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»sunsere Vision ist eine Europdische Union,

in der alle Biirger den bestmadglichen Schutz

vor Infektionskrankheiten geniefen, den die jiingsten
Prdventions- und Kontrollmaf3nahmen erlauben.*

Zsuzsanna Jakab, Direktorin des ECDC



Vorwort — Malnahmen der EU
gegen Infektionskrankheiten

Die Welt war nie starker miteinander vernetzt als heute. Millionen von Menschen und Tonnen
von Lebensmitteln iiberqueren tdglich die Grenzen. In einer durchschnittlichen Nacht halten
sich in einem grofen Hotel in einer europdischen Grof3stadt Gaste aus mehr als einem Dutzend
Landern auf. Wie SARS im Jahr 2003 gezeigt hat, konnen sich Ausbriiche von Infektionskrank-

heiten international mit nie da gewesener Geschwindigkeit verbreiten.

Die gute Nachricht ist, dass im 21. Jahrhundert die zur
Verfligung stehenden Instrumente fiir die Erkennung und
Pravention von Krankheitsausbriichen besser sind denn
je. Die Herausforderung besteht darin sicherzustellen,
dass wir diese Instrumente effektiv nutzen.

Das Europdische Zentrum fiir die Pravention und Kontrolle
von Krankheiten (European Centre for Disease Prevention
and Control - ECDC) wurde im Jahr 2005 eingerichtet, um
die europdische Abwehr gegen Infektionskrankheiten
zu stdrken. Wir arbeiten mit den EU-Institutionen und
den Mitgliedstaaten zusammen, um die Kooperation zu
erleichtern und die faktengesicherten Grundlagen bereit-
zustellen, die fiir effektive Malnahmen erforderlich sind.
Unsere Vision ist eine Europdische Union, in der alle Biir-
ger den bestmdglichen Schutz vor Infektionskrankheiten
genief3en, den die neusten Prdaventions- und Kontrollmaf-
nahmen erlauben.

Als wissenschaftliche Agentur der Europdischen Union
fiihrt das ECDC Risikobewertungen durch und stellt poli-
tischen Entscheidungstrdgern auf EU- sowie auf nationa-
ler Ebene wissenschaftliche Erkenntnisse zur Verfligung.
Aber wir tiben auch eine praktische, operationelle Rolle
bei Europas Abwehr gegen Krankheiten aus.

Was unsere Beobachtung und Einschdtzung von Bedro-
hungen fiir die menschliche Gesundheit angeht, so tun
wir das nicht nur von unseren Biiros in Stockholm aus.
Wir haben regelmdfig Epidemiologen vor Ort, die die
Fakten von dort aus beurteilen, wo sich die Vorkomm-
nisse ereignen. Das haben wir in den Jahren 2005 und
2006 getan, als der HgN1-Vogelgrippeerreger in Teilen

Europas ankam, und erneut in jlingster Zeit, als es zu
einem Ausbruch von Chikungunya-Fieber kam.

Wiéhrend sich ein Teil unserer Arbeit auf Statistiken und
wissenschaftliche Analysen konzentriert, spielen wir
auch eine Rolle bei der Reaktion auf Zwischenfalle, die
direkte Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit
haben. Daher haben wir die Verantwortung und die Moti-
vation, richtig zu handeln, und das mit hoher Qualitat.

Kurz gesagt, wir haben die Aufgabe, die Gesundheit in
Europa jetzt und in Zukunft zu erhalten.

Zsuzsanna Jakab
Direktorin des ECDC




Welche Bedrohung stellen Infektions-
krankheiten fiir Menschen in Europa dar?

Infektionskrankheiten werden durch Mikroorganismen wie
Bakterien, Viren, Parasiten oder Pilze, die in den mensch-
lichen Korper eindringen und sich dort vermehren, verur-
sacht. Mikroorganismen kdnnen Menschen {iber eine Reihe
verschiedener Wege infizieren. Sie konnen sich in der Luft,
die wir atmen, dem Wasser, das wir trinken, oder den
Lebensmitteln, die wir essen, befinden. Menschen kénnen
Mikroorganismen durch Kontakt mit anderen Menschen,
Tieren, Pflanzen oder sogar durch den unsichtbaren Staub
auf Objekten, die sie beriihren, aufnehmen.

Die EU-Ldnder sind im Allgemeinen sehr erfolgreich bei
der Bekampfungvon Infektionskrankheiten. Die Hygiene-
standards sind in der EU im Vergleich zu vielen anderen
Teilen der Welt hoch und ihre Mitgliedstaaten verfiigen
tiber gute offentliche Gesundheitssysteme. Durch nati-
onale Impfkampagnen sind verschiedene Krankheiten
unter Kontrolle gehalten und in einigen Fallen sogar aus-
gerottet worden.

Fiir die meisten der etwa 50 Krankheiten, zu denen das
ECDC Daten sammelt, sind die Infektionsraten in den
letzten zehn Jahren entweder gesunken oder stabil

geblieben. Der Grofteil der Todesfalle in EU-Landern
wird durch nicht ansteckende Krankheiten wie Krebs und
Herzerkrankungen verursacht.

Man sollte sich jedoch vor Augen halten, dass die der-
zeitige Situation das Ergebnis intensiven und konti-
nuierlichen Engagements von Gesundheitsbehdrden,
Beschaftigten im Gesundheitswesen, Forschern und vie-
len anderen ist. Vor weniger als 100 Jahren waren Infek-
tionen noch die Haupttodesursachen - insbesondere
von Kindern und jungen Erwachsenen. Wenn der von
uns geschaffene Schutz nicht kontinuierlich aufrechter-
halten und weiterentwickelt wird, werden diese Infekti-
onen mit voller Kraft zuriickkehren. Selbst heutzutage
sollte die Belastung durch Infektionskrankheiten nicht
unterschatzt werden. Jedes Jahr verursachen Infektions-
krankheiten in den EU-Landern mehrere zehntausend
Todesfdlle, Millionen verlorener Arbeitstage und unsag-
bare Schmerzen und Leiden.



Infektionskrankheiten — die Hauptbedrohungen

Die bedeutendste Krankheitsbedrohung in Europa
stammt von Mikroorganismen, die resistent gegen-
iber Antibiotika geworden sind. Infektionen durch
solche Bakterien sind ein grofies und schnell zuneh-
mendes Problem sowohl in unseren Krankenhdu-
sern als auch innerhalb der breiteren Gesellschaft.
Jedes Jahr stecken sich etwa viereinhalb Millionen
Menschen in der EU mit im Gesundheitswesen ver-
breiteten Infektionen an. Von diesen sterben schat-
zungsweise 40 0oo Patienten als direkte Folge.

Im Jahr 2006 wurden in EU-Landern {iber 25 000 neue
Falle von HIV/Aids gemeldet. Die Gesamtzahl der HIV-
Infizierten in der EU wird auf etwa 700 ooo geschatzt.
Von diesen wissen etwa 30 % - rund 200 000 Perso-
nen - nicht, dass sie HIV haben.

Im Jahr 2006 wurden in der EU fast 9o ooo Falle von
Tuberkulose (TB) gemeldet. Die TB-Fédlle nehmen in
den gefdhrdeten Gruppen wie Migranten und HIV-
Positive zu. In der EU gibt es Falle von arzneimittel-
resistenter TB, die sehr schwer oder sogar unméglich
zu behandeln sind.

= Jeden Winter erkranken hunderttausende von Men-

schen in der EU schwer an saisonaler Grippe (Influ-
enza). Von diesen sterben in einer durchschnittlichen
Grippesaison mehrere tausend - hdufig unnétig, da
effektive Impfstoffe fiir die Risikogruppen zur Verfii-
gung stehen.

= Vollig neue Mikroorganismen passen sich an und ver-

dandern sich, mit dem Ergebnis, dass neue Krankhei-
ten auftreten konnen und tatsachlich auftreten. Wir
haben dies bei HIV/Aids in den 1980ern, der varian-
ten Creutzfeldt-Jakob-Krankheit in den 1990ern und
SARS im Jahr 2003 gesehen.

Der Klimawandel kann ebenfalls zu neuen Krankheits-
mustern in Europa fithren. Wir haben gesehen, wie
sich die Zeckenenzephalitis in verschiedenen Teilen
Europas ausgebreitet hat und in den letzten Jahren
sogar Tropenkrankheiten ausgebrochen sind.
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Reaktion auf
Gesundheitshedrohungen

Seit den 1990ern tauschen die EU-Lander routinemaflig
Informationen zu Krankheitsausbriichen aus, die das
Potenzial haben, sich iiber die Grenzen hinweg auszubrei-
ten. Ein sicheres Mitteilungssystem, das so genannte Friih-
warn- und Reaktionssystem der EU zu Bedrohungen fiir die
offentliche Gesundheit (Early Warning and Response Sys-
tem, EWRS), verbindet die Gesundheitsbehorden in den
Mitgliedstaaten, das ECDC und die Europdische Kommis-
sion. Die ECDC-Mitarbeiter, die fiir die Uberwachung und
Abkldarung von epidemiologischen Informationen zustdn-
dig sind (Epidemic Intelligence), iiberwachen dieses Sys-
tem sieben Tage die Woche und 365 Tage im Jahr in unserer
Alarmzentrale. Sie iiberwachen auf3erdem Informationen
der WHO, internationaler Partner und der Medien.

Wenn eine Bedrohung entdeckt wird, bewerten die Mitar-
beiter des ECDC umgehend deren Bedeutung und leiten ihre
Ergebnisse an die Europdische Kommission und die Mit-
gliedstaaten weiter. Erforderlichenfalls kann das Zentrum
Experten entsenden, die die Fakten vor Ort untersuchen.

Sammeln von Daten zu
Infektionskrankheiten auf EU-Ebene

Das ECDC sammelt Daten aus seinen Mitgliedsldndern zu
etwa 50 wichtigen Infektionskrankheiten (eine Liste die-
ser Krankheiten ist auf Seite 16 zu finden). Dies ermog-
licht dem Zentrum, ein europaweites Lagebild beziiglich
Infektionskrankheiten zu erstellen, und Trends hinsicht-
lich der Zahl der gemeldeten Fille zu analysieren. Die
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Zusammenarbeit mit den Mitgliedstaaten und der Euro-
padischen Kommission zur Verbesserung der Zuverlds-
sigkeit und Vergleichbarkeit von Daten in ganz Europa
ist ein zentrales strategisches Ziel fiir das ECDC. Derzeit
spiegeln Unterschiede zwischen den Landern hinsicht-
lich der Rate der gemeldeten Fadlle fiir verschiedene
Krankheiten hdufig Unterschiede in der Art und Weise
der Datensammlung und nicht Unterschiede in Bezug auf
die tatsdchliche Situation wider.

Das ECDC erstellt einen Jahrlichen Epidemiologischen
Bericht, in dessen Rahmen Daten zu allen vom ECDC erfass-
ten Krankheiten zusammengestellt und analysiert werden.
Zudem verfasst das Zentrum Berichte zum Stand spezifi-
scher Krankheiten wie HIV/Aids und Tuberkulose.

Bereitstellung von Erkenntnissen
fiir Ma3nahmen im Bereich
der offentlichen Gesundheit

Neben qualitativ hochwertigen Daten fiir Entscheidungs-
trager stellt das ECDC diesen auch unabhangige wissen-
schaftliche Gutachten zur Verfiigung. Hierfiir greift das
Zentrum auf Fachwissen aus den eigenen Reihen, von
Experten nationaler 6ffentlicher Gesundheitsinstitute und
Akademikern zuriick. Das Verfahren fiir die Erstellung eines
Gutachtens besteht normalerweise in der Einsetzung eines
wissenschaftlichen Ad-hoc-Gremiums, das ein vorldaufiges
Gutachten erstellt, welches anschlieend vom Beirat des
ECDC diskutiert wird.

In Europa wird seit langem hervorragende Arbeit auf
dem wissenschaftlichen Fachgebiet der Infektionsbiolo-



Eurosurveillance — das Wissenschaftsjournal des ECDC

Eurosurveillance, ein fiihrendes europdisches Wissen-
schaftsjournal fiir Epidemiologie, Uberwachung, Priven-
tion und Kontrolle von Infektionskrankheiten, ist erstmals
im Jahr 1995 erschienen und wird seit Mdrz 2007 vom ECDC
veroffentlicht. Neue Ausgaben sind jeden Donnerstag
online abrufbar unter: www.eurosurveillance.org. Diese
umfassen Schnellmitteilungen und Nachrichten sowie
ausfiihrliche Forschungsartikel und Berichte zu Uberwa-
chungen und Ausbriichen. Die meisten Artikel werden
auflerdem in einer vierteljahrlich erscheinenden Druck-

gie und der klinischen Infektiologie geleistet. Durch die
Kooperation und Vernetzung mit filhrenden Experten in
Europa ermdglicht das ECDC die Zusammenfiihrung von
Fachwissen {iber 6ffentliche Gesundheit. Zudem bemiiht
sich das Zentrum mit seinen derzeitigen Aktivitdaten
darum, die Verbindungen zwischen Wissenschaft und
Politik enger zu kniipfen und eine schnellere Anwendung
von Erkenntnissen der Laborforschung auf aktuelle Pro-
bleme der 6ffentlichen Gesundheit zu erreichen.

Ausbildung und Ausbau
von Leistungsfahigkeit

Das ECDC koordiniert das Europdische Ausbildungspro-
gramm fiir angewandte Epidemiologie (EPIET), das Schu-
lung und praktische Erfahrung in den nationalen Zentren
fiir die Uberwachung von und Reaktion auf Krankheiten
in der EU bereitstellt. Das vom ECDC und den EU-Mit-
gliedstaaten finanzierte Programm richtet sich an Arzte,
Krankenschwestern im Bereich der 6ffentlichen Gesund-
heit, Mikrobiologen, Veterindre und andere Angehdrige
der Gesundheitsberufe, die im Bereich der auf Probleme
der offentlichen Gesundheit angewandten Epidemiologie
tatig sind. Ziel ist die Entwicklung eines europdischen
Netzwerks von Epidemiologen fiir die praktische Arbeit
vor Ort und somit die Stérkung der Kapazititen fiir Uber-
wachung und Reaktion innerhalb der Europdischen Union
und sogar uber diese hinaus.

Das ECDC fiihrt regelmafiige Konsultationen mit nationalen
Vertretern durch und organisiert kurze Ausbildungsmodule
fur diese. Diese ermoglichen dem Zentrum, die Kapazitat

sammlung verdffentlicht. Zudem werden manchmal elek-
tronische Benachrichtigungen zu Ereignissen verschickt,
die den Lesern dringend mitgeteilt werden miissen, damit
schnelle MaBnahmen im Bereich der 6ffentlichen Gesund-
heit ergriffen werden.

Eurosurveillance ist ein offen zugangliches Journal, das
sowohl fiir die Leser als auch fiir die Autoren kostenlos ist.
Das Journal hat derzeit iiber 13 ooo elektronische Abonnen-
ten und hat eine gedruckte Auflage von 6 ooo Exemplaren.

der Mitgliedstaaten im Bereich 6ffentliche Gesundheit zu
bewerten und sich auf zentrale Bereiche zu konzentrieren,
in denen der Ausbau von Kapazitdten erforderlich ist.

Gesundheitskommunikation:
Informationen zur Durchfiihrung von
Maflnahmen, oder ,,Daten fiir Taten*

Das Ziel des ECDC besteht darin, Informationen und Ana-
lysen bereitzustellen, anhand derer Mafinahmen ergriffen
werden konnen. Die Entscheidungstrager im Bereich 6ffent-
liche Gesundheit in der EU und ihren Mitgliedstaaten kon-
nen jedoch nur dann auf neue Daten oder neue Ratschldge
reagieren, wenn sie sich {iber deren Existenz bewusst sind.
Die Verbreitung unseres wissenschaftlichen Outputs ist
daher von vorrangiger Bedeutung fiir das ECDC.

Wédhrend Experten und Entscheidungstrager im Bereich
offentliche Gesundheit die Hauptzielgruppe des ECDC sind,
haben Infektionskrankheiten Auswirkungen auf jedermann.
Die europdischen Biirger und die Medien haben daher ein
legitimes Interesse an dem, was das ECDC tut. Das Zentrum
kommuniziert proaktiv mit den Medien und richtet aufier-
dem einige seiner Veroffentlichungen direkt an die Biirger.

Neben der Vermittlung der Ergebnisse seiner Aktivitdten
stellt das ECDC den Mitgliedstaaten auch Fachwissen zu
vorbildlichen Verfahren in der Gesundheitskommunikation
bereit und fordert landeriibergreifende Informationskam-
pagnen. Wahrend Krankheitsausbriichen {ibernehmen das
ECDC und die Europdische Kommission eine wichtige Rolle,
die Risikokommunikation in der EU abzustimmen.
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Krankenhaus wihrend
der Spanischen Grippe-Epidemie 1918

Was, wenn morgen eine Pandemie

ausbrechen wiirde?

Was wiirde geschehen, wenn eine neue, duBerst virulente Form von Influenza auftreten und sich weltweit verbreiten
wiirde? Welche Rolle wiirde das ECDC beim Schutz der Menschen in Europa vor der Krankheit spielen?

Es ist wahrscheinlich, dass die Pandemie auflerhalb
Europas auftreten wiirde. Es kdnnte auerdem passie-
ren, dass der erste Ausbruch der neuen Krankheit nicht
sofort als Influenzapandemie erkannt wird. Das erste
Signal, dass eine Pandemie ausbrechen konnte, wiirde
von den ECDC-Mitarbeitern fiir Epidemic Intelligence,
entweder durch Medienberichte des betroffenen Lan-
des oder anhand offizieller Informationen, aufgegriffen.
Diese offiziellen Informationen kdnnten entweder direkt
in Form eines Briefings von Gesundheitsvertretern in
dem betroffenen Land oder iiber die Weltgesundheitsor-
ganisation (WHO) kommen.

Die Aufgabe des ECDC wiirde dann darin bestehen, das
Ausmafl der Bedrohung fiir die Gesundheit in Europa
zu bewerten. Angesichts des internationalen Interes-
ses hinsichtlich einer Influenzapandemie wiirde diese
Bewertung in enger Zusammenarbeit mit der WHO und
anderen internationalen Partnern erfolgen.

In den friihen Phasen des Ausbruchs wiirden grofie Wis-
sensliicken beziiglich des neuen Virus bestehen. Die
Gesundheitsbehdrden wiirden wissen wollen, wie anste-
ckend das neue Virus ist (d. h. welcher Prozentsatz der
Bevélkerung wahrscheinlich erkranken wird) und wie

gefahrlich es ist (d. h. wie wahrscheinlich es ist, dass
infizierte Personen sterben werden). Sie wiirden aufer-
dem wissen wollen, ob bestimmte Bevdlkerungsgruppen
— zum Beispiel Kinder oder dltere Menschen — starker
als andere von dem Virus betroffen sind. Es ist wahr-
scheinlich, dass die WHO anbieten wiirde, ein interna-
tionales Hilfsteam in das betroffene Land zu entsenden.
Das ECDC wiirde Experten fiir dieses Team bereitstellen,
und liber diese Experten wiirden die Gesundheitsbehdr-
den in ganz Europa schnellen Zugang zu den Ergebnis-
sen des Hilfsteams haben.

Das ECDC arbeitet eng mit den Mitgliedstaaten zusam-
men, um ihre Abwehrbereitschaft gegen eine Influenza-
pandemie zu entwickeln. Sollte eine Pandemie auftreten,
wiirden die Mitgliedstaaten ihre Bereitschaftspldne
aktivieren.

Die Rolle des ECDC wahrend der Pandemie wiirde darin
bestehen, Surveillance-Daten auf europdischer Ebene
in Bezug auf die Ausbreitung der Krankheit zu sammeln.
Systeme fiir die eine solche Surveillance wurden im Vor-
aus entwickelt und basieren auf den vorhandenen Syste-
men zur Uberwachung saisonaler Influenza in Europa.




Reaktion auf eine neu auftretende Bedrohung:

Chikungunya-Fieber in Europa

Chikungunya ist ein durch Miicken {ibertragbares Virus,
das hohes Fieber und Gelenkschmerzen verursacht. Es ist
zwar selten lebensbedrohlich, aber eine unangenehme
Krankheit, die sich schnell ausbreiten kann, sobald sie in
einer lokalen Miickenpopulation Fuf} gefasst hat. Im Win-
ter 2005/2006 gab es einen bedeutenden Chikungunya-
Ausbruch auf der Insel La Réunion im Indischen Ozean.
Das ECDC brachte fiihrende Experten zusammen, die
beurteilen sollten, ob die Gefahr bestand, dass sich das
Chikungunya-Fieber nach Europa ausbreitet. Die Experten
identifizierten verschiedene Regionen in Europa, in denen

Das ECDC wiirde schnelle Informationen zur Entwick-
lung der Situation iiber seine Website und seine wissen-
schaftlichen Publikationen bereitstellen. Das Zentrum
wiirde mit der Europdischen Kommission, den Mitglied-
staaten und anderen wichtigen Partnern zusammenar-
beiten, um die Risikokommunikation iiber die Pandemie
abzustimmen.

Wadhrend der Pandemie wiirde das ECDC auch mit den
Mitgliedstaaten und der Europdischen Kommission
zusammenarbeiten, um die Effektivitdt der ergriffenen
KontrollmaBnahmen zu bewerten. Das Zentrum wiirde
auflerdem daran arbeiten, die Zusammenfiihrung von

Miicken in der Lage waren, das Virus zu tragen. Ange-
sichts des betrdchtlichen Umfangs an Reisen zwischen
Europa und der Region des Indischen Ozeans gelangten
sie zu der Schlussfolgerung, dass ein tatsdchliches Risiko
fuir einen Ausbruch in Europa bestand.

Im Anschluss an diese Beurteilung unterstiitzten das
ECDC und die Europdische Kommission die Mitgliedstaa-
ten beim Austausch von Wissen und der Verstarkung der
Abwehrbereitschaft gegen Chikungunya.

Im Sommer 2007 kam es zum ersten Ausbruch des Chikun-
gunya-Virus in Europa im Distrikt Ravenna im Nordosten
Italiens. Aufgrund der Investitionen in die Bereitschafts-
planung waren sich die lokalen Vertreter im Bereich 6ffent-
liche Gesundheit der Chikungunya-Bedrohung bewusst
und verfiigten tber die erforderlichen Mittel fiir den Virus-
test. Der Ausbruch wurde friihzeitig bemerkt und erfolg-
reich eingeddmmt. Dennoch bestdtigte der Zwischenfall,
dass Chikungunya eine Bedrohung darstellt, die Europa
ernstnehmen muss. Ein gemeinsames Team des ECDC und
der WHO besuchte den Distrikt Ravenna wahrend des Aus-
bruchs und erstellte eine gemeinsame Bewertung seiner
Auswirkungen fiir europdische Lander.

wissenschaftlichen Erkenntnissen und den Austausch
von Erfahrungen mit umgesetzten Mafinahmen zu
erleichtern.




Die strategischen Prioritaten
des ECDC fiir 2007-2013

Das Strategische Mehrjahresprogramm des ECDC fiir 2007-2013 analysiert die Herausforderungen, die Infektionskrankheiten
Europa in den kommenden Jahren bringen werden, und definiert die Rolle des Zentrums hinsichtlich der Unterstiitzung der Mit-
gliedstaaten bei der Bewiltigung dieser Herausforderungen.

Die zentralen Herausforderungen fiir die EU bei der Stér- = Vorhandensein des richtigen Systems zum Erken-

kung ihrer offentlichen Gesundheitssysteme umfassen nen von und anschlieSendem Reagieren auf neue

Folgendes: Krankheiten.

= Verbesserung der Qualitdt und Vergleic.hbarkeit von Die Bewiltigung dieser systemischen Herausforderungen
Daten zur Uberwachung von Krankheiten auf EU- ist eine zentrale Aufgabe des ECDC. Unser Strategisches
Ebene. Vorhandene Unterschiede in Bezug auf Krank- Mehrjahresprogramm liefert einen Rahmen hierfiir.

heitsfdlle sind ebenso hdufig auf Unterschiede in
der Berichterstattung zuriickzufiihren wie auf Unter-
schiede in Bezug auf die tatsdchliche Situation.

= Zusammenfassung der gesammelten wissenschaftli-
chen Erkenntnisse in der EU zu faktengestiitzten Rat-
schldgen im Bereich offentliche Gesundheit, anhand
derer die Mitgliedstaaten und ihre Biirger Mainah-
men ergreifen kdnnen.




ECDC Verwaltungsrat

Ziele bis zum Jahr 2013

Ziel 1: Das ECDC wird betrdchtliche Beitrdge zur wissen-
schaftlichen Erkenntnis zu Infektionskrankheiten und
ihren gesundheitlichen Folgen geleistet haben, sowohl
fir Einzelpersonen als auch fiir die Gesellschaft im
Allgemeinen.

Ziel 2: Das ECDC bildet die zentrale Ebene fiir die Uber-
wachung von Infektionskrankheiten in der EU und den
offiziellen Referenzpunkt fiir die Stirkung von Uberwa-
chungssystemen in den Mitgliedstaaten.

Ziel 3: Der Ruf des ECDC in Bezug auf wissenschaftliche
Kompetenz und Fiihrungskraft ist bei seinen Partnern
fest verankert und das ECDC ist die vorrangige Quelle
fur wissenschaftliche Informationen und Beratung zu
Infektionskrankheiten.

Ziel 4: Das ECDC ist die Referenz-Unterstiitzungsstelle in
der EU fiir die Erkennung, Beurteilung und Untersuchung
von neu auftretenden Bedrohungen durch Infektions-
krankheiten sowie die koordinierte Reaktion darauf.

Ziel 5: Das ECDC ist das zentrale Referenz-Unterstiit-
zungszentrum in der EU zur Starkung und zum Aufbau
von Kapazitaten durch Ausbildungsmanahmen fiir die
Pravention und Kontrolle von Infektionskrankheiten.

Ziel 6: Das Kommunikationsoutput des ECDC ist die
europdische Hauptquelle fiir offizielle und unabhdn-
gige wissenschaftliche und technische Informationen in
ihrem Bereich, und das ECDC ist die Referenz-Unterstiit-
zungsstelle in der EU fiir Risikokommunikation.

Ziel 7: Das ECDC verfiigt {iber ein strukturiertes Koope-
rationsprogramm fiir Infektionskrankheiten mit allen
wichtigen Partnern.




Organisationsstruktur des ECDC

Die Struktur des Zentrums orientiert sich an zentralen Funktionen. Sie umfasst derzeit vier Fachreferate (,,Wissenschaftli-
che Beratung*®, ,,Surveillance*, ,,Abwehrbereitschaft und Reaktion“ sowie ,,Gesundheitskommunikation*), denen ein Ver-
waltungsreferat zur Seite steht. Fiir die Gesamtleitung, die Geschiftsfiihrung und Koordination sowie Auf3enbeziehungen
zeichnet das Direktorium (Director’s Cabinet) verantwortlich. Krankheitsspezifische Programme erstrecken quer sich iiber
die vier Fachreferate: Das ECDC hat bisher sechs derartige Programme eingerichtet: fiir Atemwegsinfektionen, sexuell
iibertragbare Infektionen einschlieBlich HIV und durch Blut iibertragbare Viren, durch Impfung verhiitbare Krankheiten,
Antibiotikaresistenz und im Gesundheitswesen verbreitete Infektionen, durch Lebensmittel und Wasser iibertragbare
Krankheiten und Zoonosen sowie neu auftretende und durch Krankheitsiibertrager (Vektoren) verursachte Krankheiten.

Die Fiihrungsgremien des Zentrums

Als unabhdngige Einrichtung der EU untersteht das
ECDC einem Verwaltungsrat, dessen Mitglieder von den
Mitgliedstaaten, dem Europdischen Parlament und der
Europdischen Kommission benannt werden. Der Verwal-
tungsrat ernennt den Direktor, der ihm gegeniiber fiir
die Leitung und Geschéaftsfiihrung des Zentrums rechen-
schaftspflichtig ist. Er muss aulerdem gewdhrleisten,
dass das Zentrum seinem Auftrag nachkommt und seine
Aufgaben erfiillt, die ihm mit der Griindungsverordnung
tibertragen wurden. Der Verwaltungsrat genehmigt das
Arbeitsprogramm und den Haushaltsplan des ECDC und

tiberwacht deren Ausfiihrung, er nimmt die Jahresbe-
richte und den jahrlichen Einnahmen- und Ausgabenplan
des Zentrums an. Damit ist der Verwaltungsrat, der min-
destens zwei Mal im Jahr zusammentritt, das Leitungs-
organ des Zentrums.

Der Wissenschaftliche Beirat berdt den Direktor im
Hinblick auf die Qualitdt der wissenschaftlichen Arbeit
des ECDC. Der Beirat setzt sich zusammen aus fiih-
renden Vertretern der fiir den Bereich der &ffentlichen
Gesundheit zustandigen Einrichtungen und Institutio-
nen der Mitgliedstaaten, die von diesen aufgrund ihrer
fachlichen Kompetenz benannt werden, sowie einem im




ECDC Mitarbeiter

Bereich der offentlichen Gesundheit tatigen Vertreter
der Europdischen Kommission. Wissenschaftliche Fach-
verbande und Organisationen der europdischen Zivilge-
sellschaft konnen Beobachter in den Wissenschaftliche
Beirat entsenden. Um Synergieeffekte zwischen ihrer
wissenschaftlichen Arbeit und der des ECDC zu erzielen,
ladt der Direktor des Zentrums die WHO zur Teilnahme
an den Sitzungen des Beirats ein. Neben der Beratung
des ECDC dient der Beirat auch als Forum fiir den Aus-
tausch von Informationen und die Zusammenfiihrung
von Erkenntnissen in Gesundheitsfragen zwischen den
Mitgliedstaaten. Der Wissenschaftliche Beirat tritt min-
destens vier Mal im Jahr zusammen.

Der Executive Management Committee (EXC) ist ein
Beratungsausschuss fiir den Direktor, der jede Woche
zusammentritt. Der aus Fiihrungskraften im ECDC beste-
hende EXC ist das Hauptforum fiir Politik, strategische
Planung und Programmentwicklung, dient aber auch als
Forum fiir Konsultationen und Koordinierung der tagli-
chen Titigkeiten des Zentrums, einschlieBlich Uberwa-
chung des Haushalts- und Arbeitsplans.

Die Zustdndigen Stellen (Competent Bodies) fiir das
ECDC sind Institutionen oder wissenschaftliche Gremien
der Mitgliedstaaten, die unabhdngige wissenschaftliche
und technische Beratung oder Kapazitdten fiir MaBnah-
men im Bereich der Prdavention und Kontrolle mensch-
licher Erkrankungen bereitstellen. Sie sind von den
Regierungen der Mitgliedstaaten ernannt worden.

Das ECDC erhdlt von ihnen Unterstiitzung und arbeitet
mit ihnen zusammen bei all seinen Auftrdgen, insbe-
sondere bei vorbereitenden Arbeiten fiir wissenschaftli-
che Gutachten, bei wissenschaftlicher und technischer
Unterstiitzung, der Sammlung von Daten, der Identifika-
tion neu auftretender Gesundheitsbedrohungen und im
Rahmen von 6ffentlichen Informationskampagnen.




Die wichtigsten Fakten iiber das ECDC

Aufnahme der Mai 2005
Tatigkeit:

Sitz: Stockholm, Schweden
Direktor: Frau Zsuzsanna Jakab

Mitgliedstaaten: EU-27 und die EWR/EFTA-Ldnder
(siehe Liste Seite 15)

Griindungs- Verordnung (EG) Nr. 851/2004 des
verordnung: Europdischen Parlaments und des
Rates

Haushalt: 41,1 Mio. EUR im Jahr 2008

Ndchste Schritte: Bis 2010 wird der Haushalt
schrittweise auf iiber 56 Mio. EUR
und die Belegschaft auf etwa
350 Mitarbeiter im Rahmen des
derzeitigen Auftrags wachsen.

Weitere Informationen
tiber das ECDC

Website

Weitere Informationen tber das ECDC und seine Akti-
vitaten sind auf unserer Website zu finden. Hier sind
zum Beispiel detaillierte Informationen zu den wichti-
gen Infektionskrankheiten, die das Zentrum iiberwacht,

Auftrag des ECDC

Auftrag, Aufgaben und Arbeitsweisen des ECDC sind in
der Griindungsverordnung festgelegt. Diese kénnen wie
folgt zusammengefasst werden:

= Das ECDC sollte sich auf Infektionskrankheiten und
Ausbriiche unbekannten Ursprungs konzentrieren.

= Das ECDC sollte ein proaktives Exzellenzzentrum fiir
Informationen und wissenschaftliche Erkenntnisse zu
allen Aspekten von Infektionskrankheiten sein.

= Das ECDC sollte motivierend tdtig sein, indem es
aktiv das gesamte EU-System und seine Mitglied-
staaten bei ihren Bemiihungen zur Verbesserung der
Pravention und Kontrolle von Infektionskrankheiten
unterstiitzt.

Links zu relevanten Organisationen (z. B. nationale und
EU-Uberwachungsgremien), ein Nachrichtenarchiv und
Informationen zu bevorstehenden Ereignissen zu finden.
www.ecdc.europa.eu

Eurosurveillance

Das ECDC gibt ein wdchentlich erscheinendes Online-
Wissenschaftsjournal mit der Bezeichnung Eurosur-
veillance heraus. Eurosurveillance, das im Jahr 1995
gegriindet wurde, ist zum fiihrenden Journal fir Infek-
tionskrankheiten in Europa geworden. Es ist ein offen
zugdngliches Journal, das optionale elektronische




Mitgliedstaaten

Das ECDC-Netzwerk umfasst die folgenden Mitgliedslander:

Die 27 Mitgliedstaaten der EU:

Belgien, Bulgarien, Danemark, Deutschland, Estland,
Finnland, Frankreich, Griechenland, Irland, Italien, Lett-
land, Litauen, Luxemburg, Malta, Niederlande, Oster-
reich, Polen, Portugal, Rumdnien, Schweden, Slowakei,
Slowenien, Spanien, Tschechische Republik, Ungarn,
Vereinigtes Konigreich, Zypern.

Die EWR/EFTA-Ldnder:

Island, Liechtenstein, Norwegen.

Angrenzende Lander:

Das ECDC hat begonnen, die drei Kandidatenldnder -
Kroatien, ehemalige jugoslawische Republik Mazedo-
nien und Tiirkei — in seine Arbeit einzubeziehen. Es ist
moglich, dass andere angrenzende Lander ebenfalls in
die Arbeit des Zentrums eingebunden werden. Derzeit
laufen Verhandlungen zwischen der Schweiz und der EU
im Hinblick auf eine Beteiligung der Schweiz am ECDC.

Benachrichtigungen sowie ein RSS Feed umfasst. www.
eurosurveillance.org

Veroffentlichungen des ECDC

Das ECDC gibt eine Reihe von Veroffentlichungen heraus,
die sich sowohl an Experten als auch an die Offentlichkeit
richten. Wissenschaftliche Veroffentlichungen werden nur
in englischer Sprache herausgegeben, wéhrend die Ver-
offentlichungen, die sich an die allgemeine Offentlichkeit
richten, in den 23 Amtssprachen der EU sowie Islandisch
und Norwegisch herausgegeben werden.

Das Zentrum gibt einen vierteljdhrlich erscheinenden
Newsletter zu seinen Aktivitdten mit der Bezeichnung
ECDC Insight sowie kurze vierteljdhrlich erscheinende
Briefings fiir Politiker zu Wissenschaftsthemen (ECDC
Executive Science Update) heraus.




Liste der auf EU-Ebene meldepflichtigen
Infektionskrankheiten

Atemwegsinfektionen

Influenza, Tuberkulose, Legionellose

Sexuell iibertragbare Infektionen,
einschlie3lich HIV und durch
Blut iibertragbare Viren

Chlamydien, Gonokokken-Infektionen, Hepatitis B,
Hepatitis C, HIV und Syphilis

Durch Lebensmittel und
Wasser iibertragbare
Krankheiten und Zoonosen

Campylobakteriose, Kryptosporidiose, Infektion mit
enterohdmorrhagischem Escherichia coli (EHEC),
Norovirus-Infektion, Salmonellose, Hepatitis A und E,
Listeriose, Botulismus, Brucellose, Creutzfeldt-Jakob-
Krankheit und andere transmissible spongiforme
Enzephalopathien (TSE), Shigellose, Toxoplasmose,
Trichinose und Yersiniose, Anthrax, Cholera, Tulardamie,
Echinokokkose, Giardiasis, Leptospirose

Neu auftretende und durch Vektoren
iibertragbhare Krankheiten

Malaria, Q-Fieber, Chikungunya, Hanta, Dengue-
und Gelbfieber, West-Nil-Fieber, Borreliose,
Zeckenenzephalitis, Pest, schweres akutes
Atemwegsyndrom (SARS), Pocken, virale
hamorrhagische Fieber, neu auftretende/sonstige
Krankheiten unbekannter Ursache

Durch Impfung verhiitbare
Krankheiten

Haemophilus influenzae Typ B, Masern,
Meningokokken-Krankheit, Mumps, Keuchhusten,
Roteln, Pneumokokkeninfektionen (invasiv), Diphtherie,

Tetanus, Poliomyelitis, Tollwut, Rotavirus-Infektion,
Varicella, HPV

Im Gesundheitswesen verbreitete
Infektionen und Antibiotikaresistenz

Nosokomiale Infektionen, antibiotikaresistente
Pathogene




Wo erhalte ich EU-Veréffentlichungen?
Kostenpflichtige Veroffentlichungen:
e {iber den EU Bookshop (http://bookshop.europa.eu);

e (iber die Buchhandlung mit Angabe des Titels,
des Verlags und/oder der ISBN-Nummer;

e direkt tiber eine unserer Verkaufsstellen.
Die Kontaktangaben erhalten Sie {iber

die Internetadresse http://bookshop.europa.eu oder
durch eine Anfrage per Fax unter der Nummer

+352 2929-42758.
Kostenlose Verdffentlichungen:
e {iber den EU Bookshop (http://bookshop.europa.eu);

e bei den Vertretungen und Delegationen
der Europdischen Kommission.

Die Kontaktangaben erhalten Sie iiber die Internetadresse
http://ec.europa.eu oder durch eine Anfrage per Fax unter
der Nummer +352 2929-42758.




ECDC - Europdisches Zentrum fiir die
Prédvention und Kontrolle von Krankheiten

Anschrift: Tomtebodavédgen 11 A
Solna, Schweden

Telefon: +46 8 5860 1000
ISBN 978-92-91493-143-9 Fax +46 8 5860 1001

Website: http://www.ecdc.europa.eu

E-Mail: info@ecdc.europa.eu

Postanschrift:

ECDC - Europdisches Zentrum fiir die

Prdvention und Kontrolle von Krankheiten
97789291"931439

171 83 Stockholm, Schweden

Diese Broschiire steht in folgenden Sprachen zur
Verfiigung:

Ddnisch, Deutsch, Englisch, Estnisch, Finnisch,

TQ-30-08-669-DE-C Franzosisch, Griechisch, Irisch, Islandisch, Italienisch,
Lettisch, Litauisch, Maltesisch, Niederlandisch,
Norwegisch, Polnisch, Portugiesisch, Schwedisch,
Slowakisch, Slowenisch, Spanisch, Tschechisch,
Ungarisch
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