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MOZZJONI GHAL RIZOLUZZJONI TAL-PARLAMENT EWROPEW

dwar il-prevenzjoni ta’ mard tan-nisa marbut mal-eta
(2012/2129(INI))

1l-Parlament Ewropew,
- wara li kkunsidra 1-Artikolu 168 tat-TFUE,
— wara li kkunsidra 1-Karta tad-Drittijiet Fundamentali tal-Unjoni Ewropea,

— wara li kkunsidra 1-White Paper intitolata "Flimkien ghas-Sahha: Approc¢¢ Strategiku
ghall-UE 2008-2013" (COM(2007)0630),

— wara li kkunsidra 1-White Paper “Strategija ghall-Ewropa dwar kwistjonijiet ta' sahha
marbuta man-Nutriment, il-Piz Zejjed u 1-Obezita” (COM(2007)0279),

— wara li kkunsidra r-rapport tal-Kummissjoni dwar is-sahha tan-nisa fl-Unjoni Ewropea,

— Wara 1li kkunsidra l-komunikazzjoni tal-Kummissjoni dwar it-telemedic¢ina ghall-
benefic¢cju tal-pazjenti, tas-sistemi tal-kura tas-sahha u tas-so¢jeta (COM(2008)689),

— wara li kkunsidra 1-Komunikazzjoni mill-Kummissjoni “Kif ghandna nittrattaw l-impatt
tat-tixjih tal-popolazzjoni fl-Unjoni Ewropea” (COM(2009)0180),

— wara li kkunsidra 1-Komunikazzjoni mill-Kummissjoni intitolata "Is-Solidarjeta fis-
sahha: it-tnaqqis tal-inugwaljanzi fis-settur tas-sahha fI-UE” (COM(2009)0567),

— wara li kkunsidra 1-Komunikazzjoni mill-Kummissjoni intitolata “Azzjoni kontra I-
Kan¢er: Shubija Ewropea” (COM(2009)0291),

— wara li kkunsidra r-rapport “Empower Women — Combating Tobacco Industry
Marketing in the WHO European Region" (WHO, 2010),

— wara li kkunsidra r-rapport tal-Kummissjoni "The 2012 Ageing Report: Underlying
Assumptions and Projection Methodologies’ (European Economy 4/11. II-
Kummissjoni, 2011),

— wara li kkunsidra d-Dec¢izjoni Nru 1350/2007/KE tal-Parlament Ewropew u tal-Kunsill
tat-23 ta' Ottubru 2007 li tistabbilixxi t-tieni programm ta’ azzjoni Komunitarja fil-
qasam tas-sahha (2008-2013)',

— wara li kkunsidra d-De¢izjoni Nru 940/2011/UE tal-Parlament Ewropew u tal-Kunsill
tal-14 ta” Settembru 2011 dwar is-Sena Ewropea ghat-Tixjih Attiv u s-Solidarjeta bejn
il-Generazzjonijiet?,

' GU L 301, 20.11.2007, p.3.
2GU L 246,23.9.2011, p.5.
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— wara li kkunsidra l-konkluzjonijiet tal-Kunsill “Approc¢ei innovattivi ghal mard kroniku
fis-sahha pubblika u s-sistemi tal-kura tas-sahha” tas-7 ta’ Dicembru 2010,

— wara li kkunsidra r-rapport tal-Presidenza Belgjana tat-23 ta’ Novembru 2010 dwar id-
differenza bejn il-pagi tal-irgiel u n-nisa,

— wara li kkunsidra l-konkluzjonijiet tas-Samit tan-Nazzjonijiet Uniti dwar il-Mard
Kroniku li ma Jittehidx tad-19-20 ta’ Settembru 2011,

— wara li kkunsidra l-programm qafas ghar-ricerka u l-innovazzjoni “Orizzont 20207,
(COM(2011)0808),

— wara li kkunsidra r-rapport tal-Eurostat intitolat “It-tixjih attiv u s-solidarjeta bejn il-
generazzjonijiet — Stampa statistika tal-Unjoni Ewropea 20127,

— wara li kkunsidra r-Rapport tal-Ewrobarometru “It-tixjih attiv”’ (2012),

— wara li kkunsidra 1-Komunikazzjoni mill-Kummissjoni intitolata “Il-Progress tal-Pjan
Strategiku tal-Implimentazzjoni tas-Shubija Ewropea ghall-Innovazzjoni dwar it-Tixjih
Attiv u b’Sahhtu” (COM(2012)0083),

— wara li kkunsidra 1-White paper “Agenda ghal Pensjonijiet Adegwati, Sikuri u
Sostenibbli”’, COM(2012)0055),

— wara li kkunsidra r-Rizoluzzjoni tieghu tat-18 ta' Ottubru 2006, dwar il-kancer tas-sider
fl-Unjoni Ewropea mkabbra!,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-6 ta’ Dicembru 2006 dwar il-promozzjoni ta’
dieta tajba ghas-sahha u tal-attivita fizika: dimensjoni Ewropea ghall-prevenzjoni tal-
hxuna, 1-obezita u 1-mard kroniku?,

- wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tat-12 ta' Lulju 2007 dwar azzjoni biex jigi
miggieled il-mard kardjovaskulari 3,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tad-19 ta’ Frar 2009 dwar is-sahha mentali4,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-6 ta' Mejju 2009 dwar l-inkluzjoni attiva tan-
nies eskluzi mis-suq tax-xoghol>,

— wara i kkunsidra r-rizoluzzjoni  tieghu tat-12 ta’ Novembru 2009  dwar
programmazzjoni kongunta tar-ricerka ghall-glieda kontra 1-mard newrodegenerattiv,
b’mod partikulari I-marda ta’ Alzheimer®,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tad-19 ta’ Jannar 2001 dwar inizjattiva Ewropea

! Testi adottati, P6_TA(2006)0449.
2GU C 250 E, 25.10.2007, p. 93.

3 Testi adottati, P6_ TA(2007)0346.
4 Testi adottati, P6_ TA(2009)0063.
> Testi adottati, P6_ TA(2009)0371.
6 Testi adottati, P7_TA(2009)0065.
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dwar il-marda ta’ Alzheimer u dimenz;ji ohrajn!,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-6 ta' Mejju 2010 dwar il-Komunikazzjoni
mill-Kummissjoni dwar “Azzjoni kontra l-kancer: Shubija Ewropea’?,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-7 ta' Settembru 2010 dwar ir-rwol tan-nisa
f'socjeta li ged tixjieh?,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tal-11 ta’ Novembru 2010 dwar Il-isfida
demografika u s-solidarjeta bejn il-generazzjonijiet?,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tat-8 ta’ Frar 2011 dwar l-aspett tal-faqar tan-nisa
fl-Unjoni Ewropea’,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-26 ta’ Lulju 2011 dwar is-sitwazzjoni tan-
nisa li jkunu ged joqorbu lejn 1-eta tal-pensjoni®,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tal-15 ta' Settembru 2011 dwar Il-pozizzjoni u I-
impenn bil-quddiem tal-UE fil-laqgha ta' livell gholi tan-NU dwar il-prevenzjoni u I-
kontroll tal-mard li ma jittehidx’,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tas-7 ta’ Marzu 2012 dwar l-indirizzar tal-
epidemija tad-dijabete fl-UES,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tal-24 ta’ Mejju 2012 dwar rakkomandazzjonijiet
lill-Kummissjoni dwar l-applikazzjoni tal-principju ta’ paga ugwali ghal haddiema rgiel

u nisa ghal xoghol ugwali jew xoghol ta' valur ugwali®,

— wara li kkunsidra r-rizoluzzjoni tieghu tat-13 ta' Marzu 2012 dwar l-ugwaljanza bejn in-
nisa u l-irgiel'?,

— wara li kkunsidra 1-Artikolu 48 tar-Regoli ta’ Procedura tieghu,

— wara li kkunsidra r-rapport tal-Kumitat ghad-Drittijiet tan-Nisa u 1-Ugwaljanza bejn is-
Sessi (A7-0340/2012),

Il-kuntest generali

I Testi adottati, P7_TA(2011)0016.
2 Testi adottati, P7_TA(2010)0152.
3 Testi adottati, P7_TA(2010)0306.
4 Testi adottati, P7_TA(2010)0400.
> Testi adottati P7_TA(2011)0086.
6 Testi adottati, P7_TA(2011)0360.
7 Testi adottati, P7_TA(2011)0390.
8 Testi adottati, P7_TA(2012)0082.
9 Testi adottati, P7_TA(2012)0225.
10 Testi adottati P7_TA(2012)0069.
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billi 1-Unjoni Ewropea tippromwovi d-dinjita tal-bniedem u taghraf id-dritt ta’ kull
persuna li jkollha ac¢¢ess ghall-kura preventiva u kura medika, u 1-Artikolu 168(7) tat-
Trattat dwar il-Funzjonament tal-Unjoni Ewropea jiddikjara b’mod car li 1-Istati
Membri huma responsabbli ghall-organizzazzjoni, il-gestjoni u t-twettiq tas-servizzi tas-
sahha u l-kura medika, inkluza Il-allokazzjoni tar-rizorsi. Huwa vitali 1i l-anzjani
jkollhom id-dritt ghal hajja dinjituza u indipendenti u li jippartecipaw fil-hajja so¢jali u
kulturali;

billi t-tixjih demografiku huwa wiehed mill-isfidi ewlenin li ged tiffac¢ja 1-Ewropa; billi
fl-UE il-persuni li ghandhom aktar minn 65 sena jammontaw ghal aktar minn 87 miljun
(17.4 % tal-popolazzjoni totali) u billi, skont il-previzjonijiet, se jkunu aktar minn 150
miljun f1-2060 (madwar 30 %),

billi, minkejja zieda sostanzjali fl-istennija tal-hajja akkumpanjata minn standards ta’
ghajxien li dejjem qed joghlew fil-pajjizi industrijalizzati, li jippermettu li 1-anzjani tal-
lum ikunu hafna aktar attivi milli fid-decennji ta’ qabel, l-isterjotipar negattiv u 1-
pregudizzji fir-rigward tal-anzjani ged ikomplu jiffurmaw ostakli kbar ghall-
integrazzjoni socjali taghhom, li jirrizultaw f eskluzjoni so¢jali li jkollha impatt dirett
fuq il-kwalita tal-hajja u s-sahha mentali taghhom;

billi n-nisa ghandhom stennija tal-hajja akbar mat-twelid meta mqabbla mal-irgiel (82.4
sena ghan-nisa b'paragun ma’ 76.4 ghall-irgiel); billi d-differenza fl-istennija ta’ hajja
b’sahhitha hija anqas, 61.7 sena ghall-irgiel u 62.6 sena ghan-nisa;

billi r-rata ta' impjieg fost in-nisa ta' bejn 1l-55 u 1-64 sena kienet 38.6 % f1-2010 meta
mqabbla ma’ 54.5 % ghall-irgiel tal-istess eta, billi skont il-miri tal-UE, 75% tal-
popolazzjoni fil-grupp ta' eta bejn 1-20 u 1-64 sena ghandhom ikunu impjegati sal-2020;

billi I-paga tan-nisa hija anqas minn dik tal-irgiel (fI-UE id-differenza medja fil-paga
bejn is-sessi hija ta’ 17.5 %); billi d-differenza fil-paga bejn is-sessi ghall-grupp ta' eta
bejn 1-55 u 1-64 hija aktar minn 30% f'¢erti Stati Membri u hija gholja sa 48% ghal min
ghandu aktar minn 65 sena; billi d-differenza fil-paga bejn is-sessi twassal ghal
differenza fil-pensjoni li hafna drabi tirrizulta f'pensjonijiet korrispondentement aktar
baxxi u minhabba f'hekk in-nisa jsibu liluhom infushom taht il-livell tal-faqar;

billi sabiex ilahhqu mal-hajja tal-familja u I-hajja tax-xoghol, in-nisa jaghzlu impjiegi
flessibbli bbazati d-dar, part-time, temporanji jew atipici, i jxekklu l-avvanz tal-karrieri
taghhom b'konsegwenzi sinifikanti fuq l-ammont tal-pensjoni tal-irtirar imhallsa, u li
jaghmilhom partikolarment vulnerabbli ghall-prekarjeta u 1-faqar;

billi I-generazzjoni ta’ nisa li ghandhom aktar minn 50 sena, 1i hafna drabi hi deskritta
bhala 1-“generazzjoni tan-nofs” jew tal-“bniet li jahdmu u ommijiet li jahdmu”,
ghandhom tendenza li jkollhom anqas possibbiltajiet biex jiehdu hsieb sahhithom hekk
kif hafna drabi jiehdu hsieb il-genituri u n-neputijiet taghhom,;

billi fl-Ewropea 23.9 % tal-popolazzjoni bejn 1l-50 u 1-64 sena tinsab fir-riskju ta' faqar;
il-persentaggi ezatti huma 25.9 % ghan-nisa b'paragun ma' 21.7 % ghall-irgiel; billi ¢-
¢ifri fl-Unjoni Ewropea jvarjaw minn 39 % sa 49 % skont il-pajjiz u f'pajjiz wiehed tal-
UE ¢-¢ifra tilhaq il-51%,
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billi anke wara divorzju, separazzjoni jew il-mewt tar-ragel 75.8 % tan-nisa li jkollhom
aktar minn 65 sena jghixu wahedhom u billi bhala medja 3 minn kull 10 idjar fl-Unjoni
Ewropea huma djar fejn tghix persuna wahda, li I-maggoranza taghhom jinkludu nisa li
jghixu wahedhom, b’mod partikolari nisa anzjani, u dan il-persentagg qieghed dejjem
jikber; billi d-djar fejn tghix persuna wahda jew bi dhul wiehed fil-bic¢a 1-kbira tal-Istati
Membri huma ttrattati b’mod mhux favorevoli, kemm f’termini assoluti kif ukoll
relattivi, fir-rigward tat-taxxa, is-sigurta socjali, 1-akkomodazzjoni, il-kura tas-sahha, 1-
assigurazzjoni u l-pensjonijiet; billi I-politiki pubbliki ma ghandhomx jippenalizzaw
nies ghax jghixu — volontarjament jew involontarjament — wahedhom;

billi {1-2009 ir-rata ta’ tichid materjali serju ghan-nisa li jkollhom aktar minn 65 sena
kienet ta’ 7.6 % u tal-irgiel 5.5 %.

billi n-nisa anzjani bhala grupp Zvantaggat ta' spiss jiffac¢jaw hafna diskriminazzjoni
(perezempju minhabba l-eta, is-sess u l-isfond etniku taghhom); billi nisa anzjani, li ta'
spiss ikollhom status so¢joekonomiku baxx u jiltaqghu ma' hafna diffikultajiet,
jibbenefikaw minn mizuri ta' protezzjoni soc¢jali u access ghal sistemi nazzjonali tal-
kura tas-sahha;

billi fiz-Zzoni rurali I-ac¢ess ghall-kura tas-sahha huwa aktar difficli meta mqgabbel maz-
zoni urbani, spe¢jalment minhabba n-nuqqas ta’ persunal tal-kura tas-sahha specjalizzat
u ta’ facilitajiet tal-isptar, anke ta’ servizzi ta' emergenza medika;

billi n-nisa anzjani, spe¢jalment dawk li jghixu f'izolament, ta' spiss isibu ruhhom
f’sitwazzjonijiet soc¢jali u ekonomici diffic¢li 1i jaffetwaw il-kwalita tal-hajja taghhom u
l-istat tas-sahha fizika u mentali taghhom;

billi, sabiex jigu sodisfatti 1-htigijiet tan-nisa anzjani, huwa mehtieg gharfien ahjar tal-
mard li jaffettwahom;

billi dawn il-fatturi kollha, fosthom I-izolament, jaffettwaw il-kapacita tan-nisa anzjani
biex joholqu u/jew izommu netwerks socjali u b’hekk ikollhom hajja attiva;

Mard marbut max-xjuhija

Q.  Dbilli n-nisa, minhabba stennija ta’ hajja itwal u s-sensittivita dwar is-sessi ta’ ¢erti mard,
jintlaqtu aktar minn mard kroniku u debilitanti, u ghalhekk b'mod korrispondenti huma
aktar vulnerabbli ghad-deterjorament fil-kwalita tal-hajja taghhom:;

R.  billi bejn l-irgiel u n-nisa hemm differenza fl-impatt, il-progressjoni u l-konsegwenzi ta’
ghadd ta’ patologiji;

S.  billi, skont l-ahhar ¢ifri disponibbli (IARC) it-tumuri li jolqtu l-aktar ta’ spiss lin-nisa
huma I-kancer tas-sider (29.7 %), il-kancer kolorettali (13.5 %) u tal-pulmun (7.4 %),

T.  billi I-mard kardjovaskolari joqtol aktar minn zewg miljun persuna kull sena fl-Istati
Membri, u din i¢-¢ifra tirrapprezenta 42% tal-imwiet kollha fl-UE u huma l-kawza ta'
45% tal-imwiet fost in-nisa b'paragun ma' 38% fost l-irgiel;
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AA.

AB.

billi d-dijabete hija wahda mill-mard li ma jittehidx 1-aktar komuni li tolqot aktar minn
33 miljun ¢ittadin tal-UE, ¢ifra 1i x'aktarx tizdied sa 38 miljun f1-2030; billi 1-2010
madwar 9 % tal-adulti (20 sa 79 sena) tal-popolazzjoni tal-UE kienu dijabetici,

billi I-eta hija fattur ta’ riskju ghall-izvilupp tal-mard newrodegenerattiv bhall-marda ta’
Alzheimer (l-aktar forma komuni ta’ dimenzja); billi I-mard newrodegenerattiv huwa 1-
aktar frekwenti fil-persuni li ghandhom aktar minn 65 sena (jolqot madwar persuna
minn 20 wara 1-65 sena; wahda minn 5 wara t-80 sena u wahda minn 3 wara d-90 sena);
billi aktar minn 7.3 miljun persuna jbatu mid-dimenzja fl-Ewropa; billi l-istud;ji juru i r-
rata ta’ prevalenza tal-marda tal-Alzheimer hija ta’ 81.7% fost in-nisa li ghandhom aktar
minn 90 sena (filwaqt li r-rata tal-irgiel hija ta’ 24%); billi l-istigma u n-nuqqas ta’
gharfien dwar il-mard newrodegenerattiv bhad-dimenzja jwasslu ghal dewmien fid-
dijanjosi u rizultat hazin tat-trattament;

billi d-dimenzja hija aktar komuni fin-nies li ghandhom aktar minn 65 sena, din
taffettwa madwar persuna minn kull 20 1i ghandhom aktar minn 65 sena, persuna minn
kull hamsa li ghandhom aktar minn 80 sena, u persuna minn kull tlieta li ghandhom
aktar minn 90 sena; filwaqt li generalment, il-prevalenza hi aktar gholja fost in-nisa
anzjani milli fost l-irgiel anzjani;

billi n-nisa jinsabu f’riskju akbar li jizviluppaw mard tal-ghadam u l-gogi (osteoartrite,
artrite rewmatika, osteoporozi u fragilita tal-ghadam); billi madwar 75 % tal-ksur fil-
genbejn ikkawzat mill-osteoporozi huma fin-nisa;

billi I-fatturi ewlenin ta’ riskju ghal mard kardjovaskulari, tumuri, dijabete, obezita u
mard kroniku ostruttiv huma t-tipjip, in-nuqqas ta’ attivita fizika, dieta hazina, abbuz
mill-alkohol u tniggis ambjentali,

billi d-depressjoni u l-ansjeta jirrapprezentaw forom serji ta’ disturb psikologiku li aktar
jolgot lin-nisa milli lill-irgiel; billi ghan-nisa, l-in¢idenza taghha fl-Ewropa hija stmata
mid-WHO bejn it-2 u 1-15 % fil-grupp ta’ eta ta’ aktar minn 65 sena;

billi I-problemi fis-smigh u d-disturbi fl-ghajnejn jikkontribwixxu wkoll b’mod
sostanzjali ghall-piz tas-snin 1i wiehed jghix b’limitazzjonijiet funzjonali, id-dijanjosi
f"waqtha u adegwata, il-kura ta’ kwalita u l-access ghal apparat mediku ta’ kwalita
jistghu jipprevjenu deterjorament ulterjuri jew jirrestawraw parzjalment il-
funzjonament;

billi fost il-madwar 600,000 Ewropew li jsofru mill-isklerozi multipla, il-parti I-kbira
tal-morda huma nisa; billi din hija 1-aktar marda newrodegenerattiva mifruxa kif ukoll
wahda mill-kawzi ewlenin ta' dizabilita mhux trawmatika fin-nisa anzjani;

Access ghas-servizzi tas-sahha

AC.

billi huwa mehtieg li jkun garantit access ugwali ghas-servizzi tas-sahha ghan-nisa u 1-
irgiel u li titjieb il-kwalita tal-kura tas-sahha u, li ¢-¢irkostanzi partikolari tan-nisa li
spiss jghixu wahedhom f’Zoni rurali ghandhom jinghataw aktar attenzjoni, filwaqt i jigi
rispettat 1-Artikolu 168(7) tat-Trattat dwar il-Funzjonament tal-Unjoni Ewropea;
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AD. billi s-sitwazzjoni ekonomika tan-nisa anzjani, li minhabba n-nuqqas ta’ ugwaljanza
bbazata fuq is-sessi marbuta mas-salarji, il-pensjonijiet u dhul iehor, taghmilhom
partikolarment vulnerabbi ghal sitwazzjonijiet ta' prekarjeta u faqar, u jkollhom inqas
rizorsi finanzjarji li jistghu juzaw ghall-kura tas-sahha u t-trattamenti medici li
ghandhom bzonn;

AE. billi t-telemedicina tista’ ttejjeb 1-access ghal assistenza medika mhux disponibbli f’Zoni
b’access difficli u tista’ ttejjeb il-kwalita u 1-frekwenza tal-assistenza medika
specjalizzata mitluba mill-kundizzjonijiet ta’ sahha ta' ¢erti persuni anzjani;

Ricerka u prevenzjoni

AF. billi I-investimenti fir-ricerka u l-innovazzjoni huma fundamentali ghall-konservazzjoni
ta’ livell gholi ta’ hajja u b’hekk tkun tista' tigi ffacjata l-isfida kbira tat-tixjih;

AG. billi I-prevenzjoni u d-dijanjosi bikrija jwasslu ghal titjib fis-sahha fizika u mentali tal-
irgiel u tan-nisa, u dan jippermetti li titwal l-istennija tal-hajja f’sahha tajba u jitnaqqsu
l-ispejjez ghall-kura tas-sahha, filwaqt li tkun zgurata s-sostenibbilta fit-tul;

AH. billi I-mizuri preventivi jehtiegu li jkunu prijorita fil-kura tas-sahha, b’attenzjoni
specjali lejn il-grupp zvantaggati;

Al billi I-gharfien dwar is-sahha huwa rekwizit mehtieg sabiex i¢-¢ittadini jkunu jistghu
jorjentaw ruhhom ahjar f’sistemi tal-kura tas-sahha kumplessi u jtejbu 1-gharfien tar-
rwol taghhom fil-prevenzjoni ta’ mard marbut mal-eta tul il-hajja taghhom;

AJ. Dbilli s-sensittivita dwar is-sessi tal-mard u I-medic¢ini ghadha ma gietx studjata b’mod
suffi¢jenti peress li I-provi klini¢i saru 1-izjed fuq irgiel zghar fl-eta;

AK. billi skont I-IARC l-iscreening tas-sider, jekk ikollu kopertura ta’ aktar minn 70 %,
jista’ jnaqqas minn 20 % sa 30 % il-mortalita minn kancer tas-sider fin-nisa li jkollhom
aktar minn 50 sena,

AL. billi n-nisa juzaw aktar il-medic¢ina u r-rimedji ta’ hxejjex medic¢inali, li I-impatti
taghhom jehtiegu aktar ricerka sabiex jitnaqqgsu r-riskji ta’ interazzjoni;

AM. billi tul hajjithom in-nisa jaffrontaw hafna tibdil ormonali u jaghmlu uzu minn medi¢ini
farmacewtici specifi¢i marbuta mal-eta fertili u mal-menopawza;

AN. billi 9 % tan-nisa jaghmlu uzu frekwenti ta’ antidepressivi meta mqabbla ma’ 5 % tal-
irgiel,

AO. billi skont 1-Organizzazzjoni Dinjija tas-Sahha (WHO), bejn 4 u 6% tal-anzjani
esperjenzaw xi forma ta’ abbuz fi djarhom stess, li jvarja minn abbuz fiziku, sesswali, u
psikologiku, sa sfruttament finanzjarju, negligenza, u abbandun;

Il-kuntest generali

1. jaghraf li, minkejja li n-nisa jghixu aktar mill-irgiel, ma jghaddux numru akbar ta’ snin
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10.

11.

12.

13.

f’sahha tajba, fi kliem iehor minghajr limitazzjoni fuq l-attivita jew dizabbiltajiet
sinifikanti 62.6 snin ghan-nisa; u 61.7 snin ghall-irgiel;

Jinnota li nisa anzjani ghandhom bzonn ta' bizzejjed access ghall-kura tas-sahha u
ghajnuna fid-dar biex ikunu jistghu jgawdu minn drittijiet ugwali u jghixu hajja
indipendenti;

Jistieden lill-Kummissjoni tippubblika rapport gdid fuq is-sahha tan-nisa, b’attenzjoni
partikolari ghall-grupp ta’ eta akbar minn 65 sena u ghall-indikaturi marbuta mat-tixjih
attiv;

Jishaq 11 1-politiki mahsuba biex jibbilan¢jaw il-hajja tal-familja u 1-hajja tax-xoghol u I-
partec¢ipazzjoni socjali jippermettu lill-mara biex tiffaccja ahjar it-tixjih attiv u b’sahhtu,
u ghalhekk jistieden lill-Istati Membri jsahhu l-isforzi taghhom f’din id-direzzjoni;

Jistieden lill-Istati Membri jheggu l-integrazzjoni shiha, I-involviment akbar u 1-
partecipazzjoni attiva tan-nisa anzjani fil-hajja socjali;

Jenfasizza l-importanza ta’ facilitajiet kulturali u edukattivi ghall-anzjani;

Jitlob 1i jkun hemm mizuri konkreti u effettivi, bhall-adozzjoni tad-direttiva tat-
trattament indags, biex tigi indirizzata l-multidiskriminazzjoni li hafna drabi jaffac¢jaw
in-nisa anzjani;

Jappogga l-inizjattivi mahsuba biex itejbu I-prevenzjoni tal-mard u t-titjib tas-sahha fost
l-anzjani, kif ukoll biex jippreservaw l-awtonomija taghhom;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Kunsill jippubblikaw rapport dwar il-mizuri mehuda
mill-Istati Membri biex jappoggaw it-tixjih attiv u dwar l-impatt taghhom, bil-ghan li
jigu identifikati l-aqwa prattiki u jigu ddeterminati azzjonijiet futuri li ghandhom isiru
fuq livell Ewropew;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri joholqu attitudni aktar pozittiva lejn it-
tixjih kif ukoll li jzidu 1-gharfien tac-cittadini tal-UE dwar il-kwistjonijiet marbuta mat-
tixjih u l-effetti reali tieghu, li kien wiehed mill-messaggi ewlenin tas-sena 2012 bhala
sena ta’ tixjih attiv u solidarjeta intergenerazzjonali;

Iqis li 1-ghazla ta’ approce ta’ tul il-hajja, fejn l-interkonnessjonijiet tat-tixjieh u s-sess
jigu kkunsidrati, hija l-futur ta’ politiki dwar it-tixjieh;

jinnota li l-ispejjez pubblic¢i fil-qasam tas-sahha jikkostitwixxu 7.8 % tal-PDG fl-UE u
sal-2060 huwa stmat li, minhabba t-tixjih demografiku, l-ispiza ghall-kura fit-tul u fil-
qosor se tizdied ghal 3 %;

Jistieden lill-Istati Membri jiddedikaw attenzjoni ghall-immigranti nisa anzjani, li jsofru
minn kondizzjonijiet ekonomici u so¢jali harxa u hafna drabi jiltaqghu ma’ diffikultajiet
fil-kisba ta’ access ghal mizuri ta’ protezzjoni socjali u servizzi tal-kura tas-sahha;
jikkunsidra li attenzjoni partikolari ghandha tigi ddedikata ghan-nisa individwali, ir-
romol u n-nisa separati li I-kwalita tal-hajja u s-sahha taghhom gew affettwati bhala
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14.

15.

16.

17.

18.

rizultat;

Jistieden lill-Kummissjoni u I-Istati Membri jirrikonoxxu bis-shih id-dimensjoni tas-
sessi fis-sahha bhala parti essenzjali fil-politiki dwar is-sahha tal-UE u 1-politiki
nazzjonali dwar is-sahha;

Jistieden lill-Istati Membri jilhqu bilanc¢ tajjeb bejn l-implimentazzjoni ta’ mizuri
drasti¢i ghall-glieda kontra I-krizi finanzjarja u ekonomika u jipprovdu fondi suffi¢jenti
u adegwati ghall-kura soc¢jali u tas-sahha biex jghinu fil-gestjoni tax-xejra demografika
tat-tixjih demografiku;

Jistieden lill-Kummissjoni tippubblika valutazzjoni tal-impatt tal-krizi ekonomika u
finanzjarja fuq in-nisa anzjani, b’attenzjoni partikolari fuq I-ac¢ess ghall-kura tas-sahha
preventiva u trattament;

Jinnota li strategiji komprensivi u fil-fond fis-settur tas-sahha jehtiegu I-kooperazzjoni
tal-gvernijiet, il-professjonisti tal-kura tas-sahha, l-organizzazzjonijiet mhux
governattivi, l-organizzazzjonijiet tas-sahha pubblika, l-organizzazzjonijiet li
jirrapprezentaw lill-pazjenti, il-mezzi tal-komunikazzjoni tal-massa u partijiet ohra
kkon¢ernati bit-tixjih b’sahhtu;

Isostni I-htiega li tinbena u tigi promossa Unjoni Ewropea 1i hija aktar sensittiva ghall-
bzonnijiet u ghall-interessi tan-nisa u tal-irgiel anzjani, bl-inkluzjoni ta’ perspettiva tas-
sessi fir-rigward tal-mizuri u l-politiki kollha ta’ sensibilizzazzjoni u ta’ informazzjoni
sabiex jizguraw tixjih attiv u b'sahhtu ghal kulhadd;

Mard marbut max-xjuhija

19.

20.

21.

22.

Jindika li haftha mard fin-nisa ta’ spiss mhuwiex ikkunsidrat bizzejjed, bhall-kaz tal-
mard tal-qalb li jitqies bhala problema maskili; jiddispjacih li hafna kazijiet ta’ attakk
tal-qgalb fin-nisa ma jigux identifikati ghaliex is-sintomi huma generalment differenti
minn dawk tal-irgiel; jenfasizza li anke t-trattamenti ghandhom jikkunsidraw 1-
ispecificitajiet bijologici tas-sess;

Jistieden lill-Istati Membri jwettqu kampanji ta’ informazzjoni pubblika mahsuba ghan-
nisa bil-hsieb li jkun hemm sensibilizzazzjoni dwar il-fatturi ta’ riskju marbuta mal-
mard kardjovaskulari u jimplimentaw programmi specjalizzati ghat-tahrig kontinwu tal-
operaturi tas-sahha;

Jiddispjacih bil-fatt li mhijiex ged tinghata bizzejjed informazzjoni ghall-problema taz-
zieda tal-konsum ta' alkohol fost in-nisa anzjani fl-Ewropa u jitlob lill-Kummissjoni u
lill-Istati Membri jniedu studji biex jindirizzaw din il-problema u l-impatt taghha fuq is-
sahha fizika u mentali taghhom;

Jinnota b’inkwiet iz-zieda fin-numru ta’ nisa li jpejpu biz-zieda konsegwenti tar-riskju 1i
jinhakmu mill-kancer tal-pulmun apparti problemi kardjovaskulari u ¢irkolatorji;
jistieden lill-Istati Membri u lill-Kummissjoni jintroduc¢u programmi kontra t-tipjip,
b’attenzjoni specjali ghan-nisa zghazagh (id-WHO tistima li fl-Ewropa il-persentagg ta’
nisa li jpejpu se jitla’ minn 12 % ghal madwar 20 % sal-2025);

RR\916521MT.doc 11/21 PE491.089v01-00

MT



MT

23

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

Jistieden lill-Kummissjoni tinkoraggixxi inizjattivi bil-ghan li jigi promoss it-titjib fis-
sahha, anke permezz ta' informazzjoni adegwata dwar ir-riskji marbuta mat-tipjip u I-

alkohol, u dwar il-benefic¢ji ta’ dieta tajba u attivita fizika adegwata bhala mezzi biex
jigu evitati l-obezita u l-pressjoni gholja u lI-kumplikazzjonijiet marbuta maghhom;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri jimplimentaw kampanji informattivi
mahsuba ghan-nisa li dehlin jew geghdin fil-menopawza;

Jistieden lill-Istati Membri jzidu I-gharfien pubbliku rigward il-mard tal-ghadam u tal-
gogi billi jorganizzaw kampanji ta’ informazzjoni pubblika u edukattivi dwar il-
prevenzjoni u l-kura tieghu;

Jistieden lill-Kummissjoni Ewropea taghti bidu ghal pjan ta’ azzjoni tal-UE fuq il-Mard
11 ma Jittehidx bhala segwitu ghar-rizultati tas-Samit tan-NU dwar il-Mard li ma
Jittehidx f’Settembru 2011 u l-process ta’ konsulatazzjoni pubblika mniedi mill-
Kummissjoni f’Marzu-April 2012;

Iheggeg lill-Kummissjoni tiffoka fuq iz-zghazagh, partikolarment fir-rigward tar-
revizjoni futura tad-Direttiva 2001/37/KE dwar l-approssimazzjoni tal-ligijiet,
regolamenti u dispozizzjonijiet amministrattivi tal-Istati Membri li jirrelataw mal-
manifattura, prezentazzjoni u I-bejgh ta' prodotti tat-tabakk;

Jistieden lill-Kummissjoni tfassal u timplimenta strategija specifika tal-UE fil-forma ta'
rakkomandazzjoni tal-Kunsill dwar il-prevenzjoni, id-djanjosi u 1-gestjoni tad-dijabete li
tkopri wkoll informazzjoni u ricerka, inkluz approc¢ li jiffoka fuq is-sessi u 1-
ugwaljanza bejn l-irgiel u n-nisa; filwaqt li jigi rispettat I-Artikolu 168(7) tat-Trattat
dwar il-Funzjonament tal-Unjoni Ewropea;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri jadottaw approc¢ olistiku u sensittiv
ghas-sess ghall-marda ta’ Alzheimer u dimenzji ohra sabiex tittejjeb il-kwalita tal-hajja
u d-dinjita tal-pazjenti u I-familji taghhom;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri jizviluppaw kampanji ta’ informazzjoni
pubbli¢i dwar il-marda ta’ Alzheimer (jigifieri informazzjoni dwar il-marda, il-
possibilitajiet ta’ trattament u kura) f’kooperazzjoni mal-assoc¢jazzjonijiet tal-marda ta’
Alzheimer nazzjonali u Ewropej;

Jistieden lill-Istati Membri joholqu b’mod urgenti pjanijiet u strategiji nazzjonali ghall-
marda ta’ Alzheimer jekk ma jkunux ghamlu hekk;

Jinnota bi thassib li fl-UE ir-rata I-aktar gholja ta’ suwicidji hija fost persuni li jkollhom
aktar minn 65 sena u li I-kazi ta’ attentat ghal suwicidju fost in-nisa huma aktar minn
dawk fost I-irgiel u ged jizdiedu minhabba r-ricessjoni ekonomika aggravata mill-impatt
fuq in-nisa anzjani; iheggeg lill-Kummissjoni tippubblika studju fuq ir-rabta bejn dawn
l-istatistiki u l-impatt disproporzjonat tal-krizi ekonomika fuq in-nisa anzjani;

Jistieden lill-Istati Membri jtejbu, b’kollaborazzjoni mal-Kummissjoni u I-Eurostat, il-
gbir tad-dejta, maqsuma skont is-sess u l-eta, u informazzjoni relatata mas-sahha
mentali u ghar-relazzjoni bejn is-sahha mentali s-snin ta’ hajja b’sahhitha;
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34.

35.

36.

37.

Jistieden lill-Istati Membri jorganizzaw korsijiet ta’ tahrig specifiku ghat-tobba tal-
familja u ghall-operaturi tas-servizzi psikjatri¢i, inkluzi tobba, psikologi u infermiera,
dwar il-prevenzjoni u t-trattament tal-mard newrodegenerattiv u l-mard relatat mad-
depressjoni, filwaqt li tinghata attenzjoni specifika ghall-isfidi ulterjuri li jiffac¢jaw in-
nisa anzjani;

Jistieden lill-Istati Membri jaghtu prijorita lill-azzjonijiet fil-qasam tal-mard li
jiddizabilita I-memorja, bhad-dimenzja, u jzidu l-isforzi taghhom fir-ricerka medika u
socjali sabiex izidu l-kwalita tal-hajja tan-nies bil-marda u ta' min jiehu hsiebhom,
jizguraw is-sostenibbilta tas-servizzi tas-sahha u tal-kura u jaghtu spinta lit-tkabbir fil-
livell Ewropew;

Jistieden lill-Istati Membri jizguraw li I-persunal tas-settur pubbliku u privat li
jipprovdu kura ghall-anzjani jiehdu sehem fi programmi ta’ tahrig kontinwi u jghaddu
minn valutazzjoni regolari;

Jistieden lill-Istati Membri jinkoraggixxu studji medici specjalizzati fil-gerontologija
f’universitajiet pubblici;

Access ghas-servizzi tas-sahha

38.

39.

40

41.

42.

43.

Jistieden lill-Istati Membri jappoggaw l-inizjattivi mehtiega biex jghinu lin-nisa anzjani
jkollhom ac¢c¢ess ghas-servizzi medici u tas-sahha, inkluzi nisa li jghixu 'l boghod minn
¢entri kbar u f'Zoni b'access difficli, irrispettivament mic¢-¢irkustanzi personali,
ekonomic¢i u so¢jali taghhom, filwaqt li tinghata enfazi lill-assistenza individwalizzata,
inkluz I-itwal perjodu possibbli ta' kura fid-dar, f'forom spec¢ifici ta' appogg u assistenza
lil minn jipprovdi l-kura u lit-telemedic¢ina, sakemm tkun tista' titjieb il-kwalita tal-hajja
ta' dawk li ged ibatu minn mard kroniku u jitnaqqsu I-listi ta' stennija;

Jistieden lill-Istati Membri, meta jippjanaw bagits ghas-servizz tas-sahha, li janalizzaw,
jimmonitorjaw u jiggarantixxu wkoll id-dimensjoni tas-sessi;

Jistieden lill-Istati Membri jizviluppaw ulterjorment is-servizzi tas-sahha elettronici u
soluzzjonijiet ghall-ghajxien li jassistu ambjent sensittiv ghas-sessi sabiex jiffavorixxu
ghajxien indipendenti fid-djar u jaghmlu s-servizzi tas-sahha aktar effi¢jenti u
accessibbli ghan-nisa anzjani li jkunu izolati minhabba ragunijiet ta' mobilita u 1i huma
l-aktar ta’ spiss eskluzi mill-benefic¢ji ta’ dawn il-facilitajiet, u jistabbilixxu netwerk ta'
konsulenza bit-telefown 24 siegha;

Jitlob i jittiehed approc¢ ibbazat fuq id-drittijiet sabiex il-persuni anzjani jkollhom rwol
attiv meta jittiechdu decizjonijiet dwar I-ghazla u t-tip tas-servizzi ta’ kura u dawk socjali
li jigu pprovduti lilhom;

Jitlob lill-Istati Membri jizguraw li s-sistemi ta’ protezzjoni so¢jali, inkluza I-
assigurazzjoni tal-mard, iqisu I-qghad u d-diffikultajiet socjali tan-nisa sabiex dawn tal-
ahhar ma jithallewx minghajr protezzjoni.

Iqis 1i huwa importanti li jkun appoggat u ffacilitat I-access ghas-servizzi medici u tal-
kura tas-sahha u ta’ assistenza, ghan-nisa li, minkejja problemi ta’ sahha personali, iridu
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44

45.

46.

47.

48

49.

50.

51.

jiehdu hsieb persuni dipendenti ohra;

Iheggeg li l-istituzzjonijiet pubblici u privati li jipprovdu I-kura tas-sahha ghall-anzjani
u li jkunu konformi mal-isptarijiet jigu organizzati mill-gdid b’mod aktar kongenjali
ghall-pazjenti, mhux biss billi jipprovduhom b’kura medika izda anke billi jaghtu
prijorita lil kwalunkwe forma ta’ attivita indipendenti jew kreattiva sabiex jigi
pprevenutu milli jigu istituzzjonalizzati;

Jemmen bis-shih li I-pazjenti anzjani f’kura residenzjali pubblika jew privata jridu jigu
kkonsultati rigward it-tmexxija ta’ dawn l-istituzzjonijiet;-

Jinsisti fuq il-htiega li l-ammont dejjem jikber ta’ tobba u parademici jinghata tahrig
avvanzat u jkun ippreparat li jadotta approc¢ li, minhabba I-fatturi specifi¢i involuti
relatati mas-sess u l-eta, ghandu jikkunsidra 1-htigijiet psikologici, relazzjonali u
informattivi partikolari tan-nisa anzjani,

Jitlob 1i l-istudji medi¢i jinkludu aktar tahrig fis-smigh u fil-psikologija; Jitlob ukoll 1i 1-
assistenti so¢jali jkunu aktar involuti f’din il-politika ta’ prevenzjoni;

Iheggeg lill-assocjazzjonijiet u l-linji tat-telefown ghall-ghajnuna jipprovdu l-kura, il-
protezzjoni u l-appogg psikologiku ghall-anzjani;

Jistieden lill-Istati Membri u lill-Kummissjoni jigbru d-data u jiskambjaw prattiki tajba,
billi joqoghdu attenti li jinkludu perspettiva relatati mas-sessi, li jistghu jikkontribwixxu
ghall-gharfien ta’ prattiki tajbin dwar lI-access ghas-servizzi tas-sahha b’mod partikolari
billi jevitaw il-pizijiet amministrattivi u jizviluppaw mizuri u politiki konkreti li
jippermettu t-titjib fil-kwalita tal-hajja tan-nisa anzjani u jaghtu wkoll pariri lill-
gvernijiet dwar il-holqien ta' ambjent li jxerred l-gharfien dwar mard relatat mal-eta fl-
Istati Membri;

Iheggeg lill-Istati Membri jsahhu l-kura tas-sahha preventiva ghan-nisa anzjani billi
perezempju jipprovdu mammogrami accessibbli u regolari u smear tests ¢ervikali, biex
ithassru 1-limiti tal-eta fl-access ghall-prevenzjoni tas-sahha bhall-iscreening tal-kancer
tas-sider, u biex iqajmu kuxjenza dwar l-importanza tal-iscreening;

Jistieden lill-Kummissjoni zzid l-isforzi taghha biex ixxerred fl-UE kollha kultura ta’
prevenzjoni, u lill-Istati Membri jzidu I-kampanji ta’ informazzjoni u sensibilizzazzjoni
specifici fl-iskejjel, universitajiet, fuq il-postijiet tax-xoghol u fi¢-centri ghall-anzjani
bil-kooperazzjoni tal-operaturi tal-qasam, tal-entitajiet lokali u tal-NGOs;

Ricerka u prevenzjoni

52.

Jinnota bi thassib ir-rizultati tar-ricerka tal-UE ppubblikati £ April 2011 1i juru li
madwar 28 % tan-nisa li ghandhom 60 sena jew aktar gew ittrattati hazin fl-ahhar tnax-
il xahar; Huwa tal-opinjoni li trid tinghata prijorita lill-protezzjoni tal-anzjani mill-
abbuz, it-trattament hazin, in-negligenza u l-esplojtazzjoni, kemm jekk intenzjonalment
u volontarjament jew bhala rizultat ta’ traskuragni; jistieden lill-Istati Membri jsahhu 1-
azzjonijiet taghhom biex jipprevjenu l-abbuz tal-anzjani d-dar u fl-istituzzjonijiet;
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54

55.

56.

57.

58

59.

60.

61.

62.

63.

Huwa importanti li jigi adottat approce ghar-ricerka medika li jikkunsidra I-problemi
specifikatament relatati mal-irgiel u n-nisa b'mod rispettiv;

Jindika li l-istrategija ghall-ugwaljanza bejn l-irgiel u n-nisa (2010-2015) taghraf li n-
nisa u l-irgiel huma esposti ghal mard u riskji ghas-sahha specifici li jehtiegu jigu
kkunsidrati b’mod xieraq fir-ricerka medika u fis-servizzi tal-kura tas-sahha;

Jitlob li fil-kuntest tal-Orizzont 2020 jigi zviluppat pjan strategiku ta’ ricerka dwar is-
sahha tan-nisa ghad-dec¢ennju li gej u biex jinholoq istitut ta’ ricerka dwar is-sahha tan-
nisa sabiex tkun garantita l-implimentazzjoni ta’ dan il-pjan;

Huwa importanti li tkun garantita l-prezenza ta’ nisa esperti fil-kumitati konsultattivi
teknologici u xjentifi¢i nazzjonali ghall-valutazzjoni tal-farmacewtici;

Jistieden lill-Kunsill, lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri jinkludu l-abbuz fuq 1-
anzjani bhala tema ta’ ricerka fil-Programm Kongunt dwar il-Mard Newrodegenerattiv
biex titkejjel il-prevalenza u l-impatt tieghu fuq in-nies bid-dimenzja;

Jappogga s-shubija Ewropea ghall-innovazzjoni fil-kuntest tat-tixjih attiv u b’sahhtu, li
hija inizjattiva pilota li timmira li zzid b’sentejn l-istennija ta’ hajja b’sahhitha tac-
¢ittadini tal-UE sal-2020 u timmira li tilhaq tliet objettivi ghall-Ewropa rigward t-titjib
tal-istandards tas-sahha u I-kwalita tal-hajja tal-anzjani, kif ukoll tas-sostenibilita u tal-
effi¢jenza tal-arrangamenti ta' kura,

Jilga’ bi pjacir il-progetti u l-inizjattivi maghmula ghat-titjib tad-drawwiet alimentari u
tal-istil tal-hajja (il-progett EATWELL, il-Pjattaforma tal-UE fuq id-Dieta, 1-Attivita
Fizika u s-Sahha, 1l-Qafas dwar it-Tnaqqis tal-Melh) kif ukoll I-Ishubija Ewropea ghall-
azzjoni kontra l-kancer;

Jenfasizza 1i 1-objettivi u 1-azzjonijiet kollha inkluzi fit-tieni programm ta’ azzjoni tal-
UE fil-qasam tas-Sahha ghandhom jikkontribwixxu biex jippromwovu fehim ahjar u
gharfien ahjar tal-htigijiet rispettivi tal-irgiel u n-nisa u tal-approc¢i rispettivi ghas-
sahha;

Jilga’ bi pjacir il-proposta tal-Kummissjoni dwar pakkett ta’ mizuri ghall-politika ta’
koezjoni (2014-2020) 1i tqis it-tixjih attiv u b’sahhtu u I-innovazzjoni fost il-prijoritajiet
taghha f’termini ta’ investimenti;

Jiddispjacih bil-fatt li 97 % tal-bagit tas-sahha huwa ddedikat ghat-trattament ta' mard li
ma jittihidx u 3 % biss ghal investiment fil-prevenzjoni, filwagqt li l-ispiza tat-trattament
u tal-immaniggjar tal-mard li ma jittehidx ged tizdied minhabba d-disponibilita akbar ta’
djanjostika u trattamenti; jitlob f'dan ir-rigward lill-Istati Membri jzidu 1-bagit tas-sahha
taghhom biex jinkludu attivitajiet ta' prevenzjoni,

Jistieden lill-Kummissjoni tpoggi enfasi akbar fuq l-indirizzar tal-kawzi tal-mard u, ghal
dak il-ghan, tippromwovi l-prevenzjoni fost is-setturi u fil-livelli kollha tas-socjeta;
jistieden lill-Kummissjoni tippromwovi s-sahha permezz tad-dijanjosi f’wagqtha tal-
mard, iZ-zamma ta’ stil ta' hajja b’sahhitha, il-kura tas-sahha adegwata, u l-izgurar li I-
haddiema anzjani jgawdu kondizzjonijiet tax-xoghol xierqa;

RR\916521MT.doc 15/21 PE491.089v01-00

MT



MT

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71

72.

Jistieden lill-Istati Membri jaghtu aktar attenzjoni ghall-kampanji ta’ sensibilizzazzjoni
dwar l-osteoporozi u jipprovdu informazzjoni aktar ¢ara fuq id-dijanjosi bikrija tal-
osteoporozi biex jigi evitat il-ksur, anke permezz ta’ access ahjar ghal ezaminazzjonijiet
tad-densita tal-ghadam, li ghandhom ikunu aktar disponibbli;

Jikkondividi 1-“gender challenge” tad-WHO li ghalih hija mehtiega valutazzjoni ahjar
tal-fatturi ta’ riskju li jinvolvu s-sahha tan-nisa; jilqa’ f’dan il-kuntest ir-
rakkomandazzjonijiet mid-WHO biex jinbnew ambjenti “adatti ghall-eta” u jizdiedu I-
opportunitajiet ghan-nisa anzjani biex jikkontribwixxu b’mod produttiv ghas-so¢jeta
inkluz kollaborazzjoni intersettorjali biex jigu identifikati u promossi l-azzjonijiet barra
s-settur tas-sahha li jistghu jtejbu r-rizultati tas-sahha ghan-nisa;

Jistieden lill-Istati Membri jissottolinjaw, fit-tahrig tal-persunal mediku u paramediku,
id-differenzi fis-sinjali klini¢i u s-sintomi tal-mard kardjovaskulari fin-nisa, filwaqt li
jenfasizza l-benefic¢ji ta’ intervent fil-pront;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Kunsill jinkoraggixxu fil-qafas ta' “Orizzont 2020”
kollaborazzjoni xjentifika aktar mill-qrib u t-twettiq ta’ ricerki kumparattivi dwar -
isklerozi multipla fl-Unjoni Ewropea b’tali mod li jkunu jistghu jigu individwati
trattamenti u kuri preventivi b’mod aktar facli ghal din il-marda li ggib maghha
limitazzjonijiet motorji kbar, b>’mod partikolari ghan-nisa anzjani;

Jistieden lill-Kummissjoni tkompli tappogga kampanji ta’ sensibilizzazzjoni
partikolarment immirati ghan-nisa anzjani u li jiffukaw fuq rakkomandazzjonijiet
relatati mas-sess u l-eta dwar dieta tajba u l-importanza tal-attivita fizika, peress li dawn
il-fatturi jistghu jkollhom rwol importanti fil-prevenzjoni tal-waqghat u jghinu jnaqqsu
l-in¢idenza ta' problemi kardjovaskulari, 1-osteoporozi u xi tipi ta’ kancer;

Jitlob li tittiehed azzjoni b'mod xieraq, fil-forma ta' informazzjoni u edukazzjoni kemm
fl-iskejjel kif ukoll permezz ta’ messaggi dwar is-sahha, dwar l-importanza ta' dieta
korretta u dwar ir-riskji ghas-sahha kkawzati minn dieta hazina;

Jistieden lill-Kummissjoni tikkonsulta mal-Kunsill biex terga’ tigi mnedija b'mod
effettiv ir-rakkomandazzjoni dwar l-iscreening tat-tumuri; iffukata fuq taqsimiet tal-
popolazzjoni li huma zvantaggati f'termini soc¢jali u ekonomici, bl-ghan li jitnaqqsu d-
disparitajiet tas-sahha; iheggeg dawk l-Istati Membri li s’issa ghadhom ma
implimentawx ir-rakkomandazzjoni biex jaghmlu dan, b’konformita mal-linji gwida
Ewropej dwar il-garanzija ta’ kwalita;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Kunsill jadattaw il-limitu ta’ eta ghall-access ghall-
programmi ta’ screening, ghall-anqas {’pajjizi fejn l-in¢idenza tal-marda hija oghla u fil-
kazijiet fejn hemm riskju partikolari minhabba l-istorja tal-familja tal-pazjenti, u biex
idahhlu f"dawn il-programmi anke nisa anzjani, b'kunsiderazzjoni tal-istennija tal-hajja
itwal;

Jistieden lill-Kummissjoni u lill-Istati Membri jippromwovu d-drittijiet tan-nisa
f’perspettiva ta’ glieda kontra l-vjolenza u d-diskriminazzjoni kollha marbuta mal-eta u
mas-sessi, anke permezz ta’ kampanji ta’ sensibilizzazzjoni u ta’ informazzjoni diretti
lejn il-popolazzjoni Ewropea kollha, sa minn eta bikrija;
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73.  listieden lill-Istati Membri jintensifikaw ir-ricerka klinika dwar in-nisa u jqis li 1-
proposta ricenti ta’ Regolament tal-Parlament Ewropew u tal-Kunsill dwar 1-
isperimentazzjoni klinika ta’ medi¢ina mahsuba ghall-bniedem, li tirrevoka d-
Direttiva 2001/20/KE, tista’ tigi tigi rideduta b'dak il-mod;

74. Jistieden lill-Istati Membri jizviluppaw soluzzjonijiet innovattivi direttament permezz
ta’ kooperazzjoni ma’ pazjenti sabiex jigu ssodisfatti b’mod aktar effikaci 1-htigijiet tal-

anzjani;

75. Jaghti istruzzjonijiet lill-President tieghu biex jghaddi din ir-rizoluzzjoni lill-Kunsill u
lill-Kummissjoni.
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NOTA SPJEGATTIVA

Il-popolazzjoni tal-Unjoni Ewropea qed tersaq lejn tixjih progressiv minhabba r-rati baxxi ta’
twelid u tal-istennija tal-ghomor 1i ged tizdied. Din id-dimensjoni qed tkun dejjem izjed
integrata fil-politiki Ewropej, kif tixhed is-Sena Ewropea 2012 ghat-Tixjih Attiv u s-
Solidarjeta bejn il-Generazzjonijiet. L-ghan huwa li jkun promoss it-tixjih b’sahhtu ghal
kulhadd permezz tal-acCess ghal kura tas-sahha ta’ kwalita u permezz ta’ mizuri ta’
prevenzjoni li jippermettu li I-persuni anzjani jibqghu kemm jista’ jkun indipendenti.

Dan ir-rapport ghandu jaghti kwadru generali tas-sitwazzjoni u jipproponi, fir-rigward tal-
politika, numru ta’ azzjonijiet li ghandhom jitwettqu fuq livell nazzjonali u Ewropew.

Ma tezistix definizzjoni ¢ara ta’ “persuna anzjana”. F’certi kazijiet il-kriterju hu l-eta fi snin
(ghad-WHO minn 65 sena 'l fuq) jew fazi partikolari tal-hajja ta' persuna (it-tielet jew ir-raba’
eta); f'kazijiet ohra, il-punt ta' bidu jkun ir-rwol soc¢jali jew il-livell ta’ attivita ta' persuna
(waqfien mill-attivita professjonali), is-sahha jew il-grad ta’ dipendenza.

L-istharrig tal-Ewrobarometru “Tixjih attiv’ (2012) juri li d-definizzjoni ta' "zghazagh" u
"anzjani" tvarja hafna fost il-pajjizi. Bhala medja, ghall-Ewropej persuna titqies “anzjana”
minn 64 sena u “mhux aktar zaghzugha” minn 41.8 sena.

Il-grupp ta’ eta tal-popolazzjoni ta’ aktar minn 65 sena jirrapprezenta sproporzjon f’termini
ta’ sess: fuq total ta’ aktar minn 87 miljun persuna fl-UE27 f'dan il-grupp ta’ eta, 50.6 miljuni
huma nisa.

Id-distakk huwa aktar evidenti ghal persuni li ghandhom aktar minn 80 sena: 3.1% nisa u
1.6 % irgiel fuq it-total tal-popolazzjoni.

In-nisa jhossu li x-xjuhija tibda ftit aktar tard meta mqabbla mal-irgiel (65 sena b'paragun ma'
62.7). Huwa interessanti li nosservaw il-perspettiva personali tas-sahha: ta’ 65 sena l-irgiel
jghidu li ghandhom stennija ta’ sahha tajba ta’ 8.2 snin; in-nisa ta’ 8.4.

Skont il-Eurostat,48.9% biss tal-persuni fil-grupp ta’ eta bejn 11-50-64 sena huma ottimisti
rigward il-futur taghhom; dan jinzel ghal 44.9 % ghall-grupp ta’ eta akbar minn 65 sena.
Minkejja l-istennija tal-hajja itwal, tinstab fost in-nisa anzjani rata pjuttost akbar ta' mard li
jikkawza dizabbilta - ksur minhabba osteoporozi, artrite rewmatika u osteoartrozi, puplesija,
inkontinenza tal-awrina, kancer - meta mqabbla mal-irgiel tal-istess eta. L-istess jghodd ghal
bidu progressiv ta' dizabilitajiet ikkawzati minn lajma psikomotorja jew episodji ta’
konfuzjoni mentali u dimenzja (perezempju l-marda ta' Alzheimer), li 1-in¢idenza taghhom
tizdied b’mod esponenzjali mas-snin.

Fost il-mard 1i jolgot b’mod partikolari n-nisa anzjani hemm dawk kardjovaskulari,
respiratorji, il-kancer (li jibqa’ l-kawza ewlenija ta’ mewt fost in-nisa anzjani fl-UE), id-
dijabete, 1l-mard marbut mal-muskoli u 1-ghadam, il-mard degenerattiv u d-depressjoni.
I1-fatturi ta’ riskju ewlenin, li ghandhom jigu vvalutati skont rapport ta’ interdipendenza,
huma l-pressjoni gholja, l-iperglicemija, nuqqgas ta’ ezercizzju, it-tipjip, piz zejjed u obezita,
kolesterol gholi, kif ukoll, ghan-nisa, it-tibdil ormonali minhabba l-menopawza.

It-tipjip b’mod partikolari jikkawza I-mewt ta’ madwar 6 miljun persuna kull sena, 21 %
minnhom fl-Ewropa; l-abbuz tal-alkohol huwa t-tielet fattur ta’ riskju l-aktar serju, wara t-
tabakk u l-pressjoni gholja, li jikkawzaw mewt u dizabilita fl-UE; hu jikkawza 195 000 mewt
kull sena u huwa fattur fit-12 % tal-imwiet prematuri fost l-irgiel u fit-2 % fost in-nisa; f’aktar
minn nofs il-pajjizi tal-OECD minn tal-angas persuna minn tnejn ghandha piz zejjed jew
obeza u skont previzjoni sa ghaxar snin ohra f’xi pajjizi zewg persuni minn tlieta se jkunu
obezi. L-attivita fizika jista’ jkollha rwol importanti hafna ghat-titjib tal-kwalita tal-hajja fost
il-persuni anzjani, ghaliex ittejjeb il-kundizzjonijiet fizjologici u psikologic¢i. Skont stharrig
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maghmul mill-Ewrobarometru dwar “Sport u attivita fizika” aktar min-nofs (61 %) I-
intervistati ta’ eta bejn il-15 u 1-24 sena semmew li jaghmlu xi sport imqar darba fil-gimgha;
1¢-Cifra tinzel ghal 44 % ghall-grupp ta’ eta bejn il-25 u d-39 sena, ghal 40 % ghall-grupp ta’
eta bejn 1-40 u 1-54 sena, ghal 33 % ghall-grupp ta’ eta bejn il-55 u d-69 sena u ghal 22% ghal
dawk 1i ghandhom aktar minn 70.

Hija importanti l-promozzjoni tas-sahha matul il-hajja kollha.

[l-prevenzjoni u l-informazzjoni huma elementi essenzjali ghal strategija li fiha dawk li jfasslu
l-politika kollha ghandhom ikunu involuti, b>’mod partikolari I-asso¢jazzjonijiet tas-settur, 1-
istituzzjonijiet nazzjonali u Ewropej, il-korpi tal-informazzjoni u l-amministrazzjonijiet fuq
livell lokali.

Skont id-WHO, id-dieta tajba, l-importanza tal-attivita fizika, il-glieda kontra t-tipjip u I-
abbuz tal-alkohol, ghandhom ikunu kostanti matul il-hajja.

Peress li 1-2012 hija s-Sena Ewropea ddedikata ghat-Tixjih Attiv, I-Istituzzjonijiet tal-UE
ghandhom jikkollaboraw mal-imsiehba nazzjonali u lokali biex ixerrdu mal-pubbliku generali
l-istrategiji  fil-kuntest ta’ prevenzjoni mahsuba ghall-promozzjoni ta’ imgiba tajba li
takkumpanja tixjih b’sahhtu u attiv.

Lil hinn mill-programmi ta’ screening, fil-fatt, jehtieg li jigu kkunsidrati d-diffikultajiet (li ta’
spiss jinbidlu f’impossibbiltd) ta’ access ghas-servizzi tas-sahha: il-kumplessita tas-sistemi,
in-nuqqas ta’ gwidi, il-metodi ta’ appuntament ghal visti specjalisti¢i u analizi difficli, apparti
listi twal ta’ stennija, jiskoragixxu b’mod specjali l-pazjenti anzjani, b’mod partikolari 1-
popolazzjoni anzjana femminili 1i hafna drabi tghix f’kundizzjonijiet ta’ solitudni.

Anke fejn is-sistemi tas-sahha jissodisfaw b’mod adegwat il-htigijiet tal-mara anzjana, in-
nuqqas ta’ informazzjoni tista’ twassal ghal nuqqas ta’ uzu tal-possibilitajiet ezistenti. Jehtieg
li jkun ikkunsidrat li 1-kwalita tal-kura tas-sahha tiddependi wkoll, u fuq kollox ghan-nisa
anzjani, ghal appro¢¢ bejn tabib u pazjent li jikkunsidra l-karatteristi¢i specifi¢i ta’ din il-
kategorija tal-popolazzjoni.

Ir-ricerka klinika ghandha tikkunsidra sew is-sess, u turi, apparti prevalenza ta’ xi tipi ta’
mard fin-nisa, anke u fuq kollox fatturi kawzali jew predisposti (fost l-ohrajn, il-bidliet
ormonali).

Ghan-nisa t-tixjih (u l-menopawza) jirrapprezenta mument profond ta’ krizi. Wagqt li tixjieh,
il-mara tghaddi minn bidliet kbar: ir-rwol so¢jali u tax-xoghol jinbidel; it-tibdil fiziku hatna
drabi jkun difficli 1i jigi accettat.

[l-konsegwenzi psikologic¢i tat-tixjih jistghu jwasslu ghal sens ta’ solitudni (li jsir aghar
minhabba I-fatt i hafna nisa anzjani jghixu wahedhom), sens qawwi ta’ izolament u t-telf tal-
fidu¢ja personali. Dan kollu jista’ jwassal ghal depressjoni. Aktar min-nofs (50.6 %) tan-nisa
li ghandhom bejn 11-50 u 1-64 sena fl-UE ma kinux attivi f1-2010.

Skont id-data tal-Ewrobarometru, terz tac-cittadini Ewropej jiddikkjaraw li jixtiequ jkomplu
jahdmu wara l-eta tal-pensjoni.

Zewg terzi ta¢-cittadini Ewropej jagblu mal-kombinazzjoni ta’ xoghol part-time ma' pensjoni
parzjali biex jigi evitat li mal-pensjoni jsibu ruhhom eskluzi f'daqqa wahda mill-hajja soc¢jali u
tax-xoghol.

L-attivita u l-kontribut li l-anzjani jistghu jaghtu lis-so¢jeta wara l-pensjoni jistghu jiehdu
ghamliet differenti, fost l1-ohrajn il-volontarjat, 1-appogg ghall-membri tal-familja, I-ghajnuna
ghal persuni fil-qrib morda jew vulnerabbli (jaghtu assistenza informali) u l-partecipazzjoni
fattivitajiet politi¢i, kulturali, ambjentali jew religjuzi. Fuq livell lokali jistghu jsiru sforzi
biex ir-realta lokali ssir adatta ghall-anzjani. Jistghu jitjiebu l-istrutturi sportivi, it-trasport
pubbliku; jistghu jizdiedu l-okkazjonijiet ta’ laqghat u ta’ skambju (attivitajiet socjali u
rikreattivi), bil-kollaborazzjoni tal-entitajiet lokali u l-assoc¢jazzjonijiet tal-volontarjat. Anke I-

RR\916521MT.doc 19/21 PE491.089v01-00

MT



inkoraggiment ghall-uzu tal-Internet (forsi permezz ta’ taghlim b’xejn) jista’ jghin lill-anzjani
biex ikollhom hajja soc¢jali jew biex inaqqsu s-solitudni izda anke jibqghu awtonomi u
indipendenti (skont I-Eurostat f1-2010 46 % tal-persuni fil-grupp ta’ eta bejn il-55 u 1-64 sena
taghmel uzu mill-Internet imqar darba fil-gimgha, filwaqt li ghall-grupp ta’ eta ta’ bejn il-65 u
1-74 sena il-persentagg huwa ta’ 25 %).
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