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(Komisjoni esitatud diguslik alus: ELi toimimise lepingu artikli 168 16ige 6)
— Vastuvétmine

Komisjon esitas 26. aprillil 2023 ndukogule ELi toimimise lepingu artikli 168 ldike 6 alusel
jargmise ettepaneku: ndukogu soovitus antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks

voetavate ELi meetmete tohustamise kohta terviselihtsuse pdhimotte raames.

Ettepanek sisaldab mitmeid meetmeid, mille eesmérk on: tugevdada riiklikke
antimikroobikumiresistentsuse vastaseid tegevuskavasid; tugevdada
antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise jdlgimist ja seiret; tugevdada
nakkushaiguste ennetust ja torjet ning arendada antimikroobikumiresistentsuse véltimist ja
antimikroobikumide mdistlikku kasutust; soovitada sihttasemeid antimikroobikumide
tarbimise ja antimikroobikumiresistentsuse jaoks inimtervishoius; parandada teadlikkust,
haridust ja koolitust; toetada teadus- ja arendustegevust ning stiimuleid innovatsiooniks ning
juurdepddsuks antimikroobikumidele ja muudele antimikroobikumiresistentsuse

meditsiinilistele vastumeetmetele; tihendada koostd6d ning tGhustada iileilmseid meetmeid.
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3. Rahvatervise tooriihm vaatas ettepaneku 14bi 2., 11. ja 22. mail 2023.

4.  Pérast 25. mail 2023 16ppenud mitteametlikku kirjalikku konsultatsiooni joudis rahvatervise
toorihm eesistujariigi esitatud soovituse kompromisstekstis! kokkuleppele. PShjendusse 11

tehti keeleline muudatus ja 1oplik kompromisstekst on esitatud kdesoleva markuse lisas.

5. Alaliste esindajate komitee (COREPER 1) kinnitas 31. mail 2023 rahvatervise t66riihmas
saavutatud kokkulepet ja leppis kokku, et vastav tekst esitatakse vastuvotmiseks toohdive,
sotsiaalpoliitika, tervise- ja tarbijakaitsekiisimuste ndukogu (EPSCO) 13. juuni 2023. aasta

istungil.

6.  Noukogul (EPSCO) palutakse votta oma 13. juuni 2023. aasta istungil vastu kdesoleva
mirkuse lisas esitatud ndukogu soovitus terviseithtsuse pohimotte raames

antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks vOetavate ELi meetmete tGhustamise kohta.

7. Noukogu poolt vastu véetud soovitus avaldatakse Euroopa Liidu Teatajas.

1 8902/2/23 REV 2.
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LISA

2023/0125 (NLE)

Ettepanek:

NOUKOGU SOOVITUS

terviseiihtsuse pohimotte raames antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks voetavate

ELi meetmete tohustamise kohta

EUROOPA LIIDU NOUKOGU,
vottes arvesse Euroopa Liidu toimimise lepingut, eriti selle artikli 168 1diget 6,
vottes arvesse Euroopa Komisjoni ettepanekut

ning arvestades jargmist:
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(1) 2022. aasta juulis tunnistas komisjon koos litkmesriikidega, et
antimikroobikumiresistentsus on iiks kolmest kdige prioriteetsemast terviseohust?.
Hinnanguliselt sureb ELis/EMPs igal aastal antibiootikumide suhtes resistentsete bakterite
pohjustatud nakkuse otsesel tagajirjel iile 35 000 inimese®. Antimikroobikumiresistentsuse
mdju tervisele on vorreldav gripi, tuberkuloosi ja HIV/AIDSi mdjude summaga. Uldiselt
nditavad viimased andmed,* et peaaegu kdigi bakteri ja antimikroobikumiresistentsuse
kombinatsioonide nakkus- ja surmajuhtumite arv kasvab markimisvéarselt, eriti
tervishoiuasutustes. Hinnanguliselt olid ligikaudu 70 % antibiootikumiresistentsete
bakteritega nakatumise juhtudest tervishoiuteenustega seotud nakatumised. Lisaks on

aastate jooksul rohkem ilmnenud fungitsiidiresistentsete seente mdju tervisele.

(2) Antimikroobikumiresistentsusel on tdsised tagajérjed tervishoiusiisteemidele inimeste
tervise osas ja tugev majanduslik mdju. Vdhendades nakkushaiguste ennetamise ja ravi
voimekust, ohustab antimikroobikumiresistentsus muu hulgas kirurgiliste operatsioonide
tegemise voimalusi, immuunpuudulikkusega patsientide ravi, elundite siirdamist ja
viahiravi. See pdhjustab ELi/EMP riikide tervishoiusiisteemidele suuri kulusid?®.
Antimikroobikumiresistentsus on ka oht toiduohutusele ja toiduga kindlustatusele, kuna

see mojutab loomade tervist ja tootmissiisteeme.

3) Antimikroobikumiresistentsus on terviseiihtsuse kiisimus, mis tdhendab, et see hdlmab
inimeste, loomade ja taimede tervist ning keskkonda ning on mitmetahuline piiritilene
terviseoht, millega ei saa tegeleda liks sektor iseseisvalt vdi tiksikud riigid eraldi.
Antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemine nduab korgetasemelist sektoritetilest ja

ritkidevahelist koost6od, sealhulgas tilemaailmsel tasandil.

https://health.ec.europa.eu/publications/hera-factsheet-health-union-identifying-top-3-priority-health-
threats en.

https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Health-burden-infections-antibiotic-resistant-

bacteria.pdf.
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/eaad-2022-launch.

S https://www.oecd.org/health/health-systems/AMR-Tackling-the-Burden-in-the-EU-OECD-ECDC-Briefing-

Note-2019.pdf.
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https://health.ec.europa.eu/publications/hera-factsheet-health-union-identifying-top-3-priority-health-threats_en
https://health.ec.europa.eu/publications/hera-factsheet-health-union-identifying-top-3-priority-health-threats_en
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Health-burden-infections-antibiotic-resistant-bacteria.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Health-burden-infections-antibiotic-resistant-bacteria.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/eaad-2022-launch
https://www.oecd.org/health/health-systems/AMR-Tackling-the-Burden-in-the-EU-OECD-ECDC-Briefing-Note-2019.pdf
https://www.oecd.org/health/health-systems/AMR-Tackling-the-Burden-in-the-EU-OECD-ECDC-Briefing-Note-2019.pdf

4) Komisjoni 29. juuni 2017. aasta teatises ,,Euroopa terviseiihtsuse tegevuskava
antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks* (edaspidi ,,2017. aasta
antimikroobikumiresistentsuse vastane tegevuskava“)® on esitatud iile 70 meetme, mis
puudutavad inimeste ja loomade tervist ning keskkonda ning mille edusamme on
korrapéraselt jalgitud’. Siiski on vaja votta tdiendavaid meetmeid, eelkdige inimeste tervise
ja keskkonna valdkonnas, ning selleks on vaja, et komisjon ja liikmesriigid pooraksid
nendele valdkondadele rohkem téhelepanu, niiteks kdesoleva soovituse kaudu. Sellega
seoses aitavad antimikroobikumiresistentsuse vastasele toole kaasa ndukogu 14. juuni
2019. aasta jareldused, mis késitlevad jairgmisi samme eesmargi suunas muuta EL parimate
antimikroobikumiresistentsuse vastase vditluse tavadega piirkonnaks,® ning ndukogu

7. detsembri 2021. aasta jireldused Euroopa terviseliidu tugevdamise kohta®.

6 https://health.ec.europa.cu/system/files/2020-01/amr_2017_action-plan_0.pdf.

7 https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-04/amr_2018-2022_actionplan_progressreport _en.pdf.

8 Noukogu 14. juuni 2019. aasta jareldused, mis késitlevad jargmisi samme eesmérgi suunas muuta EL parimate
antimikroobikumiresistentsuse vastase voitluse tavadega piirkonnaks.

9 Noukogu 7. detsembri 2021. aasta jareldused Euroopa terviseliidu tugevdamise kohta.
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https://health.ec.europa.eu/system/files/2020-01/amr_2017_action-plan_0.pdf
https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-04/amr_2018-2022_actionplan_progressreport_en.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/PDF/?uri=CELEX:52019XG0625(01)&from=Et
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/PDF/?uri=CELEX:52019XG0625(01)&from=Et
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52021XG1220(01)

)

(6)

Programm ,,EL tervise heaks*1?

pakub méarkimisvédrseid investeeringuid
antimikroobikumiresistentsuse vastasesse voitlusse, eelkdige otsetoetuste kaudu
litkkmesriikide ametiasutustele antimikroobikumiresistentsuse vastaste meetmete
rakendamiseks, toetades liikmesriike muu hulgas terviseiihtsuse pohimottest 1ahtuvate
riiklike antimikroobikumiresistentsuse vastaste tegevuskavade rakendamisel, nii
keskkonnatekkeste kui ka tervishoiuteenustega seotud nakkuste ennetamisel ja torjel, ning
antimikroobikumiresistentsuse véltimise strateegiate rakendamisel. See peaks toetama
kéesoleva ndukogu soovituse jirelmeetmeid litkmesriikides. Programmist ,,Euroopa
horisont*“!! toetatakse teadus- ja innovatsioonimeetmeid ning terviseiihtsuse pdhimdtte

kohast antimikroobikumiresistentsuse alast partnerlust,'?

samal ajal kui Euroopa
Investeerimispanga rahastamine!3 ja tehnilise toe instrumendist antav abi'* vdiks anda

tdiendavat toetust kdesoleva ndukogu soovituse rakendamiseks.

Terviseiihtsuse podhimdttest 1&htuvad riiklikud antimikroobikumiresistentsuse vastased
tegevuskavad on olulised selleks, et reageerida antimikroobikumiresistentsusele
kooskdlastatult kdigis sektorites. URO Peaassamblee 2016. aasta kdrgetasemelisel
antimikroobikumiresistentsuse teemalisel kohtumisel vastu voetud poliitilises
deklaratsioonis!® kohustusid liikmesriigid tegema t66d riiklikul, piirkondlikul ja
ilemaailmsel tasandil, et to6tada vastavalt maailma terviseassamblee resolutsioonile 68.7
vilja mitut valdkonda hdlmavad tegevuskavad kooskolas terviseiihtsuse pohimottega ja
lileilmse antimikroobikumiresistentsuse vastase tegevuskavaga'®. Noukogu 17. juuni
2016. aasta jareldustes!'” kutsuti liikmesriike iiles kehtestama enne 2017. aasta keskpaika
antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemise riiklik tegevuskava, mis ldhtub
terviseiihtsuse pohimottest ja on kooskdlas WHO iilemaailmse

antimikroobikumiresistentsuse vastase tegevuskava eesmaérkidega.

10

11

12

13
14

15
16
17

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 24. mértsi 2021. aasta méaarus (EL) 2021/522, millega luuakse liidu
tervisevaldkonna tegevusprogramm (programm ,,EL tervise heaks®) ajavahemikuks 2021-2027 ja
tunnistatakse kehtetuks méérus (EL) nr 282/2014 (ELT L 107, 26.3.2021, 1k 1).

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 28. aprilli 2021. aasta médarus (EL) 2021/695, millega luuakse teadusuuringute
]a innovatsiooni raamprogramm ,,Euroopa horisont* ja kehtestatakse selle osalemis- ja levitamisreeglid ning

tunnistatakse kehtetuks méédrused (EL) nr 1290/2013 ja (EL) nr 1291/2013 (ELT L 170, 12.5.2021, 1k 1).

https://cordis.europa.cu/programme/id/HORIZON_HORIZON-HLTH-2024-DISEASE-09-01; https://research-
and-innovation.ec.europa.eu/system/files/2022-02/ec_rtd_he-partnerships-onehealth-amr.pdf.

https://www.eib.org/en/index.htm.

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 10. veebruari 2021. aasta méédrus (EL) 2021/240, millega luuakse tehnilise toe
instrument (ELT L 57, 18.2.2021, 1k 1).
https://digitallibrary.un.org/record/845917#record-files-collapse-header.
https://www.who.int/publications/i/item/9789241509763.

Noukogu 17. juuni 2016. aasta jéreldused, mis kisitlevad ,.Uhe tervise” pShiméttele rajaneva lihenemisviisi

kohaseid jiargmisi samme antimikroobikumiresistentsuse vastu vditlemiseks.
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0522
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0522
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0522
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0695
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0695
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0695
https://cordis.europa.eu/programme/id/HORIZON_HORIZON-HLTH-2024-DISEASE-09-01
https://www.eib.org/en/index.htm
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/Et/ALL/?uri=CELEX:32021R0240
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/Et/ALL/?uri=CELEX:32021R0240
https://digitallibrary.un.org/record/845917#record-files-collapse-header
https://www.who.int/publications/i/item/9789241509763
https://www.consilium.europa.eu/et/press/press-releases/2016/06/17/epsco-conclusions-antimicrobial-resistance/
https://www.consilium.europa.eu/et/press/press-releases/2016/06/17/epsco-conclusions-antimicrobial-resistance/

(7

®)

©)

18. oktoobri 2022. aasta iilevaatearuandes'® leidis komisjon, et kuigi riiklikud
tegevuskavad olid kehtestatud kdigis liikmesriikides, kusjuures enamik neist pohines
vihemalt teataval médral terviseiihtsuse pohimottel, erinesid markimisvaarselt nende
tegevuskavade sisu ja liksikasjad. Samuti jareldas komisjon, et paljud litkmesriigid peaksid
rohkem jdrgima terviseiihtsuse pohimotet, eelkdige seoses keskkonnameetmetega, mis
sageli puuduvad vai ei ole histi vélja arendatud. Sellised pohikomponendid nagu
toimimist, seiret ja hindamist késitlevad osad ei olnud tildiselt riiklikes tegevuskavades
histi vilja tootatud ega ka seotud dokumentides kittesaadavad. Pealegi puudus riiklikes
tegevuskavades enamasti teave eelarve kohta. Need asjaolud tekitavad murekiisimusi
seoses riiklike tegevuskavade jatkusuutliku rakendamisega ja litkmesriikides strateegiliste
eesmarkide tulemuslikuks saavutamiseks kehtestatud meetmetega. Seepérast peaksid
litkkmesriigid tagama, et neil on terviseiihtsuse pdhimottel rajanev riiklik tegevuskava, mis

pohineb asjakohasel struktuuril, seirel ja ressurssidel.

Antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise usaldusvairne jalgimine

ja seire, sealhulgas suundumuste jdlgimine koigil inimtervise, aga ka veterinaar-, taime- ja
keskkonnasektori tasanditel on ddrmiselt oluline, et hinnata antimikroobikumiresistentsuse
levikut, toetada nende moistlikku kasutamist ning anda teavet nakkuste ennetamise ja torje

meetmete kohta.

Antimikroobikumiresistentsuse tekke ja leviku drahoidmiseks on viga oluline
kitsatoimeliste antibiootikumide kéattesaadavus. Seetdttu voiksid litkmesriigid votta

konkreetseid meetmeid tarneprobleemide lahendamiseks inim- ja veterinaarvaldkonnas.

https://health.ec.europa.eu/publications/overview-report-member-states-one-health-national-action-plans-
against-antimicrobial-resistance_en.
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(10)

(11)

(12)

Liikmesriigid peavad koguma asjakohaseid ja vorreldavaid andmeid mikroobivastaste
veterinaarravimite miiiigimahu ja mikroobivastaste ravimite kasutamise kohta loomaliikide
kaupa!®. Kuigi Euroopa Parlamendi ja ndukogu méiruse (EL) 2022/23712? kohaldamine ja
rakendamine voimaldab parandada vorreldavate ja tihilduvate andmete ja teabe kogumist
antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise kohta, on vaja
litkkmesriikide tdiendavaid meetmeid, et korvaldada olemasolevad jélgimis- ja seireliingad
ning tagada nii antimikroobikumiresistentsust kui ka antimikroobikumide tarbimist
kisitlevate andmete tdielikkus koigil tasanditel, sealhulgas soovitades esitada andmeid ning
tootades vélja antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise jélgimise
integreeritud siisteemid, mis hdlmavad inimeste, loomade ja taimede tervist ning toitu,

reovett ja keskkonda.

Kuigi teadmised antimikroobikumiresistentsuse tekke ja leviku kohta patogeenide
kokkupuute tdttu taimekaitsevahendite ja biotsiididega on endiselt liinklikud, tuleks sellise
resistentsuse tekke riski arvesse votta taimekaitsevahendite ja biotsiidide ohutuse

hindamisel ja neid puudutavate otsuste tegemisel.

Kuigi antimikroobikumiresistentsuse keskkonnamdotmele on pdodratud suhteliselt vihem
tahelepanu kui inimeste voi loomade tervist mdjutavale antimikroobikumiresistentsusele,
néitab iiha rohkem toendeid, et looduskeskkond voib olla suur resistentsete mikroobide
reservuaar ja tekkekoht. Kooskodlas terviseiihtsuse pohimottega on oluline teha
antimikroobikumiresistentsuse keskkonnaseiret pohjavees ja pinnavees, sealhulgas
rannikuvetes, reovees ja pdllumajandusmuldades, et paremini moista keskkonnas esinevate
antimikroobikumijddkide rolli antimikroobikumiresistentsuse tekkimisel ja levikul,
keskkonna saastatuse taset ja ohtusid inimeste tervisele. Seire on oluline ka kliiniliste

andmete tdiendamiseks, kuna proovid voetakse suurest tildkogumist.

19
20

Kooskdlas veterinaarravimeid kisitleva méaruse (EL) 2019/6 nduetega.

Euroopa Parlamendi ja nGukogu 23. novembri 2022. aasta méédrus (EL) 2022/2371, milles késitletakse tdsiseid
piiriiileseid terviseohtusid ja millega tunnistatakse kehtetuks otsus nr 1082/2013/EL (ELT L 314, 6.12.2022,

1k 26).
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=uriserv%3AOJ.L_.2022.314.01.0026.01.EST&toc=OJ%3AL%3A2022%3A314%3AFULL
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=uriserv%3AOJ.L_.2022.314.01.0026.01.EST&toc=OJ%3AL%3A2022%3A314%3AFULL
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=uriserv%3AOJ.L_.2022.314.01.0026.01.EST&toc=OJ%3AL%3A2022%3A314%3AFULL

(13)

(14)

Ravimite jadke leidub laialdaselt pdhjavees ja pinnavees, sealhulgas rannikuvetes ja
pinnases ning mitmed avaldatud uuringud néitavad, et antibiootikumijédgid voivad aidata
kaasa antimikroobikumiresistentsuse tekkele. Antimikroobikumiresistentsuse geenide ja

resistentsete organismide voimalikud keskkonda pddsemise kohad on reoveepuhastid.

Kuigi komisjoni 2022. aasta siigise ettepanekute eesmérk on tugevdada
antimikroobikumiresistentsuse keskkonnaseiret pdohjavees ja pinnavees, sealhulgas
rannikuvetes, reovees ja pdllumajandusmuldades,?! on tunnistatud vajadust tootada
keskkonna- ja muude jalgimissiisteemide jaoks vilja integreeritud, terviseiihtsuse
pohimdttel rajanev lihenemine antimikroobikumiresistentsusele??. Inimestel, loomadel,
taimedel, toidus, reovees ja keskkonnas esinevate ravimiresistentsete mikroorganismide
leidude integreeritud jdlgimine on vajalik, et kiiresti avastada ja ennetada haiguspuhanguid
ning voidelda antimikroobikumiresistentsuse vastu koigis sektorites. Tihedam koost66
nende sektorite vahel voib anda ka rahalist kokkuhoidu. Selle t66 kdigus jagatakse
sektorite vahel andmeid ja teavet, et vdidelda antimikroobikumiresistentsuse vastu
tohusamalt ja koordineeritumalt. Nende seiresiisteemide kaudu asjakohastel
haldustasanditel saadud andmed saavad parandada arusaamist
antimikroobikumiresistentsuse keerukast epidemioloogiast, et suunata poliitilisi soovitusi
ja tootada vilja algatusi, reageerimaks antimikroobikumiresistentsusega seotud riskidele

enne, kui neist saavad ulatuslikud hiadaolukorrad.

21

22

Komisjoni 26. oktoobri 2022. aasta ettepanek: Euroopa Parlamendi ja ndukogu direktiiv, millega muudetakse
direktiivi 2000/60/EU, millega kehtestatakse iihenduse veepoliitika alane tegevusraamistik.

direktiivi 2006/118/EU, mis késitleb pdhjavee kaitset reostuse ja seisundi halvenemise eest, ning

direktiivi 2008/105/EU, mis kisitleb keskkonnakvaliteedi standardeid veepoliitika valdkonnas, COM(2022)
540 final ja komisjoni 26. oktoobri 2022. aasta ettepanek: direktiiv asulareovee puhastamise kohta (uuesti
sOnastatud), COM(2022) 541 final.

Euroopa Komisjoni tervise ja toiduohutuse peadirektoraat, Study on a future-proofing analysis of the 2017
AMR action plan: final report (Uuring 2017. aasta antimikroobikumiresistentsuse vastase tegevuskava
tulevikukindluse analiiiisi kohta: 16pparuanne) https://data.europa.eu/doi/10.2875/636347.
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(15) Antimikroobikumiresistentsuse vastu vditlemisele aitavad kaasa tugev nakkuste
ennetamine ja tdrje, eelkdige aktiivraviasutustes, nditeks haiglates ja pikaajalise hoolduse
asutustes. COVID-19 pandeemia suurendas teadlikkust nakkuste ennetamisest ja torjest,
sealhulgas hiigieenimeetmetest, et vihendada mikroobide, sealhulgas resistentsete
mikroobide levikut. Kuna aga iile 70 % antimikroobikumiresistentsuse juhtudest on
tingitud tervishoiuteenustega seotud nakkustest,?* on vaja paremini tagada nakkuste
ennetamise ja torje korge tase. See holmab ka patsiendi ohutuse korget taset. Riiklike
meetmete votmisel vOib arvesse votta Maailma Terviseorganisatsiooni t60d nakkuste

ennetamise ja tOrje, kitehiigieeni ja patsiendi ohutuse valdkonnas?4 25 26,

23 https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/health-burden-infections-antibiotic-resistant-bacteria-2016-

2020

WHO: Core components for infection prevention and control programmes
(https://www.who.int/teams/integrated-health-services/infection-prevention-control/core-components)

25 WHO guidelines on Hand Hygiene in Health Care (https://www.who.int/publications/i/item/9789241597906)

24

26 Global patient safety action plan 2021-2030: towards eliminating avoidable harm in health care. Genf: WHO
2021. Litsents: CC BY-NC-SA 3.0 IGO
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https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/health-burden-infections-antibiotic-resistant-bacteria-2016-2020
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/health-burden-infections-antibiotic-resistant-bacteria-2016-2020
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/infection-prevention-control/core-components
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/infection-prevention-control/core-components
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/infection-prevention-control/core-components
https://www.who.int/publications/i/item/9789241597906
https://www.who.int/publications/i/item/9789241597906
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/patient-safety/policy/global-patient-safety-action-plan

(16)

(17)

Kuigi on histi teada, et antimikroobikumide vdirkasutamine nii inimestel kui ka loomadel
on antimikroobikumiresistentsuse suurenemise iiks peamisi pdhjusi, on liikkmesriikides
jarjepidevalt teatatud puudustest antimikroobikumiresistentsuse viltimise korgetasemelise
jarelevalve tagamisel. Et vihendada antimikroobikumiresistentsuse teket ja levikut, on
oluline antimikroobikumide mdistlik kasutamine ning nakkuste ennetuse ja torje kdrge tase
ambulatoorses ravis, haiglates ja pikaajalise hoolduse asutustes. Kdesolev soovitus
tdiendab ndukogu 15. novembri 2001. aasta soovitust antimikroobsete ainete moistliku
kasutamise kohta inimtervishoius,?” ndukogu 9. juuni 2009. aasta soovitust, mis kisitleb
patsiendi ohutust, sealhulgas tervishoiuteenustega seotud nakkuste ennetamist ja torjet,
ning 2017. aasta suuniseid antimikroobikumide mdistliku kasutamise kohta
inimtervishoius?. Samuti tiiendab see ravimeid késitlevate liidu digusaktide ldbivaatamist,
mille raames tehakse ettepanek lisada inimtervishoius kasutatavaid ravimeid késitlevate
liidu eeskirjade ldbivaadatud direktiivi®® konkreetsed reguleerivad meetmed, millega

soodustatakse antimikroobikumide moistlikku kasutamist.

Antimikroobikumiresistentsus suurendab loomade haigestumust ja suremust. See ohustab
loomade tervist ja heaolu ning seega ka loomade tootlikkust ning sellel on
pollumajandussektoris suur sotsiaal-majanduslik mdju. Loomade tervis ja heaolu, eelkdige
toidu tootmiseks kasvatatavate loomade tervis ja heaolu mdjutavad toiduahela ohutust.
Loomade hea tervise ja heaolu tagamine parandab nende vastupanuvdimet ja muudab nad
haiguste suhtes vihem vastuvdtlikuks, mis aitab vihendada antimikroobikumide

kasutamist.

27

28

29
30

Noukogu 15. novembri 2001. aasta soovitus antimikroobikumide mdistliku kasutamise kohta inimtervishoius
(ELT L 34, 5.2.2002, 1k. 13).

Noukogu 9. juuni 2009. aasta soovitus, mis késitleb patsiendi ohutust, sealhulgas tervishoiuteenustega seotud

nakkuste ennetamist ja torjet (ELT C 151, 3.7.2009, Ik 1).
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52017XC0701(01).

Ettepanek: Euroopa Parlamendi ja ndukogu direktiiv inimtervishoius kasutatavaid ravimeid késitlevate liidu
eeskirjade kohta, millega tunnistatakse kehtetuks direktiiv 2001/83/EU [ja seda muutvad direktiivid] ja
direktiiv 2009/35/EU.
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX:32002H0077
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX:32002H0077
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32009H0703%2801%29
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32009H0703%2801%29

(18) Reoveesetete ja sonniku kasutamine véetistena pollumajandusmullas vaib tekitada
antimikroobikumiresistentsust keskkonda levivate antimikroobikumiresistentsete bakterite
ja antimikroobikumiresistentsete geenide kaudu ning see saastab toiduahelat veelgi enam.
Kuigi vaja on rohkem andmeid ja olemasolevate andmete tdpsustamist, on soovitatav votta

kasutusele moistlikud sonnikukéitlemise tavad.

(19) Tdohus viis antimikroobikumiresistentsuse ennetamise ja vihendamisega seotud eesmérkide
saavutamiseks kindlaksméaaratud aja jooksul ja edusammude jdlgimiseks on konkreetsete
mdddetavate eesmirkide seadmine3!. Antimikroobikumiresistentsusega seotud eesmirkide
iile on peetud arutelusid rahvusvahelisel tasandil, nditeks antimikroobikumiresistentsuse

iileatlandilise toorithma, URO kestliku arengu eesmirkide toetusriihma®? ja G734 raames.

31 ECDC, EFSA and EMA Joint Scientific Opinion on a list of outcome indicators as regards surveillance of

antimicrobial resistance and antimicrobial consumption in humans and food-producing animals.
https://www.cdc.gov/drugresistance/tatfar/index.html.

32

33 https://sdgs.un.org/goals.

34 https://www.g7germany.de/resource/blob/974430/2042058/5651daa321517b089cdcctaffd1e37a1/2022-05-20-
g7-health-ministers-communique-data.pdf.
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https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/ecdc-efsa-and-ema-joint-scientific-opinion-list-outcome-indicators-regards
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/ecdc-efsa-and-ema-joint-scientific-opinion-list-outcome-indicators-regards
https://www.cdc.gov/drugresistance/tatfar/index.html
https://sdgs.un.org/goals
https://www.g7germany.de/resource/blob/974430/2042058/5651daa321517b089cdccfaffd1e37a1/2022-05-20-g7-health-ministers-communique-data.pdf
https://www.g7germany.de/resource/blob/974430/2042058/5651daa321517b089cdccfaffd1e37a1/2022-05-20-g7-health-ministers-communique-data.pdf

(20)

Kuigi strateegias ,, Talust taldrikule*3S ja nullsaaste tegevuskavas®® on seatud eesmirk
viahendada 2030. aastaks ELis pollumajandusloomadel ja vesiviljeluses kasutamiseks ette
ndhtud antimikroobikumide kogumiiiiki 50 % ning iihise pdllumajanduspoliitika
toetusmeetmete kaudu tuleks jélgida antimikroobikumide vihendatud kasutamist
pollumajandusloomadel,’” ei ole ELi tasandil praegu kehtestatud
antimikroobikumiresistentsusega seotud eesmaérki inimtervishoiu sektoris. Komisjon on
koos Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskusega (ECDC) kavandanud nii liidu kui
ka litkmesriikide tasandil konkreetsed eesmérgid antimikroobikumide tarbetu kasutamise
vidhendamiseks. Liikmesriikide tasandil soovitatud eesmérkides on hoolikalt arvesse
voetud iga riigi olukorda ning praeguseid antimikroobikumide tarbimise eri tasemeid ja
peamiste resistentsete patogeenide levikut. Need eesmérgid néitavad, kui palju peaks iga
litkmesriik pingutama ELi tihiste eesmarkide saavutamiseks, kahjustamata seejuures
patsientide tervist ja ohutust. Samuti voimaldavad need vajaduse korral sihipérast toetust ja

tulevastel aastatel tehtavate edusammude jalgimist.

35

36

37

Komisjoni teatis Euroopa Parlamendile, ndukogule, Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomiteele ning Regioonide
Komiteele ,.Strateegia ,, Talust taldrikule diglase, tervisliku ja keskkonnahoidliku toidusiisteemi

edendamiseks® (COM(2020) 381 final).

Komisjoni teatis Euroopa Parlamendile, ndukogule, Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomiteele ning Regioonide
Komiteele — Heas seisundis planeet kdigi jaoks. ELi tegevuskava:..Ohu. vee ja pinnase nullsaaste suunas*
(COM(2021) 400):

UPP strateegiakava méiruses kehtestatud tulemusnditaja R.43 (antimikroobikumide kasutamist piiravate
toetatud meetmetega seotud loomiihikute osakaal) pohjal, (Euroopa Parlamendi ja ndukogu 2. detsembri
2021. aasta mdarus (EL) 2021/2115, millega kehtestatakse litkmesriikide koostatavate Euroopa
Pollumajanduse Tagatisfondist (EAGF) ja Euroopa Maaelu Arengu Pdllumajandusfondist (EAFRD)

rahastatavate {ihise pdllumajanduspoliitika strateegiakavade (UPP strateegiakavad) toetamise reeglid nin

tunnistatakse kehtetuks méérused (EL) nr 1305/2013 ja (EL) nr 1307/2013 (ELT L 435, 6.12.2021, 1k 1).
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https://ec.europa.eu/food/horizontal-topics/farm-fork-strategy_et
https://ec.europa.eu/food/horizontal-topics/farm-fork-strategy_et
https://ec.europa.eu/food/horizontal-topics/farm-fork-strategy_et
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52021DC0400
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52021DC0400
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52021DC0400
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX:52021DC0400
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32021R2115&qid=1685711841493
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32021R2115&qid=1685711841493
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32021R2115&qid=1685711841493
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32021R2115&qid=1685711841493
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/ET/TXT/?uri=CELEX%3A32021R2115&qid=1685711841493

(21) Antimikroobikumide tarbimist ja antimikroobikumiresistentsust késitlevate soovituslike
eesmérkide kehtestamine ELi tasandil on kasulik vahend edusammude saavutamiseks ja
arengu jéalgimiseks nii antimikroobikumiresistentsust mdjutavate aluspohjuste osas, milleks
on eelkdige antimikroobikumide tarbimine, kui ka antimikroobikumiresistentsuse leviku
osas, eelkdige seoses patogeenidega, mis kujutavad endast suurimat koormust ja ohtu
rahvatervisele ELis. Soovituslikud eesmargid pohinevad olemasolevatel andmetel, mis on
esitatud 2019. aastal tehtud ELi seire raames>8. 2019. aasta valiti vordlusaluseks, kuna
2020. ja 2021. aasta olukorda peetakse COVID-19 pandeemia ja kehtestatud ebatavaliste
piirangute tottu erandlikuks ja seega alusena ebasobivaks. Soovituslikud eesmérgid peaksid
aitama kaasa lihiste eesmérkide saavutamisele ja neid saab tdiendada riiklike
eesmarkidega, mis hdlmavad muid antimikroobikumiresistentsusega seotud aspekte, nagu
nakkuste ennetamine ja torje, antimikroobikumiresistentsuse viltimine, retseptide

viljakirjutamise tavad ja koolitus.

(22) Eurobaromeetri 2022. aasta eriuuring antimikroobikumiresistentsuse kohta3? niitab, et
inimeste teadmised antibiootikumide kohta on ELis ikka veel puudulikud. Ainult pooled
kiisitletutest olid teadlikud, et antibiootikumid ei ole tdhusad viiruste vastu. Samuti on liidu
kodanike teadlikkus antibiootikumide kohta litkmesriigiti endiselt véga erinev. Lisaks
kasutab peaaegu iga kiimnes liidu kodanik antibiootikume ilma retseptita. Need tulemused
nditavad, et teadmiste edendamiseks ja kditumise muutmiseks on vaja kdigil tasanditel
suurendada ja parandada teavitustegevust ja teadlikkuse suurendamist

antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide mdistliku kasutamise kohta.

(23) Antimikroobikumiresistentsuse vastases voitluses on oluline roll inimeste tervise,
veterinaaria-, keskkonna- ja agronoomiasektoris antimikroobikumiresistentsuse, nakkuste
ennetamise ja torje ning terviseiihtsuse pdhimotte valdkonnas toGtavate inimeste haridusel,
teadlikkusel ja koolitamisel, eelkdige nende rolli tottu antimikroobikumide mdistliku
kasutamise toetajatena ning patsientide ja pdllumajandustootjate harijatena. Tdiendusoppe
programmid ja dppekavad peaksid asjakohase juhul hdlmama kohustuslikke
valdkondadevahelisi koolitus- ja padevuskursusi antimikroobikumiresistentsuse, nakkuste
ennetamise ja torje, keskkonnariskide, bioturvalisuse ja antimikroobikumiresistentsuse

valtimise kohta.

38 Andmed pohinevad antimikroobikumiresistentsuse seire iileeuroopalise vorgustiku (EARS-Net)
olemasolevatel andmetel.
39 https://europa.eu/eurobarometer/surveys/detail/2632.
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https://europa.eu/eurobarometer/surveys/detail/2632

(24)

(25)

(26)

Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) andmetel on alates 2017. aasta juulist heaks
kiidetud 11 uut antibiootikumi (kas Euroopa Komisjoni vdi USA Toidu- ja Ravimiameti
vOi molema poolt). Kui moned erandid vélja arvata, on dsja heaks kiidetud
antibiootikumide kliiniline kasu vorreldes olemasolevate ravimeetoditega piiratud, sest iile
80 % neist kuuluvad olemasolevatesse antibiootikumiklassidesse, mille
resistentsusmehhanismid on histi vélja kujunenud ja mille puhul on ette néha resistentsuse
kiire teke. Praegu on véljatodtamisel 43 uue toimeainega antibiootikumi ja
antibiootikumide kombinatsiooni. Vaid védhesed neist vastavad vdhemalt iihele WHO
innovatsioonikriteeriumile (st teadaoleva ristresistentsuse puudumine, uus seondumiskoht,
uus toimemehhanism ja/vdi klass). Uldiselt ei ole kliinilise viljatddtamise etapis olevad ja
hiljuti heaks kiidetud antibiootikumid piisavad, et lahendada
antimikroobikumiresistentsuse tekke ja leviku suurenemisega seotud probleeme. Kuna ei
suudeta turustamiseks vilja tootada uusi tdhusaid antibiootikume, suureneb
antimikroobikumiresistentsuse moju veelgi. Seetdttu on kiiresti vaja vilja tootada ja

rakendada uusi stiimuleid.

Komisjoni eesmérk on parandada meditsiiniliste vastumeetmete valdkonnas valmisolekut
ja reageerimist tosistele piiriiilestele ohtudele, eelkdige edendades selleks
meditsiinivahendite ja nendega seotud tehnoloogia kdrgetasemelist teadus- ja
arendustegevust ning tegeledes turuprobleemidega. Sellega seoses peaks komisjon
tegelema antimikroobikumide turutdrkega ning edendama antimikroobikumiresistentsuse
vastu voitlemiseks vajalike meditsiiniliste vastumeetmete viljatootamist ja kattesaadavust,
sealhulgas uute ja vanade antimikroobikumide, diagnostika ja resistentsete patogeenide

vastaste vaktsiinide puhul.

Alates 2017. aasta antimikroobikumiresistentsuse vastase tegevuskava vastuvdtmisest on
esitatud mitu ettepanekut uute majandusmudelite kohta uute antimikroobikumide turule
toomiseks, muu hulgas JAMRALI jéreldustes,*” milles esitati 31. mrtsil 2021 strateegia
mitut ritki hdlmavate stiimulite rakendamiseks Euroopas, et edendada antimikroobikumide

alast innovatsiooni ja antimikroobikumide kéttesaadavust#!.

https://eu-jamrai.cu/.

https://eu-jamrai.eu/wp-content/uploads/2021/03/EUjamrai_D9.2_Strategy-for-a-multi-country-incentive-in-
Europe INSERM-FHI.pdf.
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https://eu-jamrai.eu/
https://eu-jamrai.eu/wp-content/uploads/2021/03/EUjamrai_D9.2_Strategy-for-a-multi-country-incentive-in-Europe_INSERM-FHI.pdf
https://eu-jamrai.eu/wp-content/uploads/2021/03/EUjamrai_D9.2_Strategy-for-a-multi-country-incentive-in-Europe_INSERM-FHI.pdf

(27)

(28)

(29)

(30)

Komisjon tellis uuringu antimikroobikumiresistentsuse meditsiiniliste vastumeetmete
turuletoomise kohta,*? milles simuleeritakse nelja liiki erineva rahalise suurusega
tombemehhanisme antimikroobikumidele juurdepéésu tagamiseks (tulutagatis,
turuletoomispreemiad koos tulutagatisega, kindlasummalised turuletoomispreemiad ja
maksed vahe-eesmaérkide tditmisel) ning ndhakse ette voimalused nende ELi tasandil

rakendamiseks.

Programmi ,,EL tervise heaks 2023. aasta tooprogramm®*® pakub suuri investeeringuid
antimikroobikumiresistentsuse vastasesse voitlusse, eelkdige erimeetme ,,Support
innovation and access to antimicrobials* (innovatsiooni ja antimikroobikumidele
juurdepéisu toetamine) kaudu*!. Nende investeeringute abil saab luua vorgustiku, mis
toetab komisjoni ja liikmesriike meditsiiniliste vastumeetmete hanke (hangete)
ettevalmistamisel ja rakendamisel, ning samuti sihipdraste antimikroobikumiresistentsuse

meditsiiniliste vastumeetmete varude tootmisel voi neile juurdepéésul.

Programmidest ,,Horisont 2020 ja ,,Euroopa horisont* toetatavad teadus- ja
innovatsioonimeetmed on antimikroobikumiresistentsuse vastaste meetmete
véljatodtamisel, hindamisel ja rakendamisel keskse tdahtsusega. Jatkuv toetus ja koosto on
endiselt viga olulised, et tugevdada teadusuuringute ja innovatsiooni mdju resistentsete
patogeenide pdhjustatud nakkuste avastamisele, ennetusele ja ravile, ning see toetus ja

koostdo tuleks tagada.

Vaktsiinid on kulutdhusad vdimsad vahendid nakkushaiguste ennetamiseks nii inimestel
kui ka loomadel ning v3ivad seetdttu piirata antimikroobikumiresistentsuse levikut ja
vihendada antimikroobikumide kasutamist. Seepérast on vaja edendada nii vaktsineerimist

kui ka vaktsiinide véljatootamist, kiattesaadavust ja neile juurdepéésu.

42

43
44

Euroopa Komisjon, Euroopa Tervishoiu ja Digitaalvaldkonna Rakendusamet, Study on bringing AMR medical
countermeasures to the market: final report (Antimikroobikumiresistentsuse meditsiiniliste vastumeetmete
turuletoomise uuring: 16pparuanne). Euroopa Liidu Viljaannete Talitus, 2023
https://data.europa.eu/doi/10.2925/442912.
https://health.ec.europa.eu/publications/2023-eudhealth-work-programme_en.

https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-11/wp2023_annex_en.pdf.
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https://data.europa.eu/doi/10.2925/442912
https://health.ec.europa.eu/publications/2023-eu4health-work-programme_en
https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-11/wp2023_annex_en.pdf

(31) Liikmesriikide valdkondadevaheline koostd0 ja sidusriihmade kaasamine on viga olulised,
et tagada terviseiihtsuse pohimdtte kohaste antimikroobikumiresistentsuse alaste
poliitikameetmete ja tegevuste tdielik ja tohus rakendamine, ning tehakse ettepanek seda
koostddd tohustada, eelkdige ELi antimikroobikumiresistentsusega tegeleva terviseiihtsuse

vorgustiku kaudu®.

(32) Liidu ametite (Euroopa Toiduohutusamet (EFSA),46 Haiguste Ennetamise ja Tdrje Euroopa
Keskus (ECDC)* ja Euroopa Ravimiamet (EMA)*®) vahelist kdrgetasemelist koostdod
tuleks tugevdada ja laiendada, et holmata sellesse Euroopa Keskkonnaamet (EEA)* ja
Euroopa Kemikaaliamet (ECHA), tagamaks sidus, terviseiihtsuse pohimdtetel pdhinev ja

toendipdhine reageerimine antimikroobikumiresistentsusele.

45 https://health.ec.europa.eu/antimicrobial-resistance/events_en?f%5B0%S5D=topic_topic%3A173.

46 https://www.efsa.europa.eu/eu.

47 https://www.ecdc.europa.eu/en.

48 https://www.ema.europa.cu/en.

49 https://www.eea.europa.cu/about-us.

50 https://echa.europa.eu/.
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(33)

Antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemine terviseiihtsuse podhimotte kontekstis on
tiheks prioriteediks ELi iileilmses tervisestrateegias,’! sealhulgas
antimikroobikumiresistentsusega seotud konkreetsete sitete lisamise kaudu WHO
pandeemia ennetamist, selleks valmisolekut ja sellele reageerimist kdsitleva rahvusvahelise
vdimaliku kokkuleppe®? iile peetavate labirddkimiste kontekstis.
Antimikroobikumiresistentsusele podratud iilemaailmse tdhelepanu kasvades on vaja
edendada rahvusvahelist koostddd, et tagada iilemaailmse kogukonna koordineeritud
reageerimine ja suunata piisav toetus iilemaailmsel ja piirkondlikul tasandil kehtestatud
rahastamis-, teadus- ja poliitiliste joupingutuste prioriteetidesse. Sellega seoses tuleks teha
tdhustatud koostdod eelkdige URO, G7 ja G20 raames ning neljapoolse liiduga (URO
Toidu- ja Pdllumajandusorganisatsioon (FAO),3® URO Keskkonnaprogramm (UNEP),3*
Maailma Loomatervise Organisatsioon (WOAH)3 ja Maailma Terviseorganisatsioon
(WHO)%%). Kéesolev soovitus ei piira vajadust kehtestada liidu seisukohad kooskdlas
aluslepingutes sétestatud menetlustega, eelkdige ELi toimimise lepingu artikli 218 alusel

vOetavate ndukogu otsustega.

(34) 2017. aasta antimikroobikumiresistentsuse vastase tegevuskava ja kiesoleva soovituse
jarelemeetmeid tuleks korraparaselt jalgida, et mdota edusamme nende eesmarkide
saavutamisel ja teha kindlaks puudused antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemisel
tehtavates jOupingutustes,

S1 https://health.ec.europa.eu/system/files/2023-02/international _ghs-report-2022_en.pdf.

2 https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/pandemic-prevention--preparedness-and-

response-accord.

53 https://www.fao.org/home/en.

S4 https://www.unep.org/.

S5 https://www.woah.org/en/home/.

56 https://www.who.int/.
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ON VASTU VOTNUD JARGMISE SOOVITUSE:

A. Antimikroobikumiresistentsuse vastased riiklikud tegevuskavad

KAESOLEVAGA INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

1. kehtestama [aasta jooksul parast kdesoleva ndukogu soovituse vastuvotmist] riiklikud
antimikroobikumiresistentsuse vastased tegevuskavad (edaspidi ,,riiklikud tegevuskavad®),
mis pdhinevad terviseiihtsuse pohimottel ja votavad arvesse Maailma
Terviseorganisatsiooni iilemaailmse tegevuskava eesmirke ja URO Peaassamblee
korgetasemelisel antimikroobikumiresistentsuse teemalisel kohtumisel 2016. aastal vastu

voetud deklaratsiooni, ning neid kavasid korrapdraselt ajakohastama ja rakendama.

Tdendipohist ja kulutdhusat 1dhenemisviisi silmas pidades peaksid riiklikud

antimikroobikumiresistentsuse vastased tegevuskavad eelkdige:

a.  olema tiheks riiklike tervishoiusiisteemide prioriteediks ja edendama

antimikroobikumide maistlikku kasutamist;

b.  hdolmama sektoritevahelise koordineerimise, rakendamise ja seire kavasid ja

mehhanisme, et tagada tegevuskavade tohus juhtimine;

c. hélmama konkreetseid meetmeid iildiste moodetavate eesméarkide saavutamiseks
ning rakenduskorda ja néditajaid, millega hinnata edusamme konealuste eesmérkide

ning kiesoleva soovituse E jaos esitatud soovituslike eesmirkide saavutamisel;

d.  osutama riiklike iihise pdllumajanduspoliitika strateegiakavade asjakohastele

elementidele antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks;

e.  hdlmama tdenduspohiseid meetmeid antimikroobikumiresistentsuse leviku

ennetamiseks, seireks ja vihendamiseks keskkonnas; ning
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eraldama, asjakohasel juhul komisjoni toetusel, piisavad inimressursid ja rahalised

vahendid riiklike tegevuskavade tdhusaks rakendamiseks;

hindama korrapéraselt ja vidhemalt iga kolme aasta jérel riiklike tegevuskavade tulemusi
ning votma meetmeid nende hindamiste leidude ja muude asjakohaste sisendite

késitlemiseks, vOttes samal ajal arvesse uusi leide ja esilekerkivaid suundumusi,

tagama, et riiklikud tegevuskavad ja nende tulemuste korrapirane hindamine tehakse

iildsusele kattesaadavaks kuue kuu jooksul péarast hindamise Iopetamist;

Antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise jilgimine ja seire

INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

kdrvaldama olemasolevad liingad jalgimises ja seires ning tagama téielikud andmed,
sealhulgas reaalajas andmed ja andmetele digeaegse juurdepdisu asjakohasel juhul

2030. aastaks nii antimikroobikumiresistentsuse kui ka antimikroobikumide tarbimise
kohta koigil tasanditel (nt ambulatoorses ravis, haiglates ja pikaajalise hoolduse asutustes),
et toetada antimikroobikumide mdistlikku kasutamist inimtervishoius. Selleks tuleb teha

jérgmist:

a.  tagada ECDCga koordineerides, et inimestel esinevate bakterite
antimikroobikumiresistentsuse seire hdlmaks mitte ainult vereringe ja liikvori
isolaate (invasiivsed isolaadid), vaid ka kdiki muid kliinilise mikrobioloogia
laboritest périt isolaate ning et vastavad andmed esitataks korraparaselt ECDCle, et
kiiresti avastada ja paremini modta antimikroobikumiresistentsete patogeenide

rohkust ja levikut litkkmesriikides ja nende vahel,
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taotleda, vottes arvesse koiki ELi tasandil kehtestatud meetodeid, et nakkused, mille
on pohjustanud kriitilised (suure negatiivse tervisemdjuga) multiresistentsed
organismid, mis on resistentsed viimasele raviliinile, nt karbapeneemiresistentne
Acinetobacter baumannii, karbapeneemiresistentne Enterobacteriaceae (nt
Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli) ja Candida auris, on siseriiklike
oigusaktide kohaselt teatamiskohustuslikud loomataudid. Litkmesriigid vdivad
vastavalt riigi olukorrale ja vajadusele otsustada, kas muud resistentsed organismid

on teatamiskohustuslikud;

laiendada inimesi mdjutava antimikroobikumiresistentsuse seiret patogeenidele,
millel on tekkiv vdi vdljakujunenud antimikroobikumiresistentsus, mis on tingitud
nende kokkupuutest keskkonnas leiduvate ainetega, eelkdige taimekaitsevahendites

vOi biotsiidides kasutatavate ainetega;

koguda asjakohastel tasanditel andmeid inimeste antimikroobikumide tarbimise
kohta, et oleks vdimalik jélgida antimikroobikumide véljakirjutamist ning anda
Oigeaegset tagasisidet retseptide viljakirjutamise suundumuste ja mustrite kohta,
kaasates muu hulgas retseptide véljakirjutajad, apteekrid ja muud selliseid andmeid

koguvad isikud, ning kasutades vdimaluse ja vajaduse korral ELi tasandi digitaristut;
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tootada vilja antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide tarbimise seire
integreeritud siisteemid, mis hdlmavad inimeste, loomade ja taimede tervist, toitu,
reovett ja keskkonda (eelkoige vett ja pinnast), vottes arvesse komisjoni
teostatavusuuringut integreeritud siisteemide kohta, neljapoolse liidu
antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide kasutamise integreeritud seire
tehnilise eksperdiriihma (QTG-AIS) t66d>” ning muid juba kiivitatud algatusi, nagu
WHO kolmepoolne protokoll ESBLIi tootva E. coli integreeritud iilemaailmse seire
kohta inim-, looma- ja keskkonnasektoris. Selline integreeritud ja pidev
sektoritevaheline seire peaks olema kavandatud selliselt, et tekkivad resistentsed
nakkused ja haiguspuhangud tohusalt ja kiiresti avastada, aga samuti ka selleks, et
pinnase ja veekogude puhul teha kindlaks antimikroobikumiresistentsust kandvate
geenide ja antimikroobikumide esinemine, suundumused ja toksilisus. Sellise seire
tulemused peaksid andma teavet tdhusate strateegiate jaoks
antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks kdigis sektorites ja asjakohastel

haldustasanditel;

57

The Quadripartite Organizations established the Technical Group on Integrated Surveillance on Antimicrobial

use and resistance (who.int) (Neljapoolse liidu organisatsioonid moodustasid antimikroobikumide kasutamise

jaresistentsuse integreeritud seire tehnilise todrithma (WHO.int))
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PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST:

6. jétkata antimikroobikumide suhtes resistentsete bakterite pohjustatud loomataudide
hindamist Euroopa Toiduohutusameti (EFSA) arvamuste alusel, et teha kindlaks, kas on
vaja loetleda moni neist taudidest mééruses (EL) 2016/429,58 et liigitada need

regulatiivsete jérelevalve-, kontrolli- vdoi muude juhtimismeetmete jaoks;

C. Nakkuste ennetamine ja torje

INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

7. tagama nakkuste ennetamise ja torje meetmete kehtestamine ja pidev seire inimtervishoius,
et aidata kaasa antimikroobikumiresistentsete patogeenide leviku piiramisele. Eelkdige

tuleb selleks teha jargmist:

a.  tugevdada nakkuste ennetamist ja tdrjet tervishoiuasutustes ja pikaajalise hoolduse

asutustes jirgmiste meetmete abil:

pohipéddevuste tagamine nakkuste ennetamise ja torje ning haiglahiigieeni

spetsialistide seas;
— piisavate vahendite tagamine nakkuste ennetamise ja torje programmide jaoks;
- kvaliteedikontroll;
- seire;
— asjakohaste suuniste viljatootamine; ning

— teadlikkuse suurendamine ja koolitustegevus;

58 Euroopa Parlamendi ja nGukogu 9. mirtsi 2016. aasta miarus (EL) 2016/429 loomataudide kohta, millega
muudetakse teatavaid loomatervise valdkonna digusakte voi tunnistatakse need kehtetuks (loomatervise
maérus) (ELT L 084 31.3.2016, 1k 1).
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b.  ajakohastada olemasolevaid tervishoiuasutusi, sealhulgas haiglataristuid, et tagada

nakkuste ennetamise ja torje kdrge tase;

c.  tagada tugevad seosed patsiendi ohutuse ja tervishoiuteenustega seotud nakkuste,
sealhulgas sepsise ennetamise vahel, eeskéitt parandades tervishoiutddtajate koolitusi
ning tagades kliiniliste laborite kdrgetasemelise mikrobioloogilise toe ja

patsiendiandmed;

d. tagada pidev koolitus nakkuste ennetamise ja torje alaste teadmiste alal kdigile
tootajatele ambulatoorses ravis, haiglates ja pikaajalise hoolduse asutustes, muu

hulgas kasutades pedagoogilist ja kditumisalast analiiiisi;

e. taielikult vdlja tootada ja rakendada riiklikud immuniseerimisprogrammid ning votta
meetmeid, et tohusalt dra hoida vaktsiinennetatavad haigused vastavalt ndukogu
7. detsembri 2018. aasta soovitusele vaktsiinennetatavate haiguste torje koostdo

tohustamise kohta’?;

f.  tagada nakkuste ennetamise ja tdrje ning antimikroobikumiresistentsuse véltimise

programmide piisav koordineerimine;

votma meetmeid toiduloomade tervise ja heaolu parandamiseks, et vahendada nakkuslike
taudide esinemist ja levikut pollumajanduses ning sellega seoses vihendada

antimikroobikumide kasutamise vajadust. Eelkdige tuleb selleks teha jargmist:

a.  julgustada veterinaararste ja muid asjaomaseid isikuid ndustama

pollumajandustootjaid nakkuslike taudide ennetamise ja torje meetmete osas;

b.  soodustada bioturvalisuse ning nakkuste ennetamise ja torje meetmete

kasutuselevottu pollumajandusettevotetes;

59

Noukogu 7. detsembri 2018. aasta soovitus 2018/C 466/01 vaktsiinennetatavate haiguste torje koostdo

tohustamise kohta (ELT C 466, 28.12.2018. 1k 1).
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c.  kasutada iihise pdllumajanduspoliitika raames pakutavat toetust, et rakendada
selliseid nakkuslike taudide vastaseid ennetusmeetmeid,®® mis lihevad kaugemale

ELi digusaktides sitestatud miinimumnouetest;

d.  kasutada Euroopa Merendus-, Kalandus- ja Vesiviljelusfondi (2021-2027)%!
vahendeid riiklikes programmides sisalduvate projektide puhul ja kooskolas

asjaomaste litkmesriikide méératletud rahastamiskdlblikkuse reeglitega;

e. arendada litkmesriikide meetmeid, mis on esitatud dokumendi ,,ELi vesiviljeluse
kestlikkuse ja konkurentsivoime suurendamise strateegilised suunised aastateks

2021-2030%62 [jsas;

f. soodustada vesiviljelussektoris aretustehnikaid®® taudide suhtes resistentsete tdugude

aretamiseks, mille tulemusena viheneks antimikroobikumide kasutamine;

g.  edendada vaktsineerimist, sealhulgas vesiviljeluses, ja muid alternatiive, mis aitavad

ennetada teatavaid taude ja véltida antimikroobikumide tarbetut kasutamist;

h.  edendada uuenduslike s6ddalisandite véljatootamist ja kasutamist, sealhulgas nende

s0odalisandite puhul, mis parandavad loomade fiisioloogilist seisundit;

1. tagada pedagoogilise ja kditumisalase analiiiisi abil pidev koolitus nakkuste
ennetamise ja torje ning bioturvalisuse alal kdigile to6tajatele asjaomastes

keskkondades;

60 Euroopa Parlamendi ja ndukogu 2. detsembri 2021. aasta méédrus (EL) 2021/2115, millega kehtestatakse

liikkmesriikide koostatavate Euroopa Péllumajanduse Tagatisfondist (EAGF) ja Euroopa Maaelu Arengu
Pollumajandusfondist (EAFRD) rahastatavate iihise pdllumajanduspoliitika strateegiakavade (UpPP

strateegiakavad) toetamise reeglid ning tunnistatakse kehtetuks méadrused (EL) nr 1305/2013 ja (EL)

nr 1307/2013 (ELT L 435, 6.12.2021,p 1).

https://oceans-and-fisheries.ec.europa.eu/funding/emfaf en.

Komisjoni teatis Euroopa Parlamendile, ndukogule, Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomiteele ning Regioonide
Komiteele: ELi vesiviljeluse kestlikkuse ja konkurentsivoime suurendamise strateegilised suunised aastateks
2021-2030, (COM(2021) 236 final).

Geenitehnoloogia meetodid, mida kasutatakse vaid selliste liikide puhul, mille kohta on riskihindamisel saadud
soodne tulemus.

61
62

63
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J- tootada sektorite kaupa vélja sihipdrased meetmed, kui mééruse (EL) 2019/6
artikli 57 kohaselt kogutavad andmed antimikroobikumide kasutamise kohta

toiduloomade liikide kaupa on saanud kittesaadavaks;

0. rakendama héid, tdenduspohiseid sonnikukiitluse tavasid ja hdid reoveesetete kditlemise
tavasid nende kasutamisel pdllumajanduses, et vihendada keskkonna kokkupuudet
ainetega, millel on mikroobivastased omadused ja mis pohjustavad

antimikroobikumiresistentsust;

PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST VOTTA TIHEDAS KOOSTOOS
LIIKMESRIIKIDEGA JARGMINE MEEDE:

10. tootada ECDCga koordineerides [kolm aastat parast ndukogu soovituse vastuvotmist] vélja
ELi suunised nakkuste ennetamise ja torje kohta inimtervishoius, eelkdige haiglate ja
pikaajalise hoolduse asutuste jaoks, vOttes arvesse kulutdhusat 1dhenemisviisi. Nende
suuniste véljatootamisel tuleks arvesse votta rahvusvahelisi suuniseid ning tagada tihe

koostd6 Euroopa ja riiklike erialatihingutega;

D. Antimikroobikumiresistentsuse viltimine ja antimikroobikumide moistlik kasutamine
INNUSTAB LIIKMESRIIKE:
11. tagama meetmete kehtestamine inimeste tervise valdkonnas, et toetada antimikroobsete

ainete maistlikku kasutamist tervishoius, sealhulgas esmatasandi tervishoiuasutustes ja

pikaajalise hoolduse asutustes, ning ambulatoorse ravi puhul, eelkdige:

a.  jargima ELi suuniseid levinud nakkuste ravi ja perioperatiivse
antimikroobikumprofiilaktika kohta ning vajaduse korral kohandama neid vastavalt
riiklikele oludele, eesmérgiga jérgida parimaid tavasid ja optimeerida

antimikroobikumide moistlikku kasutamist;

b.  todtama vilja meetmed tervishoiutddtajatele, sealhulgas apteekritele, et tagada

nendepoolne mdistliku kasutamise suuniste jargimine;
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c.  soodustama ja toetama diagnostiliste testide kasutuselevottu, eelkdige esmatasandi

tervishoius, et optimeerida antimikroobikumravi; ning
d. tagama tootajate asjakohase pddevuse ja todkorralduse;

12. kehtestama programmid kasutamata, aegunud ja allesjdédnud antimikroobikumide
kogumiseks ja ohutuks korvaldamiseks ambulatoorse ravi asutustest, haiglatest ja
pikaajalise hoolduse asutustest, pollumajandusettevotetest, veterinaarmeditsiiniteenuse

osutajatelt ja ruumidest ning antimikroobikumide tootmisrajatistest;

PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST VOTTA TIHEDAS KOOSTOOS
LIIKMESRIIKIDEGA JARGMINE MEEDE:

13. tootada vilja ELi suunised inimeste peamiste levinud nakkuste raviks ja inimeste
perioperatiivseks antimikroobikumprofiilaktikaks, mis sisaldaksid teavet piisavate
diagnostiliste testide kasutamise, antibiootikumide vajaduse, sobiva antibiootikumi valiku
(vajaduse korral), dooside ja nende intervallide ning ravi/profiilaktika kestuse kohta, vottes
arvesse parimaid olemasolevaid tavasid, antibiootikumide kittesaadavust ning vajadust
tagada nende kdige optimaalsem ja mdistlikum kasutamine. Kdnealuste suuniste
viljatootamisel tuleks arvesse votta WHO antibiootikumiraamatut AWaRe® ning tagada
tihe koost66 Euroopa ja riiklike erialaiihingutega. Vattes lisaks arvesse asjaolu, et
organismide resistentsuse mustrid voivad piirkonniti erineda, peaks konkreetsed kliinilised

nouded kindlaks méddrama iga litkmesriik eraldi;

64 https://www.who.int/publications/i/item/WHO-MHP-HPS-EML-2022.02.
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TERVITAB KOMISJONI KAVATSUST JA JULGUSTAB LIIKMESRIIKE VOTMA JARGMISI
MEETMEID:

14.

vOtma arvesse resistentsuse kujunemise ohtu inimtervishoius ja veterinaarias kasutatavate
antimikroobikumide suhtes, tingituna nende kokkupuutest taimekaitsevahendites voi
biotsiidides kasutatavate ainetega, tuginedes teaduslikule uurimistdole ja tdoenditele, mis on
saadud nende toodete ohutuse hindamise ja nende kohta otsuste tegemise kdigus, ning
asjakohasel juhul nende otsuste ldbivaatamisele, kui ilmnevad uued tdendid. Vajaduse
korral tuleks asjaomaste toodete suhtes rakendada asjakohaseid kasutustingimusi

vOi -piiranguid;

Soovituslikud eesmdrgid antimikroobikumide tarbimise ja

antimikroobikumiresistentsuse kohta

INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

15.

16.

17.

vOtma asjakohaseid riiklikke meetmeid eesmirgiga tagada, et 2030. aastaks on inimeste
puhul, st kombineerituna ambulatoorses ravis ja haiglasektoris, sealhulgas pikaajalise
hoolduse asutustes ja koduse hoolduse tingimustes, antibiootikumide kogutarbimine
(mairatud paevane kogus 1000 elaniku kohta pdevas) liidus vdhenenud 20 % vdrreldes

vordlusaastaga 2019;

votma asjakohaseid riiklikke meetmeid eesmirgiga tagada, et 2030. aastaks kuulub
vihemalt 65 % kdigist inimeste tervishoius tarbitavatest antibiootikumidest WHO AWaRe-

klassifikatsioonis maératletud Access rithma‘s;

votma asjakohaseid riiklikke meetmeid, eesmargiga tagada, et 2030. aastaks on
metitsilliiniresistentse Staphylococcus aureus’e (MRSA) pShjustatud
vereringeinfektsioonide koguarv (arv 100 000 elaniku kohta) vdhenenud ELis 15 %

vorreldes vordlusaastaga 2019;

https://www.who.int/publications/i/item/202 1 -aware-classification.
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18. votma asjakohaseid riiklikke meetmeid, eesmargiga tagada, et 2030. aastaks on kolmanda
polvkonna tsefalosporiiniresistentse Escherichia coli pdhjustatud vereringeinfektsioonide

koguarv (arv 100 000 elaniku kohta) vahenenud ELis 10 % vorreldes vordlusaastaga 2019;

19. votma asjakohaseid riiklikke meetmeid, eesmérgiga tagada, et 2030. aastaks on
karbapeneemiresistentse Klebsiella pneumoniae pdhjustatud vereringeinfektsioonide

koguarv (arv 100 000 elaniku kohta) vihenenud ELis 5 % vorreldes vordlusaastaga 2019.

Liikmesriikide soovituslikud individuaalsed panused nende liidu eesmirkide saavutamiseks on

esitatud kdesoleva soovituse lisas;

20. kehtestama néitajad ja jagama nende kasutamise parimaid tavasid, mis aitaks saavutada
soovituslikke eesmérke ning eesmirke, mis kisitlevad muid
antimikroobikumiresistentsusega seotud aspekte, niditeks nakkuste ennetust ja torjet,

antimikroobikumiresistentsuse véltimist, retseptide viljakirjutamise tavasid ja koolitust;

TERVITAB KOMISJONI KAVATSUST JA JULGUSTAB LIIKMESRIIKE VOTMA JARGMISI
MEETMEID:

21. kehtestada asjakohased meetmed, et aidata saavutada strateegia ,,Talust taldrikule* ja
nullsaaste tegevuskava eesmirk vihendada 2030. aastaks pdllumajandusloomade ja

vesiviljeluse puhul kasutatavate antimikroobikumide kogumiitiki ELis 50 %;
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F.

Teadlikkus, haridus ja koolitus

INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

22.

23.

24.

tagama koost00s korg- ja kutseharidusasutuste ning sidusrithmadega, samuti pedagoogilise
ja kditumisalase analiiiisi abil, et riiklikud tdienduskoolitusprogrammid ja -ppekavad, muu
hulgas meditsiini, denduse, siinnitusabi, farmaatsia, hambaravi, veterinaarmeditsiini,
pollumajanduse ja agronoomia, keskkonna- ja 6koloogiateaduste valdkonnas, hdlmaksid
vastavalt vajadusele kohustuslikku sektoriiilest koolitust ja padevust
antimikroobikumiresistentsuse, nakkuste ennetamise ja tdrje, keskkonnariskide,
bioturvalisuse ja antimikroobikumiresistentsuse viltimise, sealhulgas antimikroobikumide

mdistliku kasutamise valdkonnas;

suurendama inimtervishoiu- ja veterinaarsektoris to6tavate avaliku sektori toGtajate ja
tervishoiutdotajate teadlikkust kasutamata, aegunud ja allesjdanud antimikroobikumide
kogumise ja ohutu kdrvaldamise programmide olemasolust ning nende programmide

tahtsusest antimikroobikumiresistentsuse ennetamisel ning jagama parimaid tavasid;

suurendama ja parandama teabevahetust ja teadlikkuse suurendamist
antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide mdistliku kasutamise kohta, et

edendada teadmisi ja kditumise muutumist, milleks tuleb teha jargmist:

a.  anda inimtervishoiu-, veterinaar- ja agronoomiasektoris tootavatele spetsialistidele
korrapdraselt ajakohastatud teavet antimikroobikumiresistentsuse kohta riiklikul ja
kohalikul tasandil ning teabematerjale antimikroobikumiresistentsuse ning nakkuste
tohusa ennetamise ja tdrje, keskkonnariskide, bioturvalisuse ja
antimikroobikumiresistentsuse véltimise, sealhulgas antimikroobikumide mdistliku

kasutamise tahtsuse kohta;

b.  arendada riiklikul tasandil iildsuse teadlikkuse suurendamise meetmeid ja ulatuslikke
teavituskampaaniaid antimikroobikumiresistentsuse kohta, eelkdige selle ennetamise
kohta hiigieeni, eelkdige kétehiigieeni abil, ning samuti antimikroobikumide

madistliku kasutamise abil;
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25.

c.  tootada vilja sihipédrased teavituskampaaniad, et suurendada teadlikkust
konkreetsetes elanikkonnarihmades, kasutades selleks nende konkreetsete rithmade

jaoks asjakohaseid suhtlusvahendeid ja -kanaleid;

teavitama eespool nimetatud teadlikkuse suurendamise meetmetest ja
teavituskampaaniatest nende mdju maksimeerimiseks teisi litkkmesriike, komisjoni,
asjaomaseid liidu ameteid ja muid asjaomaseid asutusi ning koordineerima neid meetmeid

ja kampaaniaid;

PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST:

26.

27.

toetada ja tdiendada liikmesriikidepoolset teadlikkuse suurendamise tegevust
antimikroobikumiresistentsuse ja antimikroobikumide mdistliku kasutamise kohta
iileeuroopaliste teavitusmeetmetega, vottes arvesse kulutdhusat ldhenemisviisi ja ldhtudes

litkkmesriikide vajadustest;

toetada litkkmesriike inimtervishoiu-, veterinaar- ja agronoomiasektoris tootavatele
spetsialistidele pideva koolituse ja elukestva oppe pakkumisel
antimikroobikumiresistentsuse ohu ja selle terviseiihtsuse pohimdtte raames ennetamise
teemal selliste koolitusvdimaluste kaudu nagu algatus ,,Parem koolitus ohutuma toidu

nime]‘6¢;

https://food.ec.europa.eu/horizontal-topics/official-controls-and-enforcement/legislation-official-

controls/better-training-safer-food_en.
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G. Teadus- ja arendustegevus ning stitmulid innovatsiooniks ning juurdepddsuks

antimikroobikumidele ja muudele antimikroobikumiresistentsusega seotud meditsiinilistele

vastumeetmetele

TERVITAB KOMISJONI KAVATSUST JA JULGUSTAB LIIKMESRIIKE VOTMA JARGMISI

MEETMEID:

28.

29.

toetama teadusuuringuid ja tehnoloogilist innovatsiooni tdukestiimulitega inimestel
antimikroobikumiresistentsete patogeenide pohjustatud nakkuste avastamiseks,
ennetamiseks ja raviks, muu hulgas looma Euroopa terviseiihtsuse pohimdtte kohase
antimikroobikumiresistentsuse alase partnerluse ja tegema sellesse markimisvadrseid
investeeringuid, et voimaldada valdkondadevaheliste teadusuuringute ja innovatsiooni

koordineerimist, ihtlustamist ja rahastamist;

koordineeritud viisil riiklike ja mitut ritki holmavate algatustega edendama
antimikroobikumide ja muude inimesi mdjutava antimikroobikumiresistentsuse vastu
voitlemiseks oluliste meditsiiniliste vastumeetmete, eelkdige antimikroobikumidele
resistentsete patogeenide diagnostiliste testide ja vaktsiinide véljatéotamist ja

kéattesaadavust;

SEL EESMARGIL PEAB NOUKOGU TERVITATAVAKS KOMISJIONI KAVATSUST:

a.  jdtkuvalt toetada litkmesriike prioriteetsete antimikroobikumiresistentsete
patogeenide kindlaksmadramisel liidu ja liikmesriikide tasandil, olemasolevate,
tulevaste ja puuduvate antimikroobikumiresistentsusega seotud meditsiiniliste
vastumeetmete kaardistamisel ja sihttoodete profiilide kindlaksméa4ramisel,

kooskdlas riiklike algatustega;

b.  toetada antimikroobikumiresistentsusega seotud meditsiiniliste vastumeetmete alast

teadus- ja arendustegevust, eelkdige koordineerides siirdeuuringute rahastamist ja
antimikroobikumiresistentsusega seotud meditsiiniliste vastumeetmete hilist

arendusetappi, sealhulgas antimikroobikumide kliinilisi uuringuid,

c.  parandada antimikroobikumide ja muude antimikroobikumiresistentsusega seotud
meditsiiniliste vastumeetmete tarnete jarjepidevust ELis, eelkdige koostoos
litkmesriikidega, toetades ja koordineerides litkmesriikide tootmis-, hanke- ja

varumisalgatusi ning kdrvaldades takistused ELi tasandil;
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d.  parandada ndudluse prognoosimist, hinnata ja kdsitleda antibiootikumide tarneahela
ndrku kohti ning vastavalt vajadusele rakendada sihiparaseid meetmeid

antibiootikumide varude loomiseks, et viltida nappust;

30. aitama kaasa liidu mitut riiki hdlmava tdmbestiimulite kava véljatootamisele ja juhtimisele,
mille eesmérk on parandada innovatsiooni, uute antimikroobikumide véljatootamist ning
juurdepaisu olemasolevatele ja uutele antimikroobikumidele ning milles litkmesriigid
saavad osaleda vabatahtlikkuse alusel. Selline kava voiks holmata nditeks tulutagatist,
turuletoomispreemiaid koos tulutagatisega, kindlasummalisi turuletoomispreemiaid voi
makseid vahe-eesmirkide tditmisel ning seda v3ib vastavalt vajadusele rahastada ELi voi
riigi tasandil voi kaasrahastada;

31. koondama kokku ressursid, votma koostoOmeetmeid, aitama rahaliselt kaasa
tombestiimulite kava rakendamisele ja votma kohustuse osaleda 2023. aasta
tooprogrammis ,,EL tervise heaks* osutatud vorgustikus®’;

32. vaatama korrapiraselt 14bi kdnealuse kava ja selle mdju antimikroobikumide
véljatootamisele ja kittesaadavusele;

33. stimuleerima loomade tervishoius antimikroobikumide ja vaktsiinide kasutamisele tdhusate
ja toenduspohiste alternatiivide véljatootamist ja turule laskmist;

H. Koostoo

INNUSTAB LIIKMESRIIKE:

34. esitama antimikroobikumiresistentsuse ning nende tarbimise kohta andmeid
antimikroobikumiresistentsuse ja kasutuse iileilmse seire siisteemile (GLASS)%8;

67 Erimeede Cp-p-23-16 ,,Support innovation and access to antimicrobials* (innovatsiooni ja

antimikroobikumidele juurdepéésu toetamine).

68 https://www.who.int/initiatives/glass.
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35.

36.

kasutama voimalusi ELi antimikroobikumiresistentsusega tegeleva terviselihtsuse
vorgustiku ning teiste asjaomaste antimikroobikumiresistentsusega tegelevate komiteede ja

toorithmade korrapérastel kohtumistel, et:

a.  tohustada oma koostodd nendega ning samuti komisjoni, asjaomaste liidu ametite
ning antimikroobikumiresistentsuse valdkonna sidusrithmade, spetsialistide ja

ekspertidega;

b.  vahetada parimaid tavasid, eelkdige seoses meetmetega, millega tagatakse, et
tervishoiutdotajad jargivad maistliku kasutamise suuniseid, ning tdendatult tdhusate

teadlikkuse suurendamise meetmetega;

c.  jagada antimikroobikumiresistentsust kasitlevaid riiklikke tegevuskavasid ning
nendega seotud rakendusaruandeid ja hindamisi omavahel, komisjoniga ja

asjaomaste liidu ametitega ning vdimaldada asjakohast kogemuste vahetamist;

tohustama antimikroobikumiresistentsuse alast koost6dd inimtervishoiu-, veterinaar-,
keskkonna- ja agronoomiasektoris tootavate spetsialistide vahel ning sidusriihmadega, et
parandada terviseiihtsuse pohimdtte rakendamist antimikroobikumiresistentsuse

valdkonnas;

PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST:

37. tohustada antimikroobikumiresistentsuse alast koostood EFSA, EMA, ECDC, EEA ja
ECHA vahel ning tugevdada terviseiihtsuse pohimotet antimikroobikumiresistentsuse
valdkonnas asutustevahelise antimikroobikumiresistentsuse todriihma kaudu. See tooriihm
teeb jargmist:

a.  loob toimiva platvormi korrapdraste kohtumiste korraldamiseks, et tagada
antimikroobikumiresistentsuse alase teabe vahetamine ning arutada tulevasi taotlusi
ja volitusi; ning

b.  teeb to0d seireandmete sektoritevahelise integreerimise nimel;

38. tootada vilja seireraamistik, et hinnata 2017. aasta antimikroobikumiresistentsuse
tegevuskava ja kdesoleva soovituse rakendamisel tehtud edusamme ja saavutatud tulemusi;
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TERVITAB KOMISJONI KAVATSUST JA JULGUSTAB LIIKMESRIIKE VOTMA JARGMISI
MEETMEID:

39.

toetama standardite viljatootamist rahvusvaheliste standardiorganisatsioonide poolt ja

nende rakendamist kolmandate riikide poolt, eelkdige mis puudutab jargmist:

a.  ambitsioonikamad WOAHi standardid ja suunised antimikroobsete ainete
vastutustundliku ja mdistliku kasutamise kohta veterinaarmeditsiinis, mis peaks
kajastama vajadust 10petada kogu maailmas jirk-jargult antimikroobikumide

kasutamine loomade kasvu edendamiseks voi nende tootlikkuse suurendamiseks;

b.  rahvusvahelise taimekaitsekonventsiooni®® raames suuniste véljatddtamine

antimikroobsete ainete moistlikuks kasutamiseks fiitosanitaareesmarkidel;

C. codex alimentarius’e standardite,” toidu kaudu leviva antimikroobikumiresistentsuse
vihendamise ja piiramise tegevusjuhise (Code of Practice to Minimize and Contain
Foodborne Antimicrobial Resistance),” toidu kaudu leviva
antimikroobikumiresistentsuse integreeritud seire ja jalgimise suuniste (Guidelines
on Integrated Monitoring and Surveillance of Foodborne Antimicrobial
Resistance) ning toiduga leviva antimikroobse resistentsuse riskianaliiiisi
kisitlevate suuniste (Guidelines for Risk Analysis of Foodborne Antimicrobial

Resistance)™ rakendamine;

69 https://www.ippc.int/en/.

70 Foodborne antimicrobial resistance (fao.org)

n https://www.fao.org/fao-who-codexalimentarius/sh-
proxy/en/?Ink=1&url=https%253 A%252F%252Fworkspace.fao.org%252Fsites%252Fcodex%252F Standards
%252FCXC%2B61-2005%252FCXC _061e.pdf.

72 https://www.fao.org/fao-who-codexalimentarius/sh-
proxy/ar/?Ink=1&url=https%253 A%252F%252Fworkspace.fao.org%252Fsites%252Fcodex%252F Standards
%252FCXG%2B94-2021%252FCXG_94e.pdf.

73 https://www.fao.org/fao-who-codexalimentarius/sh-
proxy/en/?Ink=1&url=https%253A%252F%252Fworkspace.fao.org%252Fsites%252Fcodex%252F Standards
%252FCXG%2B77-2011%252FCXG_077e.pdf
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https://www.fao.org/fao-who-codexalimentarius/sh-proxy/en/?lnk=1&url=https%253A%252F%252Fworkspace.fao.org%252Fsites%252Fcodex%252FStandards%252FCXG%2B77-2011%252FCXG_077e.pdf

40. tootama selles suunas, et védltida antimikroobikumiresistentsust terviselihtsuse pohimatte
kaudu, tugevdades suutlikkust koostoos neljapoolse liiduga, nagu on kirjeldatud
neljapoolse liidu koostatud iihise terviseiihtsuse tegevuskava (2022-2026)74

5. tegevussuunas;

41. tootama antimikroobikumiresistentsust késitlevate konkreetsete ja asjakohaste sétete
lisamise suunas, jérgides terviselihtsuse pohimotet ldbirddkimiste pidamisel voimaliku
WHO rahvusvahelise kokkuleppe iile pandeemiate ennetamise, nendeks valmisoleku ja

neile reageerimise kohta, kooskdlas ndukogu otsusega (EL) 2022/45175;

42. toetama WHO algatusi koostada suunised selle kohta, kuidas tuleks rakendada hiid
tootmistavasid antimikroobikumide tootmisel tekkivate jadtmete ja reovee kiitlemisel,

jargides WHO juhatuse 30. novembri 2018. aasta otsust selles kiisimuses’;

43. toetama antimikroobikumiresistentsuse pidamist oluliseks poliitiliseks prioriteediks G7 ja
G20 riikides, mis tooks kaasa ambitsioonikate kohustuste votmise iilemaailmsel tasandil,
sealhulgas antimikroobikumide jaoks kasutatavatest tduke- ja tdmbestiimulitest tuleneva

finantskoormuse odiglase jagamise G20 voi G7 riikide vahel;

44. toetama 2024. aastaks kavandatud antimikroobikumiresistentsuse teemalist URO
korgetasemelist konverentsi, et suurendada tilemaailmseid kohustusi

antimikroobikumiresistentsuse vastu voitlemiseks;

45. toetama neljapoolse liidu algatatud antimikroobikumiresistentsuse valdkonna mitme
sidusrithma partnerlusplatvormi’” ja selles aktiivselt osalema, et aidata luua {ihine
iilemaailmne visioon ja saavutada antimikroobikumiresistentsuse kiisimuses suurem

konsensus;

74 One health joint plan of action (2022—-2026): working together for the health of humans, animals, plants and
the environment (who.int)

75 Noukogu 3. mirtsi 2022. aasta otsus (EL) 2022/451, millega antakse luba alustada Euroopa Liidu nimel
labirddkimisi pandeemia ennetamist, selleks valmisolekut ja sellele reageerimist késitleva rahvusvahelise
lepingu iile ning rahvusvaheliste tervise-eeskirjade (2005) tdiendavate muudatuste iile (ELT L 92, 21.3.2022,
Ik 1).

76 https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/EB144/B144 19-en.pdf.

77 https://www.fao.org/antimicrobial-resistance/quadripartite/the-platform/en/.
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46. pakkuma suutlikkust antimikroobikumiresistentsuse vastaste meetmete viljatootamiseks ja

toetama neid meetmeid viikese ja keskmise sissetulekuga riikides, eelkdige tehes jargmist:

a.  osaledes terviselihtsuse podhimdttel pdhinevas Aafrikaga ldbiviidavas jatkusuutlikku
terviseohutust késitlevas Euroopa tiimi algatuses,’® mille eesmirk on eelkdige aidata

voidelda antimikroobikumiresistentsuse vastu;

b.  toetades antimikroobikumiresistentsusega seotud terviseiihtsuse riiklike
tegevuskavade rakendamist madala ja keskmise sissetulekuga riikides, eelkdige URO

antimikroobikumiresistentsuse mitmepoolse sihtfondi kaudu’;

c.  panustades nakkushaiguste ja antimikroobikumiresistentsuse vastasesse voitlusesse
madala ja keskmise sissetulekuga riikides, néiteks Euroopa ja arenguriikide kliiniliste
uuringute partnerluse kaudu (iilemaailmse tervisealgatuse EDCTP3 iihisettevote)3?
ning asjakohasel juhul selliste valitsusvéliste algatuste kaudu nagu
antimikroobikumiresistentsuse lahenduste rahvusvaheline keskus (ICARS),8!
tileilmne antibiootikumidealase teadus- ja arendustegevuse partnerlus (GARDP)3? ja

ReAct®3;

78 https://europa.eu/capacity4dev/tei-jp-tracker/tei/sustainable%C2%A0health-security-africa.

7 https://mptf.undp.org/fund/amr00.

80 https://research-and-innovation.ec.europa.eu/research-area/health/edctp_en.

81 https://icars-global.org/

82 https://gardp.org/

83 https://www.reactgroup.org/
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J. Aruandlus

PEAB TERVITATAVAKS KOMISJONI KAVATSUST:

47. esitada ndukogule neli aastat parast kidesoleva soovituse vastuvotmist aruanne selle

soovituse jarelmeetmete kohta.

Briissel,

Noukogu nimel

eesistuja
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Liikmesriikide panus kédesoleva soovituse punktis E esitatud ELi soovituslike eesmérkide

saavutamisse4.

1. Liikmesriikide soovituslikud eesmirgid antibiootikumide kogutarbimise kohta (méératud
pdevane kogus 1000 elaniku kohta pdevas) esmatasandi tervishoius ja haiglasektoris

kokku, sealhulgas pikaajalise hoolduse asutustes

Liikmesriik Antibiootikumide Soovituslik
kogutarbimine vihendamiseesmark
esmatasandi 2030. aastaks
tervishoius ja
haiglasektoris kokku,

sealhulgas pikaajalise
hoolduse asutustes
(méératud paevane
kogus 1000 elaniku
kohta pdevas)

2019. aastal®?

NL 9,5 3%
AT 11,6 3%
EE 11,8 3%
SE 11,8 3%
DE 12,6% 9%
SI 13,0 9%
LV 13,9 9%
HU 14,4 9%
84

Moned liikmesriigid on antimikroobikumiresistentsuse vdi antimikroobikumide tarbimise késitlemisel teinud
edusamme alates vordlusaastaks vdetud 2019. aastast.

85 Andmed iileeuroopaliselt antimikroobsete ainete tarbimise seire vorgustikult (ESAC-Net). Rahvastikuandmed
périnevad Eurostatilt.

86 Saksamaa ei esitanud ESAC-Netile tarbimisandmeid haiglasektori kohta. Kogutarbimist hinnati selle pohjal,
millise osa kogutarbimisest moodustab haiglasektori tarbimine ELis keskmiselt.
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FI 14,7 9%
DK 15,3 9%
LT 16,1 9%
CzZ 16,9 9%
HR 18,8 9%
PT 19,3 9%
SK 19,3 9%
BG 20,7 18%
MT 20,7 18%
LU 21,1 18%
BE 21,4 18%
IT 21,7 18%
IE 22,8 27%
PL 23,6 27%
ES 24,9 27%
FR 25,1 27%
RO 25,8 27%
CYy 30,1 27%
EL 34,1 27%
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2. Liikmesriikide soovituslikud eesmirgid pdhikasutuses olevate antibiootikumide tarbimise
osakaalu kohta kdigist WHO AWaRe-klassifikatsioonis (Access, Watch, Reserve, Unclassified —

pohikasutuses, piirangutega, reserv- ja klassifitseerimata antibiootikumid) loetletud

antibiootikumidest3”

Liikmesriik Pohikasutuses olevate | Soovituslik eesmérk
antibiootikumide 2030. aastaks
tarbimise osakaal
koigist WHO AWaRe
(Access, Watch,

Reserve,
Unclassified)-
klassifikatsioonis
loetletud
antibiootikumidest
2019. aastal®8

DK 79,1 Viahemalt 65 %

FI 73,2

FR 72,0

NL 71,2

SE 71,0

IE 70,3

LV 68,6

BE 67,9

LT 67,5

ES 63,0

HR 62,7

SI 62,1

PT 61,4

87

https://www.who.int/publications/i/item/202 1 -aware-classification

88 Andmed iileeuroopaliselt antimikroobsete ainete tarbimise seire vorgustikult (ESAC-Net). Rahvastikuandmed
périnevad Eurostatilt.
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EE 61,3 Vihemalt 65 %

PL 60,4

cz 60,2

LU 59,5

AT 58,1

RO 52,8

HU 50,5

MT 49,9

IT 48.9

CYy 48,9

EL 46,8

BG 45,1

SK 42,4

DE Andmed puuduvad®

89 Saksamaa ei esitanud ESAC-Netile tarbimisandmeid haiglasektori kohta. Seepirast ei ole vaimalik protsenti
arvutada.
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3. Liikmesriikide soovituslikud eesmirgid metitsilliiniresistentse Staphylococcus aureus’e

vereringeinfektsioonide esinemise kohta (100 000 elaniku kohta)

Litkmesriik Metitsilliiniresistentse | Soovituslik
Staphylococcus viahendamiseesmark
aureus’e 2030. aastaks
vereringeinfektsioonide
esinemiste arv??

100 000 elaniku kohta
2019. aastal

NL 0,4 3%

DK 0,8 3%

EE 0,8 3%

FI 1,1 3%

SE 1,3 3%

BG 1,5 3%

LV 1,9 6%

LU 2,1 6%

AT 2,2 6%

LT 2,2 6%

SI 2.4 6%

BE 2,6 6%

HR 2,7 6%

IE 3,1 6%

CZ 3,1 6%

90

Tuginedes antimikroobikumiresistentsuse seire iileeuroopalisest vorgustikust (EARS-Net) kittesaadavatele
andmetele invasiivsete isolaatide kohta, mille puhul invasiivsed isolaadid on enamasti (>99 %) saadud
vereringeinfektsioonidest ning vaid véga véike protsent (<1 %) isolaate on saadud meningiidist.
Rahvastikuandmed périnevad Eurostatilt.
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DE 3,6 10%
MT 3.8 10%
HU 4,2 10%
ES 4,2 10%
PL 4,3 10%
EL 4,6 10%
SK 5,0 10%
FR 5,6 18%
CY 6,9 18%
PT 11,4 18%
IT 13,6 18%
RO 13,7 18%
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4.

Liikmesriikide soovituslikud eesmirgid kolmanda pdlvkonna tsefalosporiiniresistentse

Escherichia coli vereringeinfektsioonide esinemise kohta (100 000 elaniku kohta)

Liikmesriigid Kolmanda pdlvkonna Soovituslik

tsefalosporiinresistentse | vihendamiseesmairk
Escherichia coli 2030. aastaks
vereringeinfektsioonide

esinemiste arv®!

100 000 elaniku kohta

2019. aastal.

EL 2,6 0%

BG 4,3 0%

NL 4,5 0%

LV 5,0 0%

HR 53 0%

LT 5,6 0%

HU 5,7 0%

CYy 6,2 5%

RO 6,3 5%

SK 6,4 5%

Cz 6,6 5%

DK 6,6 5%

AT 7,1 10%

PL 7,4 10%

SI 7,7 10%

ES 7,8 10%

o Tuginedes antimikroobikumiresistentsuse seire iileeuroopalisest vorgustikust (EARS-Net)
kittesaadavatele andmetele invasiivsete isolaatide kohta, mille puhul invasiivsed isolaadid
on enamasti (>99 %) saadud vereringeinfektsioonidest ning vaid viga viike protsent (<1 %)
isolaate on saadud meningiidist. Rahvastikuandmed pirinevad Eurostatilt.
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EE 7,9 10%
FI 8,0 10%
IE 8,3 10%
FR 8,6 10%
SE 9,6 10%
LU 10,1 12%
PT 10,3 12%
DE 12,0 12%
MT 12,4 12%
BE 13,2 12%
IT 23,2 12%
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5. Liikmesriikide soovituslikud eesmirgid karbapeneemiresistentse Klebsiella pneumoniae

vereringeinfektsioonide esinemise kohta (100 000 elaniku kohta)

Liikmesriik Kolmanda pdlvkonna Soovituslik
karbapeneemiresistentsete | vihendamiseesmirk
Klebsiella pneumoniae 2030. aastaks
vereringeinfektsioonide
esinemiste arv®? 100 000
elaniku kohta
2019. aastal.

EE 0,00 0%

LV 0,00 0%

NL 0,02 0%

SE 0,03 0%

SI 0,05 2%

FI 0,06 2%

DK 0,07 2%

Cz 0,09 2%

HU 0,09 2%

IE 0,11 2%

LU 0,16 2%

DE 0,20 2%

AT 0,20 2%

FR 0,22 2%

BE 0,27 2%

SK 0,52 4%

92

Tuginedes antimikroobikumiresistentsuse seire iileeuroopalisest vorgustikust (EARS-Net) kittesaadavatele
andmetele invasiivsete isolaatide kohta, mille puhul invasiivsed isolaadid on enamasti (>99 %) saadud
vereringeinfektsioonidest ning vaid véga véike protsent (<1 %) isolaate on saadud meningiidist.
Rahvastikuandmed périnevad Eurostatilt.
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LT 0,54 4%
ES 0,76 4%
HR 1,20 4%
PL 1,38 4%
MT 2,13 4%
BG 2,29 4%
CYy 2,61 5%
PT 2,93 5%
RO 7,12 5%
IT 8,51 5%
EL 13,05 5%
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