2119/98/AT sayih Avrupa Parlamentosu ve Konsey Karar1 kapsaminda Topluluk ag:
tarafindan asamah olarak kapsanacak bulasic1 hastaliklar hakkinda

22 Arahk 1999 tarihli
KOMIiSYON KARARI
(C(1999) 4015 sayil1 dokiiman ile bildirilmistir)
(2000/96/AT)
AVRUPA TOPLULUKLARI KOMISYONU,
Avrupa Toplulugu’nu kuran Antlagsma’y1 g6z oniinde tutarak,

Bulagici hastaliklari epidemiyolojik siirveyansi ve kontrolii i¢in Topluluk i¢inde bir ag kuran 24
Eyliil 1998 tarihli ve 2119/98/AT sayili Avrupa Parlamentosu ve Konsey Kararmi" ve bu
Kararin 6zellikle 3(a) ila (e) maddelerini g6z Oniinde tutarak;

Asagidaki gerekgelerle:

(1) 2119/98/AT sayil1 Karara gore Komisyon’un yardimiyla, liye devletler arasinda isbirligi ve
koordinasyonu tesvik etmek iizere, s6z konusu Kararin ekinde belirtilen bulasici hastalik
kategorilerinin Topluluk i¢inde dnlenmesini ve kontroliinii gelistirmek amaciyla, Topluluk
diizeyinde bir ag kurulacaktir. S6z konusu ag, bu hastaliklarin epidemiyolojik siirveyansi ve
bir erken uyar1 ve yanit sisteminin kurulmasi i¢in kullanilacaktir.

(2) Epidemiyolojik siirveyansa iligkin olarak bu ag, Komisyon ile her iiye devlet icinde ve o iiye
devletin sorumlulugu altinda ulusal diizeyde yetkili ve bulasict hastaliklarin epidemiyolojik
stirveyanst ile ilgili bilgileri toplamakla gorevli yapilarin ve/veya makamlarin uygun olan tim
vasitalarla birbirleriyle daimi iletisim halinde tutulmas1 yoluyla kurulacaktir.

(3) Topluluk diizeyinde epidemiyolojik siirveyans tarafindan kapsanmak {izere secilen hastaliklar
ve saglik sorunlarmm, Topluluktaki mevcut ihtiyaglar1 ve ozellikle Topluluk diizeyinde
stirveyansin katma degerini yansitmasi gerekmektedir.

(4) Stirveyans i¢in segilen hastaliklar veya saglik sorunlari listesinin, hastaliin goriilme
sikligindaki degisikliklere ve halk sagligmi tehdit eden yeni bulasici hastaliklarin bas
gostermesine cevaben degistirilmesi gerekmektedir.

(5) Komisyon’un, ilgili Topluluk programlar1 ve girisimleri ile tutarlilik ve tamamlayicilig1
saglayarak Topluluk aga uygun bilgi araglarini sunmasi gerekmektedir.

(6) Bu Karar, son olarak 1999/72/AT sayili Avrupa Parlamentosu ve Konsey Direktifi'®” ile
degistirilen, gida kaynakli zehirlenmeleri ve enfeksiyon salginlarini Onlemek icin
hayvanlarda ve hayvan kaynakl {iriinlerde bulunan belirli zoonotik ajanlara ve zoonozlara
kars1 alinan koruma onlemleri hakkindaki 17 Aralik 1992 tarihli ve 92/117/AET Konsey
Direktifine” halel getirmeksizin uygulanmalidir.

(7) Bu Kararm, 2119/98/AT sayili Karar ile kurulan Topluluk agiyla erken uyar1 ve yanit
sisteminin kapsayacagi hastaliklar ve 06zel saglik sorunlari i¢in ulusal veya Topluluk
diizeyinde kurulmus olan diger hizli uyar1 aglarmin biitiinlesmesini  kolaylagtirmasi
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beklenmektedir. Dolayisiyla, uygulanma amaci dogrultusunda, Topluluk agmin ilk olarak,
asagida belirtilen 3 bilesenden olugsan Avrupa Halk Saglig1 Bilgilendirme Ag: i¢inde yer alan
Bulasic1 Hastaliklara yonelik Saglik Siirveyans Sistemini (EUPHIN-HSSCD) kullanarak
caligmas1 gerekmektedir:

(a) Her iiye devletin, halk sagligmin korunmasi icin gerekli olabilecek Onlemleri
belirlemekten sorumlu yetkili halk sagligi makamlar1 tarafindan iletilen, halk
sagligina yonelik belirli tehditlere iligkin raporlar i¢in bir erken uyar1 ve yanit sistemi,

(b) Halk saglig1 ile ilgili liye devlet makamlar1 ve akredite yapilar arasinda bilgi
aligverisi;

(c) Uye devlet makamlar1 ve akredite yapilar arasinda epidemiyolojik siirveyans igin
secilmis olan hastaliklara iliskin spesifik aglar.

(8) Yeni ve yararli teknolojilerin gelisimi diizenli olarak takip edilmelidir ve elektronik bilgi
aligverisinin iyilestirilmesi i¢in g6z o6niinde bulundurulmalidir.

(9) Lojistik nedenler dolayisiyla, epidemiyolojik siirveyans i¢in segilen biitiin bulasici hastaliklar
veya Ozel saglik sorunlar1 6zel siirveyans ag diizenlemeleri kapsaminda derhal yer
alamayacaktir. Bununla birlikte, Topluluk aginin c¢aligmaya baglayabilmesi ve tecriibe
kazanabilmesi icin, iiye devletlerdeki yetkili makamlarin sahip olduklar1 ilgili bilgileri
Topluluk ag1 i¢inde yaymalar1 gerekmektedir.

(10) Bu Kararda ongoriilen onlemler, 2119/98/AT sayili Kararin 7. maddesi ile kurulan
Komitenin goriisiine uygundur,

ISBU KARARI KABUL ETMISTIR:
Madde 1

2119/98/AT sayilh Karara gore Topluluk agi i¢inde epidemiyolojik siirveyans tarafindan
kapsanacak bulasici hastaliklar ve 6zel saglik sorunlar1 bu Kararin Ek I’inde listelenmistir.
Siirveyans, hastaligin dogasi, mevcut aglar ve Topluluk katma degeri géz Oniinde tutularak
maliyet etkin sekilde gergeklestirir.

Madde 2

Topluluk ag1 icinde epidemiyolojik siirveyans tarafindan kapsanacak bulasici hastaliklarin ve
0zel saglik sorunlarmin se¢im kriterleri Ek II’de listelenmistir.

Madde 3

Bu Kararin teknik olarak uygulanmasi amaci dogrultusunda, Topluluk agi, ilk olarak Avrupa
Halk Saghgi Bilgilendirme Ag1 icinde yer alan Bulasici Hastaliklara yonelik Saglik Siirveyans
Sistemini (Euphin-HSSCD) kullanarak ¢alisir.

Madde 4

Topluluk agi, mevcut Topluluk destekli siirveyans aglarmm uygun sekilde degistirilmesi ve
entegre edilmesiyle ve siirveyans aglar1 tarafindan heniiz kapsanmayan hastaliklar i¢in yeni
aglarin kurulmasiyla olusturulur. Hastaliga iliskin vaka sayisinin az olmasina bagh olarak, s6z
konusu hastalik i¢in 6zel bir siirveyans aginin kurulamadigi durumlarda, Topluluk icinde
stirveyans bilgileri vaka raporlar1 bazinda paylasilir.



Madde 5

Topluluk agna entegre edilen veya Topluluk ag1 i¢in olusturulan her bir spesifik siirveyans agi
icin, uygun epidemiyolojik ve mikrobiyolojik siirveyans yontemlerinin yani sira vaka tanimlari,
toplanacak ve iletilecek verilerin tiirli ve niteligi belirlenir. Ayrica bilgilerin sadece vaka raporlar1
ile paylasilacagi hastaliklar i¢in de vaka tanimlar1 ve slirveyans yontemleri belirlenir.

Madde 6

Uye devletler, epidemiyolojik siirveyans icin segilmis olan fakat 6zel Topluluk siirveyans ag1
diizenlemeleri kapsaminda heniiz yer almayan bulagsic1 hastaliklar veya 6zel saglik sorunlarina
iliskin olarak, kendi ulusal siirveyans sistemleri i¢inde tespit etmis olduklar1 ve sahip olduklar1
ilgili bilgileri Topluluk ag1 i¢cinde yayarlar.

Madde 7
Topluluk i¢inde, halk sagliginin korunmasi i¢in gerekli goriildiigii her durumda, Ek I’de
listelenmeyen bulasic1 hastaliklara iligkin ilgili bilgiler, 2119/98/AT sayili Kararin 4. maddesi
uyarinca Topluluk ag1 yoluyla yayilir.

Madde 8
Insan vakalarma iliskin siirveyanslarmin 92/117/AET sayili Direktif kapsaminda gerekli oldugu
zoonozlara yonelik olarak spesifik siirveyans aglari olusturuldugunda, s6z konusu siirveyans
2119/98/AT sayili Karar uyarinca yapilir ve 92/117/AET sayili Direktifin uygulanmasi igin
gerekli bu tiir veriler bu amag i¢in tiimiiyle hazir bulundurulur. Bu amagla, insan hastaliklarina

yonelik vaka tanimlar1 ve siirveyans yontemleri, miimkiin oldugunca, toplanan veriler ayni
zamanda 92/117/AET sayili Direktife hizmet edecek sekilde hazirlanir.

Madde 9
Uye devletlerdeki yetkili makamlar, epidemiyolojik siirveyanslar1 Topluluk diizeyinde, Ek 1I’de
listelenen kriterler temelinde asamali olarak gelistirilecek diger hastaliklar1 ve 6zel saglik
sorunlarint Komisyon’a bildirirler.

Madde 10
Bu Karar 1 Ocak 2000 tarihinde yiiriirliige girer.

Madde 11

Bu Kararin muhatabi liye devletlerdir.

Briiksel’de 22 Aralik 1999 tarihinde diizenlenmistir.

Komisyon adina
David BYRNE

Komisyon Uyesi



EK 1

1. TOPLULUK AGI TARAFINDAN ASAMALI OLARAK KAPSANACAK BULASICI
HASTALIKLAR VE OZEL SAGLIK SORUNLARI

1.1 Asagida listelenen hastaliklar/saghk sorunlan icin Topluluk ag1 icindeki siirveyans,
spesifik Topluluk siirveyans aglar olusturuldugunda her hastahk/ozel saghk sorunu
icin belirlenecek olan standartlastirlmis veri toplama ve veri analizi yoluyla
yapilacaktir.

2. HASTALIKLAR
2.1 As1 ile onlenebilir hastahiklar

Difteri

Haemophilus influenzae grup B enfeksiyonlari
Influenza

Kizamik

Kabakulak

Bogmaca

Cocuk felci

Kizamik¢ik

2.2 Cinsel yolla bulasan hastahklar

Chlamydia enfeksiyonlar1
Gonokokal enfeksiyonlar
HIV enfeksiyonu

Sifiliz

2.3 Viral hepatit

Hepatit A
Hepatit B
Hepatit C

2.4 Gida ve su kaynakh hastahiklar ve ¢evreden kaynaklanan hastahklar

Botulism
Campylobacteriosis
Cryptosporidiosis
Giardiasis
Enterohaemorrhagic E.coli
Leptospirosis
Listeriosis
Salmonellosis
Shigellosis
Toxoplasmosis
Trichinosis
Yersiniosis

2.5 Diger hastahklar

2.5.1 Konvansiyonel olmayan ajanlarla bulasan hastaliklar
Bulasic1 spongiform ensefalopatiler, varyant (CJD)

2.5.2 Hava yoluyla bulasan hastaliklar

Lejyoner hastaligi
Meningokokal hastalik
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Pnémokokal enfeksiyonlar
Tiiberkiiloz

Zoonozlar (2.4 tekiler disinda)

Bruselloz
Ekinokokkoz
Kuduz

Disaridan gelen ciddi hastaliklar

Kolera

Sitma

Veba

Viral kanamali atesler

3. OZEL SAGLIK SORUNLARI

3.1 Nozokomiyal enfeksiyonlar

3.2 Antimikrobiyal direng



EK II

Ag icinde epidemiyolojik siirveyans tarafindan kapsanacak bulasic1 hastahiklar ve 6zel
saghk sorunlarinin secimine yonelik kriterler

1. Ogzellikle hastaligin &nlenmesinin, kiiresel bir koordinasyon yaklagimi gerektirdigi
hallerde, Topluluk ¢apinda Snemli morbiditeye ve/veya mortaliteye neden olan veya
neden olma potansiyeli bulunan hastaliklar.

2. Bilgi aligverisinin, halk sagligina yonelik tehditlere iligkin erken uyar1 saglayabilecegi
hastaliklar.

3. Veri toplamanin daha genis bir bilgi temelinden hipotez liretmeyi miimkiin kilacagi ve
ulusal diizeyde taninmayan nadir ve ciddi hastaliklar.

4. Koruyucu saglik edinimi saglayan etkili dnleyici tedbirleri olan hastaliklar.

5. Uye devletler tarafindan yapilacak bir karsilastirmanim, ulusal programlarin ve Topluluk
programlarinin degerlendirilmesine katk1 saglayacagi hastaliklar.



