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den 5.-6. december 2007 — sundhedsdelen

Dagsordenspunkt 15: Sundhed og migration i EU

Ministerdrgftelsen af sundhed i relation til migranter viste, at der var bred opbakning til
formandskabets bestreebelser pad at saette emnet pa den politiske dagsorden. Flere
lande pegede pa betydningen af erfaringsudveksling pa europaeisk niveau samt ind-
dragelse af civile organisationer for at imgdekomme udfordringen. Det blev ligeledes
naevnt, at smitsomme sygdomme er et sundhedsproblem, ikke blot for migranter, men
ogsa for befolkningerne i EU. Formandskabet opfordrede Kommissionen til at oprette
et ekspertnetveerk for at fremme migranters sundhed og forbedre samarbejdet med
internationale organisationer som f.eks. WHO. Der var dog ikke fuld enighed om, hvor-
vidt der bar oprettes et nyt netvaerk specifikt mgntet pa sundhed og migration, eller om
eksisterende fora er tilstraekkelige.

Réadet vedtog udkastet til rddskonklusioner.

Dagsordenspunkt 16: EU’s sundhedsstrategi

Med hensyn til EU’s sundhedsstrategi var der generel enighed om at integrere sund-
hed i alle politikker, og at EU’s strategi er et godt redskab til at nd de sundhedsmaessi-
ge malsaetninger pa bade kort, mellemlangt og langt sigt. Der var ogsa enighed om, at
udgifter til sundhedsvaesenet er en investering i befolkningernes sundhed og dermed
ogsa i landenes gkonomi, og at det er vigtigt at udveksle erfaringer og bedste praksis
pa tveers af landene for at fremme sundheden.

Det blev af flere medlemslande understreget, at udmgntningen af EU’s strategi skal
veere ubureaukratisk og have merveerdi i forhold til landenes egne strategier for at bi-
drage til lasningen af EU’s sundhedsproblemer. Desuden neevnte flere medlemslande,
at der bgr fokuseres pa f& malseetninger, da strategien ellers bliver for ambitigs. Kom-
missionens udspil om en fremtidig implementeringsmekanisme imgdesas, og det blev
fra flere sider fremheevet, at der er behov for at stramline og effektivisere allerede eksi-
sterende strukturer.

Radet vedtog udkastet til rddskonklusioner.
Dagsordenspunkt 17: Meddelelse fra Kommissionen om organdonation og -
transplantation

| forbindelse med spargsmalet om en forbedring og effektivisering af systemerne for
organdonation og -transplantation blev det naevnt, at eventuelle EU-regler pad omradet



bar vaere minimumsstandarder, saledes at medlemslandene kan fastszette strengere
regler. Kommissionen fremhzevede Spaniens indsats pa omradet og opfordrede til, at
medlemslandene udveksler erfaringer pa tvaers af landegreenserne. Desuden oplyste
Kommissionen, at den forventer at kunne fremlaegge et forslag i anden halvdel af 2008.

Radet vedtog udkastet til rAdskonklusioner.

Dagsordenspunkt 18: Kommissionens hvidbog om en EU-strategi om sundheds-
problemer i relation til ernaering, overvaegt og fedme

Der var enighed om, at ernaering, overveegt og fedme er et vigtigt indsatsomrade.
Kommissionen fremhaevede, at det ikke kun er vigtigt at anskue problemstillingen fra
en ernaeringsmaessig synsvinkel, men at det er af stor betydning at tilskynde til fysisk
aktivitet og gget motion, f.eks. i skolerne. Danmark bemeerkede, at EU bgr spille en
aktiv rolle for at fremme en bedre naeringsdeklaration og ernseringsmaerkning af fade-
varer, og Danmark fremhaevede reduktion af transfedt som en dansk meerkesag, og at
man derfor gerne havde set problemstillingen vedrgrende transfedt fremhaevet yderli-
gere i radskonklusionerne. Flere medlemsstater naevnte konkrete nationale tiltag om
reduktion af saltindholdet i madvarer gennem lovgivning, regulering af reklamer for
mindrearige, forbud mod at saelge usund mad pa skoler m.v.

Radet vedtog udkastet til rAddskonklusioner.

Dagsordenspunkt 19: Bekeempelse af HIV/AIDS i EU og EU’s nabolande

Radet tog formandskabets fremskridtsrapport om HIV/AIDS til efterretning. Kommissio-
nen understregede, at HIV/AIDS fortsat bgr figurere hgjt pd den sundhedspolitiske
dagsorden i EU, og at der allerede arbejdes med emnet i en reekke forskellige fora pa
EU-niveau, herunder i Kommissionens teenketank.



