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Gesundheitsprogramm 2000

Das ,, Gesundheitsprogramm 2000
der EU wird derzeit von der Euro-
pdischen Kommission entwickelt.
Vorgaben dafiir seien u. a. bessere
Informationen, schnelle Reaktio-
nen auf Gesundheitshedrohungen,
Auswirkungen der Erweiterung der
EU sowie zu anderen EU-Politik-
bereichen. Das erkliirte Paul Weis-
senberg, Direktor der Generaldi-
rektion Unternehimen bei der Kom-
mission anldsslich eines Treffens
mit dem Gesundheitsausschuss des
Bundestages in Briissel. Geplant
sei, das Thema Gesundheitspro-
gramm auf die Tagesordnung der
franzosischen  Prisidentschaft  in

Dabei soll das Thema Prdvention
eine herausragende Rolle spielen.

Auferdem war der Binnenmarkt
fiir  pharmazeutische  Produkte
Thema der Zusammenkunft. Den
massiven Preisunterschieden  fiir
Medikamente in den einzelnen
EU-Mitgliedstaaten  stiinde  er
machtlos gegeniiber, so Weissen-
berg. Dies sei Sache der Gesund-
heitspolitik der einzelnen Liinder:
Dariiber hinaus wiirde sich das
Problem des Parallelhandels im
Zuge der Osterweiterung der EU
noch vergréfern, dies konne sich
Jjedoch positiv auf das nationale
Gesundheitsbudget auswirken.

Mit Blick auf die Grundsdtze der
EU-Arzneimittelpolitik wies Weis-
senberg auf die gut funktionierende
europdische Zentrale fiir Arznei-
mittelzulassung in  Londin  hin.
Dennoch wiirde die. EU-Gesetzge-
bung in diesem Bereich gegenwiir-
tig tberpriift. Man warte auf einen
Bericht tiber die Erfahrung mit
dieser Behorde, dessen Ergebnisse
Aufschluss tiber magliche legisla-
tive Verdinderungen geben soll.




