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Ist Europa auf dem Weg zu einer
starken Gesundheitsunion?

Autorin

7 Ilka Wolfle

ie Coronapandemie hat Europa

auch im Herbst wieder voll im Griff.

Stark steigende Infektionszahlen
beunruhigen die Menschen nicht nur in
Deutschland, sondern auch in allen ande-
ren europdischen Mitgliedstaaten. Und die
Politik ringt um die richtigen Antworten.
Ausgangssperren, vermehrte Telearbeit,
Kontaktbeschrankungen und die Schlie-
Bung von Restaurants und Cafés sind Maf3-
nahmen, die wir schon aus dem Friihjahr
kennen.

Die politische Arbeit geht auch im Risikoge-
biet Briissel weiter. Nach wie vor sind viele
europdische Initiativen von der Pandemie
geprdgt. Gerade zu Beginn der Pandemie
waren Defizite in der EU-weiten Krisen-
bewiltigung deutlich geworden. Briissel
mochte deswegen die ersten Lehren aus
der Krise ziehen und sich nicht noch ein-
mal vorwerfen lassen, es werde zu wenig
getan oder es werde zu spat reagiert.

Kommissionsprasidentin Ursula von der
Leyen hatte deswegen schon im Septem-
ber ihre Idee einer Europdischen Gesund-
heitsunion angesprochen. Eine intensivere
und koordiniertere Zusammenarbeit der
Mitgliedstaaten sei von grofer Bedeutung
bei der Bewdltigung der aktuellen und

auch kiinftiger Gesundheitsrisiken. Zen-
trales Ziel solle sein, die Gesundheit aller
europdischen Biirgerinnen und Biirger zu
schiitzen und sie in einer Krise medizinisch
optimal zu versorgen. Auch viele Abgeord-
nete des Europdischen Parlaments haben
diese Anliegen durch dhnliche Forderun-
gen unterstiitzt.

Wie mochte die Kommission die Gesund-
heitsunion erreichen? Sind hier Kompe-
tenzverschiebungen in Richtung Europa
abzusehen? Die im November vorgelegten
Vorschldge zur Umsetzung dieses strategi-
schen Grof3projekts scheinen nicht darauf
abzuzielen. Briissel mochte zusitzliche,
aber primér koordinierende Kompetenzen
in der Gesundheitspolitik auf EU-Ebene
schaffen. Es geht also um die Aufrechter-
haltung der 6ffentlichen Gesundheit, aber
nicht um die Organisation und Finanzie-
rung der Gesundheits- und Sozialsysteme.
Denn diese sind und sollen nach wie vor
Aufgabe der Mitgliedstaaten sein.

Die Europdische Kommission setzt die
ersten Schwerpunkte der angestrebten
Europdischen Gesundheitsunion auf den
Ausbau des rechtlichen Rahmens bei
schwerwiegenden grenziiberschreiten-
den Gesundheitsgefahren. Eine intensivere
Bekampfung sowohl der COVID-19-Pande-
mie als auch dhnlicher kiinftiger Gesund-
heitskrisen bediirfe einer engeren Koordi-
nierung mit effizienteren Instrumenten auf
EU-Ebene. Briissel kénnte damit bei einer
Pandemie einen Gesundheitsnotstand eu-
ropaischer Tragweite ausrufen. Dieser wiir-
de dann eine engere Koordinierung aus-
16sen und die Entwicklung, Bevorratung
und Beschaffung von krisenrelevanten

b

Zentrales Ziel solle
sein, die Gesundheit
aller europdischen
Biirgerinnen und
Biirger zu schiitzen
und sie in einer Krise
medizinisch optimal
zu versorgen.“

Produkten wie zum Beispiel Mund-Nasen-
Schutz oder Einmalhandschuhen gestat-
ten. Aulerdem méchte die Europdische
Kommission die Europdische Arzneimittel-
Agentur (EMA) und das Européische Zen-
trum fiir die Pravention und die Kontrolle
von Krankheiten (ECDC) starken und mit
erweiterten Kompetenzen ausstatten. Die
Kompetenzerweiterung der EU-Agenturen
soll unter anderem eine Priifung der Vor-
sorgepldne und Uberwachung der Gesund-
heitslage (ECDC) oder das Aufdecken und
Beheben von Engpédssen bei Arzneimitteln
und Medizinprodukten sowie eine koordi-
nierte Forschung (EMA) erméglichen.

Gerade zu Beginn der Pandemie ist deut-
lich geworden, dass die Zusammenarbeit
iiber die Grenzen hinweg besser werden
muss. Daher kann hier ein echter europdi-
scher Mehrwert erzeugt werden.
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