Krankenversicherungsschutz ausgeweitet
und erkennt weitere Fortschritte auf dem Weg zur Verwirklichung der allgemeinen
Gesundheitsversorgung durch die Umsetzung von MaRnahmen, mit denen sich die standig
wachsenden gesundheitlichen Bedirfnisse erfillen lassen. So etwa:

. die Verfligbarkeit von hochwertigen Gesundheitsangeboten durch die Anwendung
standardisierter Verfahren zur Pravention, Diagnose und Behandlung;

. die Verfligbarkeit von Malknahmen zur Prévention, Gesundheitsforderung,
fruhzeitigen Diagnose und Behandlung fiir alle Menschen;

. Patientensicherheit und die Einflhrung von Indikatoren fir die Qualitdt von
Préaventions- und Gesundheitsangeboten.

3.  Tuberkulose und anfallige Bevolkerungsgruppen

Die lange Tradition der intensiven Zusammenarbeit im Bereich der Tuberkulosebe kimpfung
spiegelt sich in der gemeinsamen Tagung der Lander der Visegrad-Gruppe und der WHO am
21. Februar 2019 wieder, in deren Rahmen das Staatliche Institut fir Tuberkulose,
Lungenerkrankungen und Thoraxchirurgie in Vy$né Hagy zum WHO-Kooperationsze ntrum
ernannt wurde. Das Institut bietet Losungsmodelle fir die Arbeit mit anfalligen,
ausgegrenzten Bevolkerungsgruppen in Zentraleuropa.

Fir die Vertretung der Slowakischen Republik im WHO-Exekutivrat erachtet die slowakische
Regierung den ehemaligen Staatssekretdr Mario Miklosi als einen geeigneten Kandidaten fir
die Mitgliedschaft. Herr Miklosi verfiigt liber umfassende Erfahrungen im Bereich des
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Gesundheitsmanagements sowohl auf nationaler als auch internationaler Ebene. Dadurch ist
er in jeglicher Hinsicht bestens geeignet, um einen konstruktiven Beitrag zur Arbeit des
Exekutivrates zu leisten.

Mit freundlichen GriflRen
Andrea Kalavska

Ministerin
Gesundheitsministerium der Slowakischen Republik
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM EXEKUTIVRAT DER WHO

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung VEREINIGTES KONIGREICH

erfolgt: GRORBRITANNIEN UND NORDIRLAND
Familienname: \WHITTY Vorname(n): Christopher John MacRae
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 21. April 1966

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die Gibrigen Késtchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben

Englisch X X X

Franzosisch X X O

Deutsch Cd O O

Russisch Cd O O
Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend
mit der zuletzt erworbenen Jahr
Doktor der Wissenschaften (DSc), Oxford University 2011
Forschungsbeauftragter, UK Academy of Medical Sciences (FMedSci) 2011
Master-Diplom in Betriebswirtschaftslehre (MBA), Edinburgh Business School 2010
MSc, Epidemiologie, London School of Hygiene and Tropical Medicine 1996
Bachelor-Abschlisse in Medizin (BM) und Chirurgie (BCh), Oxford University 1991

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier Ihrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Oberster wissenschatftlicher Berater, Generaldirektor und erster Stellvertretender seit 2016
Oberster Gesundheitsbeamter, Ministerium fir Gesundheit und Soziales

Professor fur 6ffentliche Gesundheit und internationale Gesundheitspolitik, London seit 2009
School of Hygiene and Tropical Medicine

Vorlaufiger Oberster wissenschattlicher Berater der britischen Regierung 2017-2018
Oberster wissenschatftlicher Berater, Ministerium fur internationale Entwicklung (DFID) 2009-2015
Beratender Arzt, Krankenhauser des University College London und Krankenhaus fir seit 2001

Tropenkrankheiten

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme)

Jahr (Anfang/Ende)

Enge Zusammenarbeit mit der WHO als Sachwerstandiger (z. B. informelle
Beratungsgremien fur die Malariaeradikation) und im Rahmen der Tatigkeit fur das
DFID Delegationsleiter fur das Vereinigte Konigreich

seit 2006

Enge Zusammenarbeit mit internationalen nichtstaatlichen Organisationen wie MSF, seit 1999
Merlin (Treuhander), Sightsavers (Treuhander)
Tatigkeit in der klinischen Medizin und in der wissenschattlichen Forschung in seit 1999
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Malawi, Tansania, Ghana, Uganda, Afghanistan, Pakistan, Jemen, Thailand und
Brasilien 1992—2009 Beteiligung an der Arbeit zahlreicher internationaler
Entwicklungsorganisationen

Einsatz bei mehreren internationalen Notlagen (u. a. Ebola-Ausbruchin Westafrika,
Erdbeben in Nepal); dabei Zusammenarbeit mit einer Vielzahl humanitarer
Organisationen und internationaler Organisationen, einschlief3lich der WHO;

Tatigkeit fir Weltbank, UNHCR und CGIAR

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)
Vorsitzender, UK Vaccines Network seit 2015
Vorsitzender des Ausschusses fur klinische Forschungszusammenarbeit im seit 2016

Vereinigten Konigreich (UKCRC)

Vorsitzender, Beratender Ausschuss fir gefahrliche Krankheitserreger, Vereinigtes 2015-2016
Konigreich
Vorsitzender, Nationaler Expertenrat fir neue und neu auftretende 2006—2009

Infektionskrankheiten

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Bxpertin (in

chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Téatigkeit; bitte machen Sie Angaben zu der

Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer Ihrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Enge Zusammenarbeit mit der WHO als Sachverstandiger (z. B. informelle seit 2006
Beratungsgremien fur die Malariaeradikation) und im Rahmen der Tatigkeit flr das

DFID

Treuhander und Vorstandsmitglied, Sightsavers International seit 2018
Kommissar und Vorstandsmitglied, International Initiative on Impact Evaluation (3ie) 2012-2015
Treuh&nder und Vorstand, Merlin (Medical Research International) 20052009

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flir hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Enge Zusammenarbeit mit internationalen nichtstaatlichen Organisationen wie MSF seit 1999
Direktor, ACT Consortium (Gruppen Afrika, Asien, Amerika und Europa) 2005-2009
Ko-Vorsitzender, Gemeinsames Malariaprogramm, Tansania 2002-2005

Titel, Name und Position der Person, durchdie die Nominierung erfolgt

Matt Hancock, Minister fir Gesundheit und Soziales
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Absichtserklarung

Vereinigtes Konigreich  GroRbritannien und Nordirland — Nominierung fir eine
Mitgliedschaft im Exekutivrat der Weltgesundheitsorganisation ab 2020

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin,

es ist mir eine Ehre, lhnen die Kandidatur des WVereinigten Konigreichs fur eine
Mitgliedschaft im Exekutivrat der WHO fir den Zeitraum 2020-2023 vorlegen zu kénnen. In
diesem Zusammenhang madchte ich unseren unermudlichen Einsatz fur die Arbeit der WHO
und ihre Rolle als die fiihrende internationale Organisation in der globalen Gesundheitspolitik
hervorheben.

Beziehung zwischen dem Vereinigten Kénigreich und der WHO

Das Vereinigte Konigreich unterstitzt die WHO nicht nur in finanzieller Hinsicht, sondern
auch im Rahmen einer breit angelegten, von Sachkenntnis und Austausch gepragten
Partnerschaft, die ein Netzwerk aus Kooperationszentren, die Abordnung von Experten und
fachliche Hilfe nicht zuletzt durch die Entsendung von Notfallteams umfasst.

Das Vereinigte Konigreich misst seiner Zusammenarbeit mit der WHO groRen Wert bei und
ist stolz darauf, eine Vorreiterrolle einzunehmen und ein kritischer Freund der Organisation
zu sein. Wir sind der Ansicht, dass dies unmittelbar ineinander greift und dem gleichen Ziel
dient: der WHO dabei zu helfen, ihr umfassendes Arbeitsprogramm und ihre ehrgeizige
transformative Agenda zu verwirklichen. Dieses Ziel haben wir konsequent durch unsere
Rolle bei den Tagungen der leitenden Organe verfolgt, u. a. wahrend vorheriger Amtszeiten
im Exekutivrat, und wir verpflichten uns, diesen Ansatz auch wahrend unserer nachsten
Amtszeit weiterzuverfolgen.

Unsere Vorhaben

Im Falle unserer Riickkehr in den Exekutivrat wirden wir uns in den leitenden Organen der
WHO weiterhin aktiv fir Politiksteuerung und fachliche Themen einsetzen. Wir werden die
besondere Rolle des Exekutivrats hervorheben: die Weltgesundheitsversammlung zu beraten,
ihre Arbeit zu erleichtern und die WHO beziglich der Umsetzung ihrer Beschliisse in die
Verantwortung zu nehmen. Angesichts der Tatsache, dass die WHO eine von den
Mitgliedstaaten geprégte Organisation ist, messen wir der Vorrangstellung der leitenden
Organe der WHO hinsichtlich ihrer Funktionen einen hohen Stellenwert bei und unterstiitzen
diese.

Das Vereinigte Konigreich erkennt an, dass der WHO eine Zeit bedeutsamer
organisatorischer und kultureller Verédnderungen bevorsteht. Vor diesem Hintergrund werden
wir die Mission unterstiitzen, die WHO zu einer modernen, ganzheitlicheren Organisation zu
machen, damit sie ihren Einfluss auf die gesundheitlichen Resultate maximieren kann. Wir
werden die Prioritatensetzung der WHO bei ihrer Arbeit im Hinblick auf Bedurfnisse und
relative Vorzlge, ihre effektive Fuhrungsrolle beider Abwehr von gesundheitlichen Notlagen
weltweit und die weitere Kosten-Nutzen-Maximierung in der gesamten Organisation
unterstitzen. Wir werden zur Entwicklung von Instrumenten beitragen, die erforderlich sind,
um diese Aspekte zu untermauern, so wie wir es auch in der jingsten Vergangenheit in Bezug
auf den Wirkungsrahmen getan haben.
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Insgesamt werden wir die WHO auch in Zukunft bei ihrer wichtigen Rolle im Hinblick auf
die Umsetzung der gesundheitlichen Aspekte der Ziele fur nachhaltige Entwicklung im
Rahmen des Allgemeinen Arbeitsprogramms unterstiitzen, ebenso wie bei ihrer
Verantwortung hinsichtlich der Zusammenarbeit mit anderen Partnerorganisationen innerhalb
des Systems der Vereinten Nationen und dartber hinaus.

Prioritaten des Vereinigten Kénigreichs

Im Zeitraum 2020-2023 wird die Gesundheitssicherheit eine Prioritdt des Vereinigten
Konigreichs in Bezug auf die Arbeit der WHO bleiben. Wir werden uns auch weiterhin fur
ein starkes Programm der WHO fir gesundheitliche Notlagen einsetzen und wir méchten
betonen, dass es sich dabei um einen Bereich handelt, bei dem es entscheidend auf die
Fuhrungsrolle der WHO ankommt. Antimikrobielle Resistenzen machen einen zentralen
Bestandteil der Gesundheitssicherheit aus. Daher wird das Vereinigte Konigreich auch in
Zukunft auf diesbezigliche umfassendere MaRRnahmen vonseiten der WHO und der Vereinten
Nationen drédngen. Ein wirksames Programm zur Ausrottung der Kinderlahmung ist
entscheidend, solange weiterhin Malinahmen erforderlich sind. Dariiber hinaus werden wir
die WHO bei anderen vorrangigen Handlungsfeldern unterstutzen, etwa nichtiibertragbare
Krankheiten einschlielich Behinderung und psychischer Gesundheit, wie auch Ubertragbare
Krankheiten, insbesondere vernachldssigte Tropenkrankheiten.

Wir unterstitzen die WHO bei ihrer neuerlichen Ausrichtung auf die allgemeine
Gesundheitsversorgung unter Einbeziehung von Patientensicherheit, antimikrobiellen
Resistenzen (die sich sowohl auf die allgemeine Gesundheitsversorgung als auch auf die
Patientensicherheit auswirken), digitalen Angeboten und Angeboten im Bereich Erndhrung.
Die allgemeine Gesundheitsversorgung ist ein Grundprinzip fir das Vereinigte Konigreich
und wir teilen gerne unsere Erfahrungen in Zusammenhang mit dem National Health Service,
wo dies zweckmaliig ist.

Beim Umgang mit Fragen der Gesundheit, die einen globalen Lésungsansatz erfordern, ist die
WHO von entscheidender Bedeutung. Aus diesem Grund war das Vereinigte Konigreich in
der jungsten Vergangenheit federfihrend bei der Sicherstellung von Resolutionen in
Bereichen wie Patientensicherheit und antimikrobielle Resistenzen, die erheblich von der
Fdhrungsrolle der WHO profitieren. Das Vereinigte Konigreich wird auch in Zukunft seine
Aufmerksamkeit auf jene Bereiche lenken, in denen die WHO am besten einen Mehrwert
schaffen kann, und dort zu einer Beschleunigung der Fortschritte beitragen, und vor diesem
Hintergrund unsere Malinahmen priorisieren.

Ich habe daher die Ehre, Prof. Chris Whitty, den obersten wissenschaftlichen Berater im
Ministerium fir Gesundheit und Soziales, als Kandidaten des Vereinigten Konigreichs fir die
Mitgliedschaft im Exekutivrat der WHO fur den Zeitraum 2020-2023 vorzuschlagen. Meiner
Ansicht nach verfugt Prof. Whitty Gber die notige Fachkenntnis und das notige Engage ment
und bringt wertvolle Erfahrungen fir die Arbeit im Exekutivrat mit.

Mit freundlichen GriflRen

Matt Hancock
Minister fir Gesundheit und Soziales
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Il. Standiger Ausschuss des Regionalkomitees fir Europa

Aufgaben

8. Regel 14.2.10 der Geschaftsordnung des Regionalkomitees fir Europa legt die
Aufgaben des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees fest:

a) Er handelt fur das Regionalkomitee, er vertritt das Regionalkomitee und er
gewahrleistet, dass die Beschliisse und die Politik des Regionalkomitees ausgefuhrt
werden, insbesondere im Hinblick auf seine Aufsichtsfunktion nach Artikel 50 b) der
Satzung der WHO;

b)  er beréat das Regionalkomitee zu von diesem an ihn Uberwiesenen Fragen und fungiert
ggf. zwischen den Tagungen des Regionalkomitees als Berater des Regionaldirektors;

c) er unterbreitet dem Regionalkomitee und dem Regionaldirektor aus eigener Initiative
Ratschldage oder Empfehlungen;

d) erschlagt Tagesordnungspunkte flr die Tagungen des Regionalkomitees vor;

e) er legt dem Regionalkomitee zur Diskussion und Verabschiedung den Beitrag der
Region zum Allgemeinen Arbeitsprogramm der WHO vor;

f)  ernimmt alle anderen ihm vom Regionalkomitee Ubertragenen Funktionen wahr;
g) ererstattet dem Regionalkomitee Bericht Gber seine Arbeit;

h)  er pruft die Beglaubigungsschreiben der Delegierten von Mitgliedstaaten, indem er eine
Untergruppe von drei Mitgliedern bestimmt, und erstattet dem Regionalkomitee dartiber
Bericht.

9.  Na&here Informationen finden Sie in der Geschaftsordnung des Regionalkomitees fiir
Europa und des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees fiir Europa,2 abrufbar unter der
Rubrik ,Leitende Organe* auf der Website des Regionalbiiros fiir FEuropa
(http://lwww.euro.who. int/de/about-us/governance/rules-of-procedure- of-the-regional-
committee-for-europe-and-of-the-standing-committee-of-the-regional-committee-for-europe).

Derzeitige Mitglieder

10. In Regel 14.2.1 seiner Geschaftsordnung kam das Regionalkomitee berein, bei der
Wahl der Mitglieder des Standigen Ausschusses die Notwendigkeit einer gerechten
geografischen Verteilung und die angemessene Vertretung der Interessen der Region zu
berticksichtigen und ferner zu beachten, dass alle Mitgliedstaaten der Region im Laufe der
Zeit die Moglichkeit haben missen, sich an der Arbeit des Stédndigen Ausschusses zu
beteiligen. AuBerdem sind bei der Wahl der Mitglieder andere fir die grofitmdgliche
Effektivitat seiner Arbeit relevante Uberlegungen zu beriicksichtigen.

11. Die Amtszeit der Mitglieder aus Griechenland, der Slowakei, Slowenien und der Tirkei
lauft auf der 69. Tagung des Regionalkomitees im September 2019 aus. Das Regionalkomitee
wird deshalb ersucht, vier neue Mitglieder des Stdndigen Ausschusses fur eine dreijahrige
Amtszeit (von September 2019 bis September 2022) zu wéhlen.

@ Geschaftsordnung des Regionalkomitees fiir Europa und des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees flir
Europa. Kopenhagen: WHO-Regionalbiro fiir Europa; 2017.
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12. Die Amtszeit der Gbrigen acht Mitglieder lduft folgendermalRen weiter:

Dénemark

(Dr. Sgren Brostrgm) Mitglied bis September 2020
Litauen 5

(Dr. Mindaugas Stelemékas) Mitglied bis September 2020
Ungarn

(Hanna Péava) Mitglied bis September 2020
Usbekistan

(Nigora Azimova) Mitglied bis September 2020
Kroatien

(Iva Pejnovi¢ Franeli¢) Mitglied bis September 2021
Polen

(Katarzyna Karolina Rutkowska) Mitglied bis September 2021
Republik Moldau

(Silvia Radu) Mitglied bis September 2021
Russische Foderation

(Prof. Veronika Igorevna Skvortsova) Mitglied bis September 2021

13. Hinweis: Der Siebenundzwanzigste Stdndige Ausschuss des Regionalkomitees flr
Europa besteht aus dem Stellvertretenden Exekutivprasidenten des Regionalkomitees der
69. Tagung des Regionalkomitees als dem Vorsitzenden von Amts wegen von
September 2019 bis September 2020 und den vom Regionalkomitee ordnungsgemal in den
Standigen Ausschuss gewahlten Vertretern von Mitgliedstaaten der Region, die an den
Tagungen des Ausschusses teilnehmen.

Nominierungen

14. Die nachstehenden Nominierungen waren bis zum 15. Mérz 2019 beim Regionalbiro
eingegangen (die im Standardformat ausgefiliten Curricula Vitae sowie die dazu gehorigen
Absichtserklarungen sind auf den Seiten 30 bis 57 beigefigt):

Armenien (Dr. Arsen Torosyan)

Belarus (Dr. Valeriy Anatolievich Malashko)
Belgien (Tom Auwers)

Bulgarien (Prof. Plamen Dimitrov)
Montenegro (Nikola Antovi¢)
Nordmazedonien (Dr. Venko Filipche)
Schweiz (Nora Kronig Romero)

b Die Curricula Vitae und die dazu gehorigen Absichtserklarungen werden in der von den Kandidaten
eingereichten Formohne jegliche Anderungen oder redaktionelle Korrekturen seitens des Sekretariats vorgelegt.
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Uberblick lber die bisherige Mitgliedschaft

15. Tabelle 2 enthalt eine Ubersicht der Lander aus der Européischen Region, die seit 2008
im Standigen Ausschuss vertreten waren, und Tabelle 3 zeigt, wer seit 1994 bis heute
Mitglied im Stindigen Ausschuss war.

Tabelle 2: StAdndiger Ausschuss des Regionalkomitees fir Europa — Mitgliedschaft® von
September 2008 bis September 2020

Lander 2008 | 2009 [ 2010 [ 2011 [ 2012 [ 2013 [ 2014 [ 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

Albanien

Andorra X | XXX XXX | X

Armenien

Aserbaidschan X | XXX XXX | X

Belarus X | XXX XXX | X

Belgien X | XXX XXX | X

Bosnien und
Herzegowina

Bulgarien X | XXX | XXX | XXX | X

Danemark X XXX | XXX | X

Deutschland X | XXX XXX | X

Estland X | XXX XXX | X

Finnland X | XXX XXX | X

Frankreich X | XXX XXX | X

Georgien XXX | X X | XXX XXX | X

Griechenland X | XXX XXX | X

Irland

Island X | XXX XXX | X

Israel X | XXX XXX | X

Italien X X | XXX XXX | X

Kasachstan

Kirgisistan XXX | X

Kroatien X | XXX XXX | X X | XXX XXX

Lettland X | XXX XXX | X

Litauen X | XXX XXX | X X | XXX XXX | X

Luxemburg

Malta X | XXX XXX | X

Monaco

Montenegro X | XXX XXX | X

Niederlande X

Nordmazedonien XXX | XXX X

Norwegen XXX | X

Osterreich X | XXX | XXX | X

Polen X | XXX XXX | X X | XXX XXX

Portugal X | XXX XXX | X

RepublikMoldau X [ XXX XXX | X X [ XXX XXX

Rumanien X | XXX XXX | X

Russische Fdderation X | XXX XXX | X X | XXX XXX

San Marino

Schweden X | XXX XXX | X

Schweiz XXX XXX | X

Serbien® X

Slowakel XXX XXX | X X | XXX XXX | X

Slowenien X | XXX XXX | X

Spanien X | XXX | X

Tadschikistan X | XXX XXX | X

Tschechische Republik

Tlrkei X | XXX XXX | X X | XXX | XXX X

Turkmenistan X | XXX XXX | X

Ukraine X | XXX XXX | X

Ungarn X | XXX XXX | X

Usbekistan X | XXX XXX | X

VereinigtesKdnigreich X | XXX XXX | X

Zypem

 Die Amtszeit der Mitglieder im St&ndigen Ausschuss beginnt mit ihrer Wahl durch das Regionalkomitee und
endet mit der Tagung des Regionalkomitees in den jeweils in der Tabelle angegebenen Jahren.
bEhemaliges Serbien und Montenegro.
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Tabelle 3: Mitglieder des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees fiir Europavon 1994

bis 2019

Amtszeit

(Vom Ende des
Regionalkomiteesbiszur
nachsten Tagung)

Vorsitzende/r

(Von Amtswegen

stellvertretende/r Exekutivprasident/in
des Regionalkomitees)

Stellv ertretende/r Vorsitzendefr

1994-1995
1995-1996
1996-1997
1997-1998
1998-1999
1999-2000
2000-2001
2001-2002

2002-2003
2003-2004
2004-2005
2005-2006

2006-2007
2007-2008
2008-2009

2009-2010

2010-2011
2011-2012
2012-2013
2013-2014
2014-2015
2015-2016
2016-2017
2017-2018
2018-2019

Dr. Niall Tierney, Irland

Prof. Jean-FrancoisGirard, Frankreich

Dr. Marta di Gennaro, Italien

Prof. ViliusJ. Grabauskas, Litauen

Dr. Danielle Hansen-Koenig, Luxemburg

Dr. Jeremy M. Metters, VereinigtesKonigreich
Prof. Ayse Akin, Tlrkei

Dr. JamesKiely, Irland

Dr. Jarkko Eskola, Finnland
Dr. Bozidar Volj¢, Slowenien
Dr. Godfried Thiers, Belgien

Dr. Jens Kristian Ggtrik, Danemark

Dr. David Harper, VereinigtesKénigreich
Annemiekvan Bolhuis, Niederlande

Dr. Bjgrn-Inge Larsen, Norwegen

Dr. Vladimir Lazarevik, ehemalige jugoslawische
RepublikMazedonien®

Dr. Josep Casals Alis, Andorra

Dr. Lars-Erik Holm, Schweden

Dr. Daniel Reynders, Belgien

Dr. Raymond Busuttil, Malta

Taru Koivisto, Finnland

Prof. Benoit Vallet, Frankreich
Dagmar Reitenbach, Deutschland
Prof. Amiran Gamkrelidze, Georgien

loannisBaskozos, Griechenland

Dr. Anthony Vassallo, Malta

Dr. Mikhail N. Saveliev, Russische Foderation
Prof. ViliusJ. Grabauskas, Litauen

Dr. Jeremy M. Metters, VereinigtesKonigreich
Dr. Jeremy M. Metters, VereinigtesKonigreich
Prof. Ayse Akin, Tlrkei

Prof. Frantisek Kdlbel, Tschechische Republik

Dr. Jacek Antoni Piatkiewicz, Polen
(erste und zweite Tagung)

Dr. Alamhon Akhmedov, Tadschikistan
(dritte, vierte, funfte und sechste Tagung)

Dr. BozidarVolj¢, Slowenien
Dr. Godfried Thiers, Belgien
Dr. Jens Kristian Ggtrik, Danemark

Dr. Hubert Hrabcik, Osterreich
Dr. David Harper, Vereinigtes Kdnigreich

Annemiekvan Bolhuis, Niederlande
Dr. Bjgrn-Inge Larsen, Norwegen

Dr. Vladimir Lazarevik, ehemalige
jugoslawische RepublikMazedonien

Dr. Josep Casals Alis, Andorra

Dr. Lars-Erik Holm, Schweden
Dessislava Dimitrova, Bulgarien

Dr. Raymond Busuttil, Malta

Taru Koivisto, Finnland

Prof. Benofit Vallet, Frankreich
Dagmar Reitenbach, Deutschland
Prof. Amiran Gamkrelidze, Georgien
loannisBaskozos, Griechenland

Dr. Sgren Brostrgm, Danemark

aSejt dem14. Februar 2019 Nordmazedonien.
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS

DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung ARMENIEN

erfolgt:

Familienname: TOROSYAN Vorname(n): Arsen
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 21. Juni 1982

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die tibrigen Kastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch Cd O O
Deutsch Cd O O
Russisch X X X

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt enworbenen Jahr
Doktor der Medizin, Staatliche Medizinische Universitat Eriwan Mkhitar Heratsi 1998
Lehrgang Sozialhygiene und Gesundheitsverwaltung, Nationales Gesundheitsinstitut 2004
S. Awdalbekyan, Gesundheitsministerium der Republik Armenien

Lehrgang Offentliche Gesundheit und Gesundheitsverwaltung, Nationales 2006

Gesundheitsinstitut S. Avdalbekyan, Gesundheitsministerium der Republik Armenien

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier Ihrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionenin nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Gesundheitsminister der Republik Armenien seit Mai 2018
Leiter des Zentrums fur medizinische Diagnostik (MIBS) 20112015
und 2016—
2018
Geschéftsfiihrender Direktor beim Nationalen Zentrum fir Tuberkulosebekampfung, 20102011
Gesundheitsministerium der Republik Armenien
Koordinator fur Familienmedizin und Qualitat der Gesundheitsversorgung, Programme 2005-2010
zur Reform der priméren Gesundheitsversorgung, USAID
Geschaftsfiihrer der nichtstaatlichen Organisation ,Real World, Real People” (Verband 2004-2005

won Sozialarbeitern)

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme)

Jahr (Anfang/Ende)

Mitglied des Kooperationsrates der GUS im Bereich Gesundheit

seit 12. Mai
2018
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2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiodean)

Jahr (Anfang/Ende)

Prasident des Amts fir Gesundheit am Arbeitsplatz der Republik Armenien

seit 11. Juni
2018

Teilnahme an der 68. Tagung des WHO-Regionalkomitees fir Europa in Rom

17.-20.
September
2018

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, lhrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Teilnahme an den Tagungen der Generalversammlung der Vereinten Nationen auf 23.-28.
hoher Ebene Uber die Bekdmpfung der Tuberkulose und Giber die Pravention und September
Bekampfung nichtiibertragbarer Krankheiten, New Y ork 2018
Teilnahme an der 62. Tagung der Suchtstoffkommission der Vereinten Nationen in 14.-22. Mérz
Wien 2019

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Vorsitzender des dem Minister unterstellten Offentlichen Rates seit 20. August

2018
Auszeichnung durch internationale Organisationen in Armenien (VN, USA, 20.02.2019

Frankreich) als Regierungsreformer fir seine au3 erordentlichen Verdienste in der
Korruptionsbekdmpfung und bei der Einleitung sinnwvoller Reformen im
Gesundheitswesen zur Verbesserung seiner Zuganglichkeit fir alle Armenier

Koordinierung der landesweiten Reformen in der Gesundheitspadlitik;
Zusammenarbeit mit dem Parlament, mit anderen Ministerien und mit
zwischenstaatlichen Gremien;

Zusammenarbeit mit anderen Landern in Bezug auf eine Vielzahl von
Gesundheitsthemen (u. a. nichtiibertragbare Krankheiten, IGV, Transplantologie,

Sanitarversorgung und Hygiene)

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

Dr. Lena Nanushyan, Stellvertretende Gesundheitsministerin der Republik Armenien
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Absichtserklarung

Absichtserklarung

Hiermit mdchte ich mein Interesse und Engagement dafiir bekunden, meinen Beitrag zur
Arbeit des Stidndigen Ausschusses des WHO-Regionalkomitees fur Europa (SCRC) zu
leisten. Gestatten Sie mir diesbeziiglich einige Beobachtungen und Gedanken.

Als Gesundheitsminister Armeniens habe ich Reformen in zahlreichen vorrangigen
Handlungsfeldern der WHO wie Gesundheitsfinanzierung, primére Gesundheitsversorgung,
Zugang zu Arzneimitte In und medizinischen Geréten, allgemeine Gesundheitsversorgung und
Starkung der Kapazitaten und Angebote im Bereich der 6éffentlichen Gesundheit angestoRRen.
Da dies vorrangige Handlungsfelder in der Zusammenarbeit zwischen der WHO und den
Mitgliedstaaten sind, mdchte ich meine Einsichten und Erfahrungen in diese Prozesse
einbringen. Es gilt heute, neue Formen der Zusammenarbeit einzufiihren, die sich an den SDG
orientieren und eine Ausweitung der Partnerschaft mit den malRgeblichen Akteuren
beinhalten. In dieser Hinsicht konnte eine enge Zusammenarbeit zwischen der WHO und dem
Gesundheitsministerium neue Foren fir nichtstaatliche Akteure und andere Interessengruppen
im Gesundheitsbereich etablieren.

Mein besonderes Interesse gilt den Reformen und dem Umgestaltungsprozess in der WHO,
und insbesondere der Starkung der fachlichen Kapazitdten des Regionalblros in fir die
Européische Region vorrangigen Bereichen wie Innovationen und
Gesundheitstechnologiebewertung, Entwicklung von Gesundheitsinformationssyste men
sowie dem Bereich Digitalisierung und e-Gesundheit. Die fachlichen Kapazitaten der WHO
mussen optimal auf die drei Ebenen der Organisation verteilt werden — mit einem besonderen
Schwerpunkt auf der Prasenz in den Lé&ndern. Die Modalititen und Aufgaben der
Landerprédsenz mussen im Dienste des Aufbaus nationaler Kapazitaten stehen.

Um die in den kommenden Jahren beim Regionalbiro fir Europa anstehenden
Veranderungen unterstitzen zu konnen, muss der SCRC seine Beratungs- und
Steuerungsfunktion kinftig aktiver wahrnehmen. Es ist mein Wunsch, mich aktiv an diesem
Prozess zu beteiligen und neue Ideen und Anregungen fir die Bewaltigung der komplexen
aktuellen Herausforderungen und Probleme in der Europaischen Region einzubringen.

Als Gesundheitsexperte mit langjahriger Erfahrung in der Zusammenarbeit mit der WHO und
ihren Bediensteten bin ich zuversichtlich, mit meinem bescheidenen Beitrag die Arbeit des
Standigen Ausschusses des Regionalkomitees mitgestalten zu kénnen. Ich hoffe, dass unsere
Erfolge im armenischen Gesundheitswesen in jingster Zeit von meinem persdnlichen
Engagement, meinem Orientierungssinn und meinem Vertrauen auf bessere
Handlungschancen und auf Gesundheit fir alle zeugen.

Arsen Torosyan
Gesundheitsminister, Republik Armenien
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS
DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung BELARUS

erfolgt:
Familienname: MALASHKO Vorname(n): Valeriy Anatolievich
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 3. Juni 1966

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend
beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die tibrigen Kastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben

Englisch Cd X O

Franzosisch Cd O O

Deutsch X X O

Russisch X X X
Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend
mit der zuletzt enworbenen Jahr
Prasidiale Verwaltungsakademie, Belarus 2007
Staatliches Medizinisches Institut Minsk 1989

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Gesundheitsminister, Belarus seit 2017
Minister fur Arbeit und soziale Sicherheit, Belarus 2016-2017
Stellvertretender Vorsitzender des Exekutikomitees der Region Mogilev 2009-2016
Leiter der Abteilung Gesundheit im Exekutikomitee der Region Mogilev 2005-2009
Chefarzt im Kinderkrankenhaus der Region Mogilev 1997-2004

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
anderer internationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Leiter der Delegation der Republik Belarus auf der Weltgesundheitsversammlung 2018
Leiter der Delegation der Republik Belarus beim WHO-Regionalkomitee fur Europa 2018
Leiter der Delegation der Republik Belarus auf der Weltgesundheitsversammlung 2017
Delegierter auf den Internationalen Konferenzen des Roten Kreuzes 2011-2017

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums
sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)

Stellvertretender Vorsitzender des Ressortlibergreifenden Ausschusses zu gesunden seit 2017
Lebensweisen, zur Bekdmpfung nichtibertragbarer Krankheiten und zur Pravention von
Alkoholmissbrauch, Alkoholsucht, Drogen- und Tabakkonsum, Ministerrat der Republik
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Belarus
Vorsitzender des Ressortiibergreifenden Koordinierungsrates fur psychologische seit 2017
Unterstutzung
Stellvertretender Vorsitzender des Nationalen Ausschusses fiir Bevblkerungsfragen, seit 2017
Ministerrat der Republik Belarus
Stellvertretender Vorsitzender des Ressortibergreifenden Rates fiir Behinderungen seit 2017

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tétigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der
Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer Ihrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)

Delegierter auf Tagungen des Rates fiir gesundheitspolitische Zusammenarbeit der 2018
Gemeinschaft Unabhangiger Staaten

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder
politische Programme oder zu anderen einschlédgigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)

Koordinierung der Umsetzung des Nationalen Programms flr seit 2017
Bewlkerungsgesundheit und demografische Sicherheit der Republik Belarus im
Zeitraum 2016-2020

Koordinierung der Zusammenarbeit mit dem Globalen Fonds zur Bekéampfung von seit 2017
Aids, Tuberkulose und Malaria bei der Umsetzung der Zuwendungen fiir die
Bekampfung von HIV/Aids und Tuberkulose

Koordinierung der Zusammenarbeit mit dem Gemeinsamen Programm der Vereinten seit 2017
Nationen fur HIV/Aids (UNAIDS)

Titel, Name und Position der Person, durchdie die Nominierung erfolgt

D. L. Pinevich, Erster Stellvertretender Gesundheitsminister, Belarus
Nationale Ansprechperson der WHO



EUR/RC69/7
Seite 34

Absichtserklarung

Das Gesundheitsministerium von Belarus nominiert hiermit Dr. Valeriy Malashko als
Kandidaten flr die Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fiir
Europa.

Das WHO-Regionalbiiro fir Europa und Belarus pflegen eine ertragreiche, breit ange legte
und erfolgreiche Zusammenarbeit.

Belarus schatzt die Zusammenarbeit in folgenden Bereichen: der Personalplanung im
Gesundheitswesen, der Effizienzsteigerung bei Mittelzuweisungen, Prioritdten fur die
Entwicklung der priméaren Gesundheitsversorgung und der Bereitstellung integrierter
Gesundheitsleistungen.

Die Republik Belarus legt grofien Wert auf die Zusammenarbeit mit der WHO im Bereich der
Pravention und Bekampfung nichtiibertragbarer Krankheiten, von der Uberpriifung der
klinischen Leitlinien fur die Préavention, frihzeitige Entdeckung und Bekampfung
nichtibertragbarer Krankheiten bis hin zur bevdlkerungsweiten Untersuchung auf
Gebarmutterhals- und Brustkrebs. Ein weiterer wichtiger Bereich der Zusammenarbeit ist die
Bekampfung Ubertragbarer Krankheiten wie HIV, Tuberkulose und Hepatitis C sowie die
Verbesserung des Zugangs zu erschwinglichen und hochwertigen antiretroviralen
Arzneimitteln  und Tuberkulosemedikamenten.

Wir wissen die wichtige Rolle zu schatzen, die das WHO-Regionalblro fir Europa bei der
Starkung des Gesundheitssystems unseres Landes spielt.

Belarus hat sich voll und ganz der Umsetzung der Agenda 2030 verschrieben und hat bereits
wichtige Schritte unternommen, um diese auf nationaler Ebene voranzutreiben, etwa durch
die Annahme der nationalen Strategie fir nachhaltige Entwicklung, die Identifizierung
wichtiger Zielvorgaben fir den Zeitraum bis 2030 und den Aufbau von Foren fir eine
leichtere Umsetzung der Ziele fir nachhaltige Entwicklung auf nationaler Ebene.

Belarus unterstiitzt ,,Gesundheit 2020, das gesundheitspolitische Rahmenkonzept der
Europdischen Region, uneingeschrénkt durch die Annahme des Nationalen Programms fir
Bevolkerungsgesundheit und demografische Sicherheit der Republik Belarus im Zeitraum
2016-2020, in dem strategische Prioritaten fir das Gesundheitswesen und innovative
Malknahmen zur Gesundheitsforderung und Verhinderung von nichtlbertragbaren
Krankheiten ~ sowie  ressortibergreifende ~ MalRnahmen  zur  Schaffung  eines
gesundheitsforderlichen Umfeldes vorgeschlagen werden.

Neben der uneingeschrankten Unterstitzung der WHO-Initiativen tragt Belarus daruber
hinaus soweit wie moglich zu deren praktischen Umsetzung bei.

Als Mitglied des Stadndigen Ausschusses des Regionalkomitees fur Europa wirde Belarus
folgende Prioritaten in den Mittelpunkt ricken:

1.  Konsolidierung von Mallnahmen fiir die Finalisierung der Umsetzung von ,,Gesundheit
2020 und Verwirklichung der Ziele der Agenda 2030 fiir nachhaltige Entwicklung in
der Européischen Region der WHO. Hierzu sind wirksame Instrumente, ausreichende
Ressourcen und kontextspezifische Anséatze erforderlich;
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2.  Entwicklung und Starkung der allgemeinen Gesundheitsversorgung. Belarus setzt sich
fur eine Senkung der Ausgaben fur ineffiziente Interventionen und die
Schwerpunktlegung auf Bemiihungen um die Bereitstellung integrierter Leistungen der
primaren Gesundheitsversorgung ein;

3. Konsolidierung der nationalen Bemihungen um die Forderung der Gesundheit von
Mutter und Kind und die Schaffung guinstiger Rahmenbedingungen fiir eine gesunde
Geburt und Frihentwicklung. Dies sind die entscheidenden Ansatzpunkte fir
Investitionen in eine gesunde Zukunft. Belarus vertritt die Ansicht, dass Schwangere
und Neugeborene jederzeit von angemessenen Gesundheitsleistungen der héchsten
Qualitat profitieren sollten;

4.  Forderung effizienter, erschwinglicher und kostenwirksamer Technologien, bewahrter
Praktiken und Initiativen flr die Prévention nichtlbertragbarer Krankheiten als zentrale
Komponente der Bemiuhungen um eine Reduzierung der durch diese Krankheiten
bedingten Krankheitslast in der Europdischen Region. Wir sind der Ansicht, dass
Praventionsmalnahmen dazu beitragen werden, die gesundheitlichen Ungleichgewichte
zu reduzieren und die Licke bei der Lebenserwartung von Mannern und Frauen zu
schlieBen;

5. die Européische Region ist die einzige Region weltweit, die einen Anstieg bei den neu
entdeckten HIV-Féllen verzeichnet und gleichzeitig die hdéchste Inzidenz der
multiresistenten Tuberkulose aufweist. Belarus wird sich fur die Forderung der
wirksamsten und nachhaltigsten Malinahmen fiir eine regionsweite Zusammenarbeit zur
Sicherung eines allgemeinen Zugangs zu Gesundheitsleistungen im Bereich HIV/Aids
und Tuberkulose, zur Anwendung vorhandener Werkzeuge fir eine Senkung der
Arzneimittelpreise und zur Verwirklichung der Ziele und Zielvorgaben fir eine
Beendigung von Aids und Tuberkulose bis 2030 einsetzen;

6.  Forderung der Entwicklung nationaler Handlungskonzepte im Bereich e-Gesundhetit.
Belarus ist bereit, Entwicklungen im Bereich e-Gesundheit voranzutreiben und e-
Gesundheit als ein wichtiges Instrument fir die Starkung des Gesundheitssystems
einzufdhren.  e-Gesundheit trdgt dazu bei, vollstindige und fundierte
Gesundheitsinformationen bereitzustellen und die Zugédnglichkeit und Qualitat von
Gesundheitsleistungen zu verbessern.

Durch eine Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des Regionalkomitees fiir Europa und die
Arbeit in den vorstehend genannten vorrangigen Handlungsfeldern konnte Belarus einen
Beitrag leisten zur Umsetzung der regionsweiten Initiativen der WHO, zum Abbau von
gesundheitlichen Ungleichgewichten, zur Verhinderung von Verarmung als Folge von
Krankheit und zur Bereitstellung chancengleicher, erschwinglicher und hochwertiger
Gesundheitsleistungen fir alle Menschen in der Européischen Region der WHO.

V. A. Malashko
Gesundheitsminister, Belarus
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS

DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung BELGIEN

erfolgt:

Familienname: AUWERS Vorname(n): Tom
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 1. Juli 1968

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die Gibrigen Kastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch X X X
Deutsch Cd X O
Russisch Cd O O

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt enworbenen Jahr
Master, Interne Rechnungsprifung (Institut fir Verwaltung, Universitat Antwerpen) 1999
Master of Management (PUB) (Vlerick Institut fir Verwaltung, Universitat Gent) 1992
Master, Organisationspsychologie (K.U. Leuven) 1991

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionen in nationalen

Gesundheitshehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene)

Jahr (Anfang/Ende)

Vorsitzender des belgischen Foderalen Offentlichen Dienstes Volksgesundheit,

seit Februar

Sicherheit der Nahrungsmittelkette und Umwelt 2017
Leiter der Abteilung Strategie, Internationale Angelegenheiten und Forschung 2003-2017
innerhalb des belgischen Féderalen Offentlichen Dienstes ,Soziale Sicherheit’, was

auch folgende Aufgabe umfasste:

. Krisenmanager in der Abteilung Behinderungen des belgischen
Fdderalen Offentlichen Dienstes ,Soziale Sicherheit’ (2004—2006)

Stabschefim belgischen Ministerium fur den 6ffentlichen Dienst 2000-2003
Berater des flamischen Ministers fur Finanzen und Haushaltslegung im Bereich 1995-1999

Leistungssteuerung

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Leiter bzw. Mitglied der belgischen Delegation bei WHA70 und WHA71, RC67 und seit 2017
RC68, EBSS4, EB142 und EB144

Verbindungsbeamter der Benelux-Lander (grenziiberschreitende Zustandigkeit) 2011-2016
Mitglied der Expertengruppe des Lisbon Council (College d’Europe) 20112013
Koordinator der belgischen EU-Ratsprasidentschaft (soziale Angelegenheiten) 2010
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Vertreter Belgiens im Sozialschutzausschuss (SPC) der EU 2003-2016
Mitglied und Leiter der Delegation auf verschiedenen Missionen (EU-27) 2003-2016
Leiter der Abteilung Strategie, Internationale Angelegenheiten und Forschung 2003-2017
innerhalb des belgischen Foderalen Offentlichen Dienstes ,Soziale Sicherheit’ (s. 0.)

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)
Vorstandsworsitzender der belgischen Erndhrungsdatenbank Nubel seit 2018
Vorstandsworsitzender des Verwaltungsausschusses ,Fedhealth” (verantwortlich fiir seit 2017
die Umgestaltung der acht foéderalen Verwaltungsbezirke im belgischen

Gesundheitswesen)

Mitglied (2016) und Vizeprasident (2017) des Foderalen Wissenszentrums seit 2016
Gesundheitsversorgung (KCE) in Belgien

Leiter des Koordinationsmechanismus fir Belgien bei der UN- 2010-2016
Behindertenrechtskonvention in New York

Chefunterhandler fur bilaterale Sozialversicherungsabkommen Belgiens (u. a. mit der 2003-2016
Tarkei, der Republik Moldau, Israel, Brasilien, Marokko und Japan)

3) Tétigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/BExpertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der
Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit)

Jahr (Anfang/Ende)

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschldgigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Vorstandsmitglied der féderalen Plattform fir e-Gesundheit in Belgien seit 2015
Mitglied und Ehrenmitglied des College of Social Security Instistutions seit 2013
Vorstandsworsitzender beim flamischen Kunstinstitut Kunstenpunt seit 2013
Vorstandsmitglied von Sigedis (landesweite belgische Karrieredatenbank) 2013-2016
Koordinator von Optifed, einem foderalen Effizienzforderungsprogramm 2012-2016
Vizeprasident des Koordinationsausschusses der Kreuzungsbank der Sozialen 2011-2016
Sicherheit (KS2)

Vizeprasident des Flamischen Musikzentrums 2009-2013
Leiter des foderalen Reformprogramms Copernicus 2000-2003

Titel, Name und Positionder Person, durch die die Nominierung erfolgt

Dr. Maggie De Block, Ministerin fir Soziales und 6ffentliche Gesundheit, Belgien
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Absichtserklarung

Nominierung fir die Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fur
Europa

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin,

im Namen der belgischen Regierung habe ich die Ehre, Ihnen die Kandidatur meines Landes
fir die Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees flir Europa zu
prasentieren.

Belgien ist der Uberzeugung, dass die WHO die fiihrende internationale Organisation in der
globalen Gesundheitspolitik ist, und unterstitzt deshalb die Organisation tatkraftig,
msbesondere das Konzept ,.eine WHO. Belgiens Unterstiitzung erfolgt in vielfiltiger Weise:

. durch die langjahrige Bereitstellung zentraler freiwilliger und hochgradig
zweckungebundener Mittel an die WHO,;

. als Gastland fur die Vertretung der WHO bei der Europdischen Union und das
Europdische Observatorium fiir Gesundheitssysteme und Gesundheitspolitik;

. als Gastland fur neun Kooperationszentren der WHO,;

. durch Unterzeichnung einer Lander-Kooperationsstrategie mit der WHO im
November 2015. In diesem Zusammenhang lud Belgien die WHO ein, eine
gemeinsame externe Evaluation der Umsetzung der Internationalen
Gesundheitsvorschriften in Belgien durchzufiihren, die im Juni 2017 erfolgreich
abgeschlossen wurde.

Belgien beteiligt sich auch aktiv an der Arbeit der leitenden Organe der WHO. Dartiber
hinaus war Belgien zwischen 2012 und 2015 auch im Standigen Ausschuss und im
Exekutivrat vertreten. In der Vergangenheit hat sich Belgien schwerpunktméf3ig den Themen
gute Politiksteuerung, Starkung der Gesundheitssysteme und Pandemievorsorge gewidmet.
Diese Linie wollen wir auch in Zukunft beibehalten. Ferner wird sich Belgien als Mitglied des
Standigen Ausschusses darum bemiihen, dem Grundsatz , Eine Welt — ein Gesundheitsansatz*
verstarkt Geltung zu verschaffen.

Im Falle seiner Wahl wirde Belgien Tom Auwers als Mitglied des Standigen Ausschusses
benennen. Herr Auwers ist Generalsekretdar beim belgischen Gesundheitsministerium. In
dieser Position befasst er sich mit einer groRen Anzahl an gesundheitspolitischen Themen und
verfolgt aufmerksam die Téatigkeit der und die Kontakte mit der WHO. Gegenwartig bringt er
wichtige MaBnahmen in Verbindung mit der Anwendung des Grundsatzes ,,Eine Welt — ein
Gesundheitsansatz* in Belgien auf den Weg, beginnend im Bereich der antimikrobiellen
Resistenz (AMR).

Vor seiner derzeitigen Tatigkeit als Abteilungsleiter beim Ministerium fur Soziales vertraten
er und sein Team Belgien bei verschiedenen multilateralen Organisationen wie den Vereinten
Nationen, der Européischen Union, der OECD und dem Europarat. Zu seinen Erfolgen als
Stabschef beim belgischen Ministerium flr oOffentliche Angelegenheiten gehdrte die
Durchfuhrung einer grundlegenden regierungsweiten Reformierung aller foderalen
Verwaltungen zu modernen und effektiv arbeitenden Institutionen. Er ist ein anerkannter
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Experte fir Reformen im &ffentlichen Sektor. Er hdlt Vortrage und publiziert zum Thema
Leistungssteuerung. Weitere Informationen kdnnen Sie seinem beigefugten Curriculum Vitae
entnehmen.

AbschlieBend bin ich der Meinung, dass Belgien Uber die besten Voraussetzungen verfigt,
um Mitglied dieses wichtigen leitenden Organs der Europdischen Region der WHO zu
werden.

Fir etwaige weitere Auskinfte stehe ich lhnen jederzeit zur Verfigung und mdchte die
Gelegenheit nutzen, die Europaische Region der WHO erneut meiner héchsten Wertschatzung
und Unterstutzung zu versichern.

Maggie De Block
Belgische Ministerin flr Soziales und &ffentliche Gesundheit
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS

DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung BULGARIEN

erfolgt:
Familienname: piMITROV Vorname(n): Plamen
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 21. Oktober 1962

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die tibrigen Kastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch Cd X O
Deutsch Cd O O
Russisch X X X

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu fiinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt erworbenen Jahr
Professor, Staatliches Zentrum fir 6ffentliche Gesundheit und Analysen 2013
Masterdiplom in Gesundheitswissenschaften (MPH), Medizinische Universitat Sofia 2011
(Bulgarien)

Promotion (PhD) in Sozialmedizin und Gesundheitsmanagement, Medizinische 2004
Universitat Sofia (Bulgarien)

Master of Science in Epidemiologie (MSc), Michigan State University, Michigan (USA) 2001
Medizinisches Staatsexamen (MD), Medizinische Universitat Kiew (Ukraine) 1998

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionen in nationalen

Gesundheitshehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Stellvertretender Leiter, Staatliches Zentrum fiir 6ffentliche Gesundheit und Analysen, seit 2009
Gesundheitsministerium Bulgariens

Leiter der Abteilung ,Gesundheitsférderung und Krankheitspravention®, Staatliches 2008-2009
Zentrum fur den Schutz der 6ffentlichen Gesundheit, Sofia (Bulgarien)

Leiter der Abteilung ,Epidemiologie und Biostatistik”, Staatliches Zentrum fiir den 2005-2008
Schutz der offentlichen Gesundheit, Bulgarien

Leiter der Abteilung ,Epidemiologie, Staatliches Zentrum fir Hygiene, medizinische 2001-2005
Okologie und Ernahrung, Sofia (Bulgarien)

Professor, South West University und Universitat Sofia, Bulgarien seit 2016

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
anderer internationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der
letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)

Mitglied der bulgarischen Delegation bei der 67. Tagung des WHO-Regionalkomitees
fur Europa

2017
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Delegationsleiter, Ministertagung des Slidosteuropaischen Gesundheitsnetzwerks 2018
(SEEHN)
Delegationsmitglied, Ministertagung des Sidosteuropéischen Gesundheitsnetzwerks 2015, 2016,
(SEEHN) 2017
Stellvertretender nationaler Gesundheitskoordinator des Siidosteuropaischen seit 2017
Gesundheitsnetzwerks

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)
Stellvertretender nationaler Gesundheitskoordinator des Sidosteuropéaischen seit 2017
Gesundheitsnetzwerks

Nationaler Koordinator, Nationales Programm zur Pravention und Bekampfung seit 2014
nichtlibertragbarer Krankheiten

Vorsitzender der Arbeitsgruppe im Gesundheitsministerium fir die Ausarbeitung des 2013
Nationalen Programms zur Pravention und Bekdmpfung nichtibertragbarer Krankheiten

Vorsitzender der Arbeitsgruppe im Gesundheitsministerium fiir die Ausarbeitung des 2013
Nationalen Gesundheitsberichts

Mitglied der Arbeitsgruppe im Gesundheitsministerium fur die Ausarbeitung des seit 2007
Nationalen Gesundheitsberichts

Mitglied der Arbeitsgruppen im Gesundheitsministerium fur die Ausarbeitung des 2014-2015
Strategischen Handlungsrahmens fir die gesundheitliche Entwicklung (2014—2020)

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer Ihrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)
Exekutivagentur fur die Forschung (REA), Européische Kommission, Experte seit 2014
Nationale Ansprechperson fur das WHO-Regionalbiro fir Europa zu den Themen seit 2009

Pravention und Bekdmpfung nichtibertragbarer Krankheiten sowie
Chancengleichheit, soziale Determinanten, Gleichstellung und Menschenrechte

Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fiir Europa (UNECE) und WHO, 2010 und
Berater fir Umwelt und Gesundheit 2003-2004
WHO-Regionalbiiro fir Europa, Berater fur Umwelt und Gesundheit 2009 und 2002
WHO-Regionalbiiro fiir Europa, Berater fur die Pravention und Bekampfung 2008-2009
nichtlibertragbarer Krankheiten

UNICEF, Berater 2005-2006
Stellvertretendes Mitglied des Lenkungsausschusses der Europaischen Union zum seit 2014

Thema Gesundheitsforderung, Krankheitspravention und Bewaltigung
nichtiibertragbarer Krankheiten

Internationaler affiliierter Professor fur Umwelt und 6ffentliche Gesundheit, Institut seit 2002
fur globale Gesundheit, Michigan State University (USA)

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flir hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Nationaler Koordinator, Nationales Programm zur Pravention und Bekampfung seit 2014
nichtibertragbarer Krankheiten

Vorsitzender der Arbeitsgruppe im Gesundheitsministerium fiir die Ausarbeitung des 2013
Nationalen Programms zur Pravention und Bekampfung nichtlibertragbarer

Krankheiten
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Bulgarischer Projektleiter bei 15 Projekten innerhalb des Programms fiir 6ffentliche seit 2004
Gesundheit der Europaischen Union im Rahmen des Mechanismus der

Gemeinsamen MalRnahmen

Landerkoordinator des Harvard University Project (USA) 2007-2008
Forschungsleiter und Landerdirektor bei zwei Forschungsprojekten der National 20012014

Institutes of Health, Bethesda (USA) (RO1 Project)

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt
Kiril Ananiev, Gesundheitsminister der Republik Bulgarien
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Absichtserklarung

Nominierung fur die Mitgliedschaft im Standigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fur
Europa

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin,

Im Namen des Gesundheitsministeriums von Bulgarien habe ich die Ehre, die Kandidatur
meines Landes fur die Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des Regionalkomitees fir
Europa einzureichen.

Bulgarien hat die WHO als fiihrende Organisation im globalen Gesundheitsbereich stets
tatkraftig unterstitzt. Das oberste Ziel der WHO — die Erreichung eines mdoglichst guten
Gesundheitszustands durch alle Volker — verbindet die Bemihungen in verschiedenen
Bereichen mit der tbergeordneten Rolle des Gesundheitswesens auf globaler, regionaler und
lokaler Ebene. Gesundheit ist das hochste Gut des Menschen. Wir sind der Ansicht, dass die
WHO in Zusammenarbeit mit sdmtlichen Mitgliedstaaten im globalen Gesundheitsbereich
Veranderungen bewirkt. Bulgarien ist fest entschlossen, sich diesen Anstrengungen als
stabiler, verlasslicher und tatkraftiger Partner anzuschlieBen. Eine mdgliche Mitgliedschaft im
SCRC wire fiir uns eine Gelegenheit, mit nationalen Kapazitaten und entsprechendem Know-
how einen Beitrag zur Umsetzung der globalen und regionsweiten Handlungskonzepte der
WHO zu leisten.

Das politische Engagement Bulgariens fur die strategischen Ziele und die Politiksteuerung der
WHO zeigt sich anhand einer Reihe von Aktivitaten:

. des Besuchs des Generaldirektors, Dr. Tedros, in Bulgarien im Marz 2018 und der
politischen Entschlossenheit unseres Présidenten und Ministerprésidenten zur
Verwirklichung der globalen Agenda der WHO,;

. der aktiven  Teilnahme  bulgarischer  Delegationen an  s&mtlichen
Weltgesundheitsversammlungen und Tagungen des Regionalkomitees mit
wesentlichen Beitragen zur jeweiligen Tagesordnung;

. der bulgarischen Nationalen Gesundheitsstrategie — in vollstandigem Einklang mit
dem Rahmenkonzept der WHO ,,Gesundheit 2020

. der aktiven Zusammenarbeit mit der WHO im Rahmen zweijahriger
Kooperationsvereinbarungen;

. der Tatsache, dass samtliche nationalen Gesundheitsprogramme in Einklang mit
den strategischen Dokumenten der WHO stehen und in Konsultation mit den
Experten des WHO-Regionalbiros fur Europa ausgearbeitet wurden, darunter
etwa die gegenwartig in Bulgarien durchgefuhrten Gesundheitsreformen.

Bei der aktuellen zweijahrigen Kooperationsvereinbarung 2018-2019 zwischen dem WHO-
Regionalbtro fur Europa und dem bulgarischen Gesundheitsministerium steht die Umsetzung
des Rahmenkonzepts ,,Gesundheit 2020 im Mittelpunkt. Sie orientiert sich an
Handlungskonzepten der WHO und dem Zwélften Allgemeinen Arbeitsprogramm 2014
2019. In der zweijahrigen Kooperationsvereinbarung werden folgende gesundheitliche
Prioritaten Bulgariens hervorgehoben:
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. Ubertragbare Krankheiten;

. nichtlbertragbare Krankheiten;

. Gesundheitsforderung im gesamten Lebensverlauf;
. Starkung der Gesundheitssysteme;

. Vorsorge-, Surveillance- und Gegenmalinahmen.

Dies sind die wichtigsten Prioritaten Bulgariens, fiir die unser Kandidat im Falle seiner Wahl
weiter eintreten wird, damit auf Ebene der Europdischen Region erhebliche Fortschritte in
diesen Bereichen erzielt werden konnen.

Daruber hinaus ist es in der Européischen Region erforderlich, die Prioritaten in Gebieten mit
wiederauftretenden gesundheitlichen Bedrohungen, wie etwa impfpraventable Krankheiten,
neu auszurichten. Ein weiteres wichtiges Thema, das zu einer immer dringenderen Aufgabe
wird, ist der Bereich Chancengleichheit, soziale Determinanten, Gleichstellung und
Menschenrechte. Die WHO als die fuhrende Organisation im Gesundheitsbereich muss ihre
Unterstitzung in diesem Bereich verstarken, denn er steht in direktem Zusammenhang zu
Gesundheit und Wohlbefinden von Gemeinschaften, einschliel3lich der Européischen Region.

Angesichts der Bedeutung dieser Prioritaten mochte ich Sie bitten, die Bewerbung von Prof.
Plamen Dimitrov um Mitgliedschaft im Stadndigen Ausschuss des Regionalkomitees fir
Europa zu prifen.

Prof. Plamen Dimitrov bekleidet derzeit die Stellung des Stellvertretenden Leiters des
Staatlichen Zentrums fur offentliche Gesundheit und Analysen und verflgt CGber
umfangreiche, langjahrige Erfahrungen im Gesundheitsbereich sowohl auf nationaler als auch
internationaler Ebene. Bereits seit 20 Jahren ist er im bulgarischen Gesundheitswesen eine
Instanz und verfolgt dabei wichtige Interessen in den Bereichen offentliche Gesundheit,
Gesundheitspolitik, Gesundheitsmanage ment, Epidemiologie und Biostatistik,
Gesundheitsférderung und Krankheitspravention sowie Gesundheitstechnologiebewertung.
Aufgrund seiner umfassenden und vielfaltigen internationalen Erfahrungen als Koordinator,
Berater und Forscher kann er als Mitglied des SCRC einen wichtigen Beitrag leisten. Er wird
sich um praktikable Loésungen bemihen, und zwar nicht nur in den bereits genannten
vorrangigen Bereichen, sondern auch fiir andere gesundheitliche Herausforderungen, denen
sich die Region gegeniibersieht.

Ich bin fest davon Uberzeugt, dass Bulgarien einen hoch motivierten Kandidaten nominiert,
der Uber die nétige Erfahrung, Kompetenz und das Potenzial verfiigt, um einen wichtigen
Beitrag zur Arbeit des Standigen Ausschusses leisten zu kénnen, und der fir die Organisation
und ihre Errungenschaften etwas bewirken wird.

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin, wir freuen uns auf eine aktivere und engagiertere
Zusammenarbeit in der Zukunft.

Mit vorziglicher Hochachtung

Kiril Ananiev
Gesundheitsminister der Republik Bulgarien
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS
DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung MONTENEGRO

erfolgt:
Familienname: ANTOVIC Vorname(n): Nikola
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 12. Oktober 1982

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend
beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die tibrigen Kastchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben

Englisch X X X

Franzosisch Cd O O

Deutsch Cd O O

Russisch X X X
Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flnf Ihrerwichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend
mit der zuletzt erworbenen Jahr
Juristische Fakultat (Absolvent der Rechtswissenschaft/Jurist 240ECTS) 2010

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier Ihrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fithrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Montenegrinischer Rundfunk (Rechtsberater) 20102011
Montenomaks Control & Logistic Ltd (Leiter der Rechtsabteilung, Rechtsberater des 2011-2017
Vorstandswvorsitzenden)

Geschéftsfiihrender Generaldirektor, Direktion fur einheitliche Bestimmungen und Februar—Juli
internationale Zusammenarbeit 2017
Generalsekretar im Gesundheitsministerium seit Juli 2017

Internationale Erfahrung (bitte fillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)

Nationaler Koordinator beim Siidosteuropéaischen Gesundheitsnetzwerk (SEEHN) seit
September
2017

Mitglied des Exekutivausschusses des SEEHN seit
November
2017

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums

sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)

Vorsitzender, Nationaler Rat zur Formulierung einer Arzneimittelliste seit August
2017
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Mitglied des Nationalen Ausschusses fiir Schutz- und Rettungsmal3nahmen seit Juli 2017

Ausschussmitglied im Kulturzentrum Danilowgrad Juni—

Dezember

2012 2018

Teilnahme an der 67. Tagung des WHO-Regionalkomitees flir Europa in Budapest September

2017

Teilnahme an der Ministerkonferenz tUber Tuberkulose in Moskau November

2017

Teilnahme und aktive Beteiligung an der Konferenz zum Thema Social Contracting September

der Open Society Foundation in New York 2017

Teilnahme und aktive Beteiligung an der Konferenz zum Thema Tabakbekampfung in Mai 2017
Washington

Teilnahme und aktive Beteiligung an der hochrangigen Tagung der WHO in Tel Avv Juni 2018

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, lhrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flir hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

Dr. Kenan Hrapovic, Gesundheitsminister
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Absichtserklarung

Nominierung fir die Mitgliedschaft Montenegros im Standigen Ausschuss des WHO-
Regionalkomitees fir Europa

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin,

die montenegrinische Regierung mochte gerne Herrn Nikola Antovic, Generalsekretar des
Gesundheitsministeriums von Montenegro, als Kandidaten fir einen Sitz im Stdndigen
Ausschuss des WHO-Regionalkomitees flir Europa nominieren.

Mit dieser Kandidatur mdchten wir in erster Linie die einzigartige Rolle der WHO als
wichtiger Partner bei der Forderung der Entwicklung von Gesundheitssystemen und der
Starkung des Reformprozesses in unserem Land und der gesamten Europédischen Region
hervorheben. Im Laufe der Jahre hat die Weltgesundheitsorganisation unser Land in
erheblichem Malke sowohl in fachlicher als auch finanzieller Hinsicht dabei unterstitzt,
zentralen Herausforderungen im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit zu begegnen und die
Reformierung des gesamten Gesundheitsbereichs in Montenegro zu unterstitzen.

Montenegro unterstlitzt nachdriicklich die Arbeit der WHO als federfiihrende Organisation,
deren Fokus auf einer Verbesserung der Gesundheit, Sicherheit fir die Welt und Hilfe fir die
Schwachsten liegt. In Montenegro wurden viele wichtige Veranstaltungen und Tagungen
abgehalten, zu denen Herr Antovic einen Beitrag geleistet hat und an denen er beteiligt war.

Montenegro unterstutzt nachdricklich die Arbeit zum Rahmenibereinkommen zur
Eindimmung des Tabakgebrauchs, das von Montenegro ebenso ratifiziert wurde wie das
Protokoll zur Unterbindung des unerlaubten Handels mit Tabakerzeugnissen.

Montenegro befindet sich in einer epidemiologischen Ubergangsphase. Nichtiibertragbare
Krankheiten sind zur wichtigsten Todesursache geworden. Montenegro wird seine langjahrige
Unterstitzung der WHO in allen Aspekten der MalRnahmen gegen nichtlbertragbare
Krankheiten fortsetzen, insbesondere zur Steuerung des Tabak- und Alkoholkonsums, aber
auch im Hinblick auf Erndhrung und Bewegungsmangel. Wirksame MalRnahmen gegen
haufige Risikofaktoren nichtiibertragbarer Krankheiten werden von Montenegro durch das
beim Siidosteuropéischen Gesundheitsnetzwerk (SEEHN) angesiede lte Zentrum fur regionale
Gesundheitskooperation gefordert.

Montenegro hat die Agenda 2030 in nationale Politik umgesetzt und anerkannt, dass
Gesundheit eine Grundvoraussetzung fir und das Ergebnis von nachhaltiger Entwicklung ist.
Zur Verbesserung der Gesundheit und zum Abbau von Ungleichheiten ist es erforderlich, die
primdre Gesundheitsversorgung ebenso wie die finanzielle Absicherung kontinuierlich zu
starken. Montenegro setzt sein Engagement zur Erreichung dieses Ziels fort.

Im Rahmen seiner Mitgliedschaft beim SCRC wird Montenegro seine Bemihungen zur
Erhdhung der Wirksamkeit der Arbeit und Stellung der WHO gegeniber anderen
mafRgeblichen Akteuren in einem sich verandernden Umfeld intensivieren.

Darliber hinaus wird Montenegro sein Engagement gegeniiber der WHO ausweiten und die
im GPW 13 definierten Prioritaten, einschliellich der Starkung des Gesundheitspersonals,
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was insbesondere in kleineren Landern und Beitrittslandern zur EU von grof3er Bedeutung ist,
verfolgen.

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin, ich freue mich, Herrn Nikola Antovic als
montenegrinischen  Kandidaten  fir  die  Mitgliedschaft  beim  SCRC  der
Weltgesundheitsorganisation zu benennen. Ich bin davon Uberzeugt, dass Herr Nikola
Antovic als montenegrinischer Vertreter durch sein starkes Engagement zur Starkung der
WHO beitragen wird.

Da uns die Mitgliedschaft im SCRC ermdglichen wirde, eine aktivere Rolle bei der Arbeit
der WHO in der Europdischen Region einzunehmen und uns noch starker in diese Arbeit
einzubringen, ist Montenegro hochmotiviert, Mitglied des SCRC zu werden. Dariber hinaus
ist es bereits mehr als acht Jahre her, dass Montenegro zuletzt Mitglied des SCRC war.

Wir waren Uberaus dankbar, wenn die Mitgliedstaaten in der Europdischen Region der WHO
die Bewerbung des montenegrinischen Kandidaten unterstitzen wirden.

Mit vorziiglicher Hochachtung
Mit freundlichen Grii3en

Dr. Kenan Hrapovic
MINISTER
Gesundheitsministerium von Montenegro
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS

DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung NORDMAZEDONIEN

erfolgt:
Familienname: F||PCHE Vorname(n): Venko
Geschlecht:  Mannlich Geburtsdatum: 13. Juni 1977

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die Gbrigen Ké&stchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben
Englisch X X X
Franzosisch Cd O O
Deutsch Cd O O
Russisch Cd O O

Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend

mit der zuletzt enworbenen Jahr
Doktor der Medizinwissenschaften 2016
Forschungsbeauftragter fir endovaskulare Neurochirurgie und interventionelle 2012
Neuroradiologie, Klinik fiir Neuroradiologie, Zirich (Prof. Valavanis)

Master-Diplom in Medizinwissenschaften, Universitat Sankt Kyrill und Method, 2011
Medizinische Fakultat, Skopje (Thema: ,Die Rolle der endoskopisch-assistierten

Mikroneurochirurgie®

Staatlich geprufter Facharzt fir Neurochirurgie, Medizinische Fakultat Skopje 2008
Fakultat fur postgraduierte Medizin, Universitat Sankt Kyrill und Method, Skopje 2001

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer

wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionen in nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Gesundheitsminister seit 2017
Mitglied des Exekutivausschusses der Siidosteuropéischen Neurochirurgischen 2012
Gesellschaft (SEeNS)

Mazedonischer Verband der Neurochirurgen 2010
Geschéftsfiuhrer von PHM Mazedonien LLC 2006
Assistenzprofessor fur Chirurgie, Medizinische Fakultéat Skopje 2004

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Mitglied der Delegation der Republik Nordmazedonien in den Verhandlungen mit der 2019
International Finance Corporation fir Stidosteuropa

Leiter der Delegation der Republik Nordmazedonien auf der 71. 2018

Weltgesundheitsversammlung
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2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums
sowie Tagung und Jahr oder Sitzungsperiode an) Jahr (Anfang/Ende)

3) Tatigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Expertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der
Organisation, lhrer Position und der zeitlichen Dauer lhrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)

Mitglied der Region Osteuropa und Zentralasien (EECA) und Vertreter der 2018
umsetzenden Lander im Vorstand des Globalen Fonds zur Bekampfung von Aids,
Tuberkulose und Malaria

Mitarbeiter in der Programmentwicklung, Projekt HOPE, People to People Health 2012
Foundation — Leiter der Fachabteilungen und Koordinator des Modells fur die
Starkung von Gesundheitssystemen (umgesetzt im Kosowo, in Serbien, Tansania und
Mazedonien)

Mitglied des Exekutivausschusses der Studosteuropéischen Neurochirurgischen 2012
Gesellschaft (SEeNS)

World Federation of Neurosurgical Societies (WFNS) 2007
American Association of Neurological Surgeons (AANS) 2006

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarhbeit flr hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschlégigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)

Organisator und Vorsitzender der Ministertagung der Lander Stdosteuropas zur 2018
Forderung nachhaltiger Konzepte gegen HIV und Tuberkulose

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

Im Namen der Regierung der Republik Nordmazedonien
Assistenzprofessor Dr. Venko Filipche, Gesundheitsminister
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Absichtserklarung

Nominierung fir die Mitgliedschaft im Stdndigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fur
Europa

Sehr geehrte Frau Regionaldirektorin,

wir freuen uns, Ihnen die Kandidatur von Herrn Venko FILIPCHE, Gesundheitsminister der
Republik Nordmazedonien, fir eine Mitgliedschaft Nordmazedoniens im Standigen
Ausschuss des Regionalkomitees fir Europa (SCRC) vorlegen zu konnen.

Die Weltgesundheitsorganisation und die Republik Nordmazedonien kdnnen auf eine lange
und erfolgreiche Zusammenarbeit zurlckblicken. Die unterzeichneten zweijahrigen
Kooperationsvereinbarungen sind Indikatoren fur die Kohdrenz der gemeinsamen Vision und
strategischen  Ausrichtung  zwischen  den  nationalen  Strategien und  dem
gesundheitspolitischen Rahmenkonzept der Europdischen Region der WHO, ,Gesundheit
2020, sowie den Zielen fiir nachhaltige Entwicklung (SDG). Zentrale Elemente dieser
Zusammenarbeit waren die Nationale Gesundheitsstrategie 2020, der Aktionsplan fir
offentliche Gesundheit 2020, der Aktionsplan fur nichtubertragbare Krankheiten sowie andere
strategische Dokumente.

Die Republik Nordmazedonien wird ihr Augenmerk auf die abschlieRende Phase der
Umsetzung von ,,Gesundheit 2020 richten und die Umsetzung der Agenda 2030 fiir
nachhaltige Entwicklung in der Europdischen Region der WHO als wesentlichen Punkt
hervorheben. In den kommenden Jahren sollten neue Prioritditen fir die Region in
Ubereinstimmung mit ihren maRgeblichen Grundsétzen festgelegt werden. Prioritdten, die
unserer Ansicht nach von besonderer Relevanz sind, sind etwa folgende Themen:

. Nachhaltige = Gesundheitssysteme und nachhaltiges Personalangebot im
Gesundheitswesen

. Bekampfung  nichtibertragbarer ~ Krankheiten —und  ressortlibergreifende
Zusammenarbeit

. Ubertragbare Krankheiten und impfpraventable Krankheiten
. Umwelt und Gesundheit

. Notfallvorsorge und Umsetzung der Internationalen Gesundheitsvorschriften
(2005)

. Gesundheitsinformationssysteme

Die Republik Nordmazedonien bleibt den Zielen von ,,Gesundheit 2020 verpflichtet, etwa
dem Abbau von Ungleichheiten im Gesundheitsbereich, der Starkung der offentlichen
Gesundheit sowie der Gewahrleistung nachhaltiger blrgernaher Gesundheitssysteme, die
flachendeckend und chancengleich hochwertige Leistungen bieten.

Die Abwanderung von Gesundheitsfachkréaften ist ein wachsendes Problem fir die Region.
Wir konnen nur Erfolg haben, wenn wir gut ausgebildetes und motiviertes
Gesundheitspersonal haben, das den Beruf in unserem Land ausubt. Wir werden uns fiir einen
Erfahrungsaustausch und die Bereitstellung adaquater Ldésungen in Bezug auf die
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Gesundheitsfachkrafte einsetzen und dabei einen besonderen Schwerpunkt auf die berufliche
Mobilitat legen.

Wir sind (berzeugt, dass nationale Impfprogramme fir die Region von wesentlicher
Bedeutung sind, um die globalen Impfziele zu erreichen. Diese Thematik erfordert die
standige Aufmerksamkeit der WHO. Wir werden den Einsatz des Regionalbliros gegen
fallende Impfquoten unterstitzen und mehr Gewicht auf die Gewéhrleistung guter und
verlasslicher Daten Uber Impfraten sowie das Auftreten von durch Impfung vermeidbaren
Krankheiten legen.

Angesichts der Tatsache, dass die Europdische Region von den WHO-Regionen am starksten
von nichtubertragbaren Krankheiten betroffen ist, werden wir das Regionalblro darin
unterstitzen, gesundheitspolitische Normen und Standards, Leitlinien und Instrumente zu
entwickeln, mit deren Hilfe die Mitgliedstaaten den neuen Europdischen Aktionsplan zur
Pravention und Bekdmpfung nichtubertragbarer Krankheiten umsetzen kénnen.

In der heutigen vernetzten Gesellschaft ist die Handlungsfahigkeit in Bezug auf Bedrohungen
fir die offentliche Gesundheit von zentraler Bedeutung. Die Republik Nordmazedonien
erkennt die Herausforderungen an, denen sich die L&nder gegenubersehen, und wird die
WHO dazu ermutigen und dabei unterstutzen, praktische, konkrete Schritte zur Starkung der
Gesundheitssysteme zu definieren und Wege aufzuzeigen, wie sich die L&nder in der Region
gegenseitig besser unterstiitzen konnen.

Als ein Land, in dem durch die Nutzung eines Gesundheitsinformationssystems
bemerkenswerte Fortschritte erzielt werden konnten, kénnen wir der WHO unser Fachwissen
und Know-how zur Anwendung von IT-Produkten und Anwendungsldosungen zur
Verbesserung der Gesundheit zur Verfligung stellen.

AbschlieBend sind wir der Meinung, dass Herr Filipche Uber die besten Voraussetzungen
verfigt, um Mitglied dieses wichtigen leitenden Organs der Europaischen Region der WHO
zu werden, und er einen wertvollen Beitrag zum Standigen Ausschuss leisten wird.

Mit vorziglicher Hochachtung
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NOMINIERUNG FUR DIE MITGLIEDSCHAFT IM STANDIGEN AUSSCHUSS

DES WHO-REGIONALKOMITEES FUR EUROPA

CURRICULUM VITAE

Mitgliedstaat, durch den die Nominierung SCHWEIZ

erfolgt:

Familienname: KRONIG ROMERO Vorname(n): Nora
Geschlecht:  weiblich Geburtsdatum: 23. Juni 1980

Sprachen: Geben Sie bitte an, welche Arbeitssprachen des Regionalkomitees der/die Kandidat/in ausreichend

beherrscht(bitte kreuzen Sie das Zutreffendean und lassen Sie die ibrigen K&stchen frei).

Sprechen Lesen Schreiben

Englisch X X X

Franzosisch X X X

Deutsch X X X

Russisch Cd O O
Berufliche Ausbildung: Bitte geben Sie bis zu flinf Ihrer wichtigsten beruflichen Qualifikationen an, beginnend
mit der zuletzt erworbenen Jahr
Diplomatische Aushildung, Eidgendssisches Departement fiir auswartige 2007
Angelegenheiten, Bern
Master-Diplom in Wirtschaftswissenschaften, Universitat Sankt Gallen, Schweiz 2005

Beruflicher Werdegang: Bitte geben Sie zuerst Ihre jetzige Position an, gefolgtvonbis zu vier lhrer
wichtigsten vorherigen beruflichen Positionen (bitte nennen Sie bevorzugt Fiihrungspositionenin nationalen

Gesundheitsbehdrden nahe der politischen Entscheidungsebene) Jahr (Anfang/Ende)
Botschatterin fiir globale Gesundheitspolitik, Vizedirektorin, Schweizer Bundesamt fir seit 2017
Gesundheit

Stellvertretende Leiterin, Abteilung Multilaterales, Standige Vertretung der Schweiz bei 2016-2017
dem BUro der Vereinten Nationen und den anderen internationalen Organisationen in

Genf

Stabschefin von Staatssekretar Yves Rossier, Eidgendssisches Departement fiir 2012-2016
auswartige Angelegenheiten, Bern

Karrierediplomatin (Stab von Staatssekretar Peter Maurer, bilaterale Beziehungen mit 2006—-2019

Gesamtamerika, Mexiko)

Internationale Erfahrung (bitte fiillen Sie die folgenden drei Rubriken aus):

1) Teilnahme als Mitglied einer nationalen Delegation an Tagungen von leitenden Organen der WHO oder
andererinternationaler oder tiberstaatlicher Organisationen (in chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der

letzten Teilnahme) Jahr (Anfang/Ende)
Delegationsmitglied, Weltgesundheitsversammlung seit 2018
Delegationsleiterin im Exekutiwat und beim WHO-Regionalkomitee fiir Europa seit 2017
Delegationsleiterin auf verschiedenen Ministerkonferenzenim Gesundheitsbereich seit 2017
(u. a. Konferenz von Moskau uber Tuberkulose, Konferenz von Tallinn tber

Gesundheitssysteme fir Wohlstand und Solidaritéat, Konferenz von Astana tber

primare Gesundheitsversorgung)

Verhandlungsfiihrerin bei dem bilateralen Gesundheitsabkommen zwischen der seit 2017
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Schweiz und der Europaischen Union

Delegationsleiterin auf der Tagung der Vereinten Nationen auf hoher Ebene zur 2018
Beendigung der Tuberkulose

Mitglied der Delegation auf der Tagung der Vereinten Nationen auf hoher Ebene zur 2018
Bekampfung nichtlbertragbarer Krankheiten

Delegationsleiterin auf der 61. Tagung der Suchtstoffkommission der Vereinten 2018
Nationen

Leiterin der Sektion fur spezialisierte Institutionen der Standigen Vertretung der 20162017
Schweiz bei dem Biro der Vereinten Nationen und den anderen internationalen
Organisationen in Genf (u. a. WHO, UNAIDS, Globaler Fonds, IAO, WIPO, ITU,
CERN, WMO)

2) Erfahrung als Vorsitzende/r eines leitenden Organs oder internationalen Verhandlungsgremiums (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Erfahrung; bitte geben Sie Name des Organs/Gremiums
sowie Tagung undJahroder Sitzungsperiodean)

Jahr (Anfang/Ende)

Ko-Vorsitzende der Arbeitsgruppe Gebéaude der Genfer Gruppe, als spezielle 2016-2017
Unterstitzung fir die Renovierungsstrategie fir das WHO-Hauptbiiro. Die Genfer
Gruppe umfasst die wichtigsten Beitragszahler im Haushalt des Systems der
Vereinten Nationen.

3) Tétigkeit in internationalen Organisationenals amtliche/r oder unabhéngige/r Experte/Bxpertin (in
chronologischer Reihenfolge, beginnend mit der letzten Tatigkeit; bitte machen Sie Angabenzu der

Organisation, Ihrer Position und der zeitlichen Dauer Ihrer Tatigkeit) Jahr (Anfang/Ende)

Nachgewiesene Fahigkeit zur Koordination, Kooperation und Kommunikation auf nationaler und
internationaler Ebene (in chronologischer Reihenfolge, beginnendmit der letzten Tatigkeit; bitte machen
Sie Angaben zu Ihrer Koordinationsarbeit flir hochrangige nationale oder internationale fachliche oder

politische Programme oder zu anderen einschldgigen Erfahrungen) Jahr (Anfang/Ende)
Mitglied der Geschatftsleitung des Bundesamtes fir Gesundheit seit 2017
Ko-Vorsitzende der Interdepartementalen Arbeitsgruppe Geistiges Eigentum, seit 2017
Innovation, Handel und Gesundheit

Mitglied des Strategischen Ausschusses der Schweizerischen seit 2017
GesundheitsauR3enpolitik

Koordinatorin, AuRenpolitische Angelegenheiten des Staatssekretariats 2010-2016
(auRenpolitische Strategie, Fuihrung personeller und finanzieller Ressourcen)

Titel, Name und Position der Person, durch die die Nominierung erfolgt

Alain Berset, Mitglied des Bundesrates, Vorsteher, Eidgendssisches Departement des Innern
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Absichtserklarung

Nominierung flr die Mitgliedschaft im Standigen Ausschuss des Regionalkomitees
Sehr geehrte Frau Jakab,

unter Bezugnahme auf Ihr Schreiben vom 11. Januar 2019, in dem Sie um Nominierungen fir
eine Mitgliedschaft in Organen und Ausschiissen der Weltgesundheitsorganisation baten,
habe ich die Ehre, Ihnen hiermit im Namen der Schweizer Regierung die Kandidatur der
Schweiz fur den Stadndigen Ausschuss des WHO-Regionalkomitees fir Europa fir den
Zeitraum 2019-2022 zu présentieren. Als Vertreterin der Schweiz im Stdndigen Ausschuss
schlagen wir Frau Botschafterin Nora Kronig Romero vor.

Gestlitzt auf die Strategie ,,Gesundheit2020* zielt die Gesundheitspolitik der Schweiz darauf
ab, die Lebensqualitit zu verbessern, die Gleichstellung zu stirken, die
Gesundheitsversorgung zu verbessern und fur ein HochstmalR an Transparenz zu sorgen.
Diese Ziele und Maltinahmen stehen im Einklang mit den im Rahmenkonzept ,,Gesundheit
2020 des WHO-Regionalbiros fir Europa und im Dreizehnten Allgemeinen
Arbeitsprogramm der WHO 2019-2023 festgelegten Prioritaten. Mit Blick auf die globale
Gesundheitspolitik gehorte die Schweiz zu den Pionieren in der Gesundheitsau3enpolitik. Als
vorrangige Handlungsfelder haben wir Gesundheitssicherheit, Zugang zu Medikamenten,
nachhaltige und moderne Gesundheitssysteme, Gesundheitsdeterminanten, Suchtprobleme
und globale Politiksteuerung identifiziert.

Die WHO spielt eine zentrale Rolle bei der Férderung und Aufrechterhaltung der globalen
Gesundheitspolitik. Deshalb legt die Schweiz von jeher besonderen Wert auf eine enge
Zusammenarbeit mit lhrer Organisation. So gibt es in unserem Land aktuell 24
Kooperationszentren der WHO, wo unsere Wissenschaftler einen Beitrag zu den Forschungs-
und Entwicklungsprogrammen der WHO leisten. Dariiber hinaus haben wir auch
Fachprogramme unterstitzt, namentlich im Bereich Forschung und Entwicklung.

Die Schweiz hat ihr starkes Engagement fir das Regionalbiro auch durch regelméfige
Entsendung von Experten zu seinem Sekretariat oder durch Forderung von Initiativen wie der
laufenden vergleichenden Erhebung zur Gesundheitskompetenz unter Beweis gestellt.
SchlielRlich hat die Schweiz auch gerade ihre Partnerschaft mit dem Européischen
Observatorium fir Gesundheitssysteme und Gesundheitspolitik erneuert, das unter dem Dach
des WHO-Regionalbiros fir Europa die Grundlagen fir ein besseres Verstandnis der
Funktionsweise unserer Gesundheitssysteme schafft.

Die Schweiz war bereits in der Vergangenheit Mitglied des Exekutivrates (2011-2014) und
des Standigen Ausschusses des Regionalkomitees (2007—2010). Seit vielen Jahren haben wir
uns — inner- wie auBerhalb dieser Mandate — der Aufgabe gewidmet, die Politiksteuerung in
der WHO zu stérken, um der Organisationen die Instrumente an die Hand zu geben, die sie
zur Auslibung ihrer Fihrungsrolle unter den in der globalen Gesundheitspolitik tatigen
Organisationen sowie zu einer besseren Eingliederung in die Familie der Vereinten Nationen
benotigt.

Bei einer Nominierung fur den Standigen Ausschuss wirde die Schweiz sich vor allem
verpflichten, die Arbeit in den Bereichen allgemeine Gesundheitsversorgung,
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Gesundheitssicherheit, Patientensicherheit, Aufbau gesundheitlicher Kapazitdten und
wirksame globale Gesundheitspolitik voranzutreiben und die Herausforderungen der
antimikrobiellen Resistenz und der Transparenz der Arzneimittelpreise in Angriff zu nehmen.

Ich bin sicher, dass Frau Botschafterin Nora Kronig Romero bestens geeignet ist, einen
konstruktiven und dauerhaften Beitrag zur Arbeit des Standigen Ausschusses zu leisten. Sie
ist gegenwartig Botschafterin fur globale Gesundheitspolitik und Vizedirektorin beim
Schweizer Bundesamt fur Gesundheit. Aufgrund ihrer Laufbahn als Diplomatin verfugt Frau
Kronig Romero Uber umfassende Erfahrung auf dem Gebiet der multilateralen Beziehungen,
vor allem innerhalb des Systems der Vereinten Nationen. Sie besitzt auch ausgepragte
Féahigkeiten im Bereich der AulRenpolitik, einschlieBlich der globalen Gesundheitspolitik.

Mit vorziglicher Hochachtung

Alain Berset
Mitglied des Bundesrates



