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WHO- rammekonvention om tobakskontrol
Kommissionen orienterede om status for forhandlingerne.

Fellesskabet har vanskeligt ved at na til enighed om en falles position 1 det vigtige reklamespeorgsmal. Danmark
udtrykte pa rddsmedet, at en samlet optreden fra EU landenes side ville sikre den sterst mulige gennemslagskraft for
EU-landenes synspunkter. Derfor ber mélet fortsat vaere konsensus 1 EU-kredsen, idet dette mél dog ikke matte blokere
for en konstruktiv og fremadrettet linje i forhandlin gerne. Ministeren opfordrede sine kolleger til at udvise fleksibilitet.

Forslag til direktiv om tobaksreklame

Kommissionen orienterede om status for direktivet. Vanskelighederne med at opna enighed om direktivforslaget bunder
blandt andet i, at enkelte medlemslande ikke er overbevist om, at direktivets anvendelsesomrade holder sig inden for de
rammer, Domstolen afstak i forbindelse med annulleringen af det foregaende reklamedirektiv. Sagen afventer nu at
Europa-Parlamentets retsudvalg leverer sin rapport.

Henstilling om forebyggelse af rygning mv.

Kommissionen orienterede om indholdet af forslaget til en henstilling om rygning. Rédet noterede sig Kommissionens
praesentation og forhandlingerne om forslaget indledes under det danske formandskab.

Henstilling om forebyggelse og begreensning af risici ved narkotikamisbrug

Kommissionen preesenterede forslaget til en henstilling. Radet noterede sig Kommissionens prasentation og
forhandlingerne indledes under dansk formandskab.

Forslag til direktiv om veev og celler

Kommissionen prasenterede direktivforslaget. Radet noterede sig Kommissionens redegerelse, og forhandlingerne om
forslaget indledes 1 starten af det danske formandskab.

Patientmobilitet

Radet vedtog konklusioner om patientmobilitet indenfor EU. Rédskonklusionerne indeholder en opfordring til
Kommissionen om at ivarksatte en refleksionsproces pd hejt niveau med henblik pd at drefte kommende
feellesskabsinitiativer. Danmark skal nu sammen med Kommissionen std for den narmere tilretteleggelse af
reflektionsprocessen, herunder sammensatningen af det refleksionsforum, der skal folge op p & konklusionerne.

Revision af feellesskabslovgivningen om leegemidler



Der var lagt op til en orienterende debat, der centrerede sig om de to punkter: raekkevidden af proceduren for central
godkendelse af legemidler og sammensatningen af bestyrelsen for agenturet for leegemiddelovervagning (EMEA).

Debatten viste, at der kun er begranset stotte til Kommissionens forslag om at lade den centrale godkendelsesprocedure
omfatte alle nye aktive leegemiddelstoffer. Det er forst og fremmest hensynet til at bevare ekspertise 1 de nationale
agenturer og hensynet til, at der ikke findes videnskabelige argumenter for, at den centraliserede procedure traeffer bedre
afgerelser end den decentrale, der er problematiske for Danmark og en ra&ekke af de o ;vrige medlemslande.

Med hensyn til sammensa&tningen af EMEA’s bestyrelse var der generel stotte til Kommissionens forslag. Landene var
enige om, at hvert medlemsland fortsat skulle vare repreesenteret, men kunne acceptere et enkelt medlem pr.
medlemsland.

Radet noterede sig medlemslandenes og Kommissionens synspunkter med henblik pd den fortsatte behandling under
dansk formandskab.

Forslag til direktiv om naturleegemidler

Kommissionen prasenterede forslaget, som skal fastlegge en serlig godkendelsesprocedure, der tillader markedsforing af
visse traditionelle planteleegemidler uden krav om dokumentation for kliniske forseg om sikkerhed og effekt. Kommissaren
onskede en hurtig behandling af forslaget, sia det kan vedtages inden udvidelsen. Europa-Parlamentet, som har taget positivt
mod forslaget, planlegger behandli ng af forslaget i juli 2002.

Medicinsk udstyr

Radet vedtog radskonklusionerne om medicinsk udstyrs betydning for folkesundheden.



