
 

 

Barcelona deklaratsioon 

Meie, allakirjutanud, tunnistame maailma paljude rahvaste esindajatena, et igal mehel, naisel ja 
lapsel peab olema võimalus elada tervena, ning KINNITAME KÄESOLEVAGA järgmist. 

1. Tuberkuloosi (TB) on surnud rohkem inimesi kui ühessegi teise nakkushaigusesse inimajaloos ning 
igal aastal sureb sellesse jätkuvalt 1,5 miljonit inimest. Kuna tihti on kannatajateks kõige kaitsetumad 
elanikkonnarühmad, tuleb tuberkuloosi vastu võitlemine muuta ülemaailmseks poliitiliseks 
prioriteediks. 

2. Hetkel on tuberkuloosivastase võitluse edusammud visad tulema ning säärase tempo juures 
ohustab see haigus miljonite kodanike ühiskondlikku ja majanduslikku heaolu veel mitu sajandit. 
Seetõttu on tuberkuloosivastase võitluse edendamine kõigi valitsuste eestvedamisel kogu inimkonna 
huvides. 

3. Resistentne TB on ehe näide sellest, kuidas me pole suutnud ühte haigust kollektiivselt 
likvideerida. Tihti jääb talumatu ravikoormus patsientide kanda, ähvardades kustutada meie 
eelnevad haigusega võitlemisel tehtud edusammud miljonite elude ränga hinnaga. Selle vältimiseks 
peame viivitamatult tegutsema. 

4. Hetkel TB raviks kasutatavad ravimid on puudulikud, vaktsiinidest ja diagnostikast ei piisa ning 
ravimiarenduse kommertsturg on TB patsiente alt vedanud. 

5. TB asetab patsientide õlgadele kolmekordse koormuse, ühendades haiguse enda laastava mõju 
tervisele, ränkraske raviprotsessi ning haigusega kaasnevast häbimärgistamisest ja hirmust tingitud 
sotsiaalse tõrjutuse. Kõiki neid probleeme tuleb riiklikes tervishoiukavades terviklikult käsitleda. 

6. TB koinfektsioonid (näiteks HIV ja diabeet) süvendavad patsientide probleeme ravi ajal veelgi, 
pärssides haiguse esinemissageduse piiramist ning suurendades TB-ga kaasnevat suremust ja 
haigestuvust. Selle vältimiseks peavad tervishoiusüsteemid looma koinfektsioonide vastu võitlemise 
kavasid. Käesolevaga võtame kasutusele kõik meie käsutuses olevad vahendid, et kannustada meie 
valitsusi tegudele, tagada TB vastu võitlemiseks vajalikud rahvusvahelised ja riiklikud ressursid ning 
lisada tuberkuloosivastane võitlus poliitilistesse tegevuskavadesse. Meie konkreetsed eesmärgid on 
järgmised. 

7. Nõuame, et igal patsiendil (olenemata isikust, elukohast ja maksevõimest) oleks võimalik saada 
kiiret täpset diagnoosi ja kvaliteetset ravi ning et TB diagnoosiga ei kaasneks mitte kunagi patsientide 
või nende perede vaesumine. 

8. Kutsume üles looma sellist teadus- ja arendustegevuse mudelit, mis oleks kantud rahvatervise 
edendamise vajadusest ning toetaks ja soodustaks uute ravimite, diagnostikavõimaluste ja 
vaktsiinide väljatöötamist. Nõnda hoolitseme selle eest, et uued ravivõimalused on kättesaadavad ja 
taskukohased kõigile patsientidele. 

9. Nõuame, et patsiendid ja vähekaitstud elanikkonnarühmad oleksid TB vastu võitlemisel kesksel 
kohal ja et kogukondade ja kodanikuühiskonna ühendusi toetataks kõiges, mis seondub TB ennetuse, 
tuvastamise ja raviga, ning lõpetame häbimärgistamise ja muudame patsientide hääle selle 
epideemia lõpetamisel kuuldavamaks. 

Kõige selle saavutamiseks LEPIME KÄESOLEVAGA KOKKU, et moodustame uue rahvusvahelise 
parlamendikomisjoni, mille eesmärgiks on anda mõjus vastulöök TB epideemiale, tehes seejuures 
tihedat koostööd asjakohaste ametlike organisatsioonidega, nagu Maailma Terviseorganisatsioon, 
UNITAID, ülemaailmne AIDS-i, tuberkuloosi ja malaaria vastu võitlemise fond, tuberkuloosivastane 
partnerlus (STOP TB Partnership), Euroopa Liit, UNAIDS ja vabaühendused kogu maailmast. Meie 
sihiks on ületada poliitilised ja geograafilised erinevused ning panna TB epideemiale piir ühe 
põlvkonna jooksul nii meie riikides kui ka kaugemal. 


