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PASIULYMAI

Motery teisiy ir ly€iy lygybés komitetas ragina atsakinga Aplinkos, visuomenés sveikatos ir
maisto saugos komitetq | savo pasitilyma dél rezoliucijos itraukti Siuos pasitilymus:

— atsizvelgdamas i Sutarties dél Europos Sajungos veikimo 168 straipsni, susijusi su
sveikatos politika,

— atsizvelgdamas 1 2007-2013 m. visuomengs sveikatos programa, kurioje pagrindinis
démesys skiriamas sveikatos problemy sprendimo priemonéms ir metodams,

— atsizvelgdamas { Komisijos Europos atrankinés vézio patikros ir diagnozavimo kokybés
uztikrinimo gairiy ketvirtaji leidima',

— atsizvelgdamas { savo 2008 m. balandzio 10 d. rezoliucija dél kovos su véziu® ir 2006 m.

spalio 25 d. rezoliucija dél kriities vézio®,

— atsizvelgdamas { Tarybos 2003 m. gruodzio 2 d. rekomendacijas dél antrankinés vézio
patikros ir Tarybos 2008 m. geguzes 22 d. iSvadas dél vézio nastos mazinimo,

A. kadangi Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis vézys yra viena i§ daZniausiy
mirties prieZasCiy pasaulyje ir 2004 m. mirtys nuo vézio sudaré mazdaug 13 proc. visy
mirciy,

B. kadangi, remiantis Eurostato 20062007 m. metin¢je knygoje paskelbtais duomenimis,
ES-25 vézys yra viena 1§ pagrindiniy mirties priezasc¢iy, kiekvienais metais nusineSanti
daugiau nei milijona gyvybiuy,

C. kadangi prevencija ir ankstyva patikra bei ankstyvas diagnozés nustatymas yra svarbiausia

veiksmingos kovos su véZiu salyga,

D. kadangi dazniausios vézio atmainos, kuriomis suserga moterys ir vyrai, skiriasi — moterys

daugiausia suserga kriities, gimdos kaklelio, gimdos sieneliy, kiauSintakiy, kiausidziy ir

maksties veéziu, o taip pat skrandzio ir storosios zarnos véziu; kadangi daugelyje Europos

Saliy daugeja kriities véziu serganciy motery, juo suserga vis jaunesnés moterys ir ES
kasmet kriities véZiu suserga 275 000 motery,

E. kadangi galima uzkirsti kelia mazdaug 30 proc. susirgimy véZiu ir suSvelninti padarinius

anksti diagnozuojant ir gydant liga, o tuo tarpu moterims skirty nacionaliniy atrankinés

patikros programy veiksmingumas skiriasi ir priklauso nuo to, kiek motery turi galimybg
dalyvauti Siose programose, nuo prieigos prie mamografinio tyrimo ir §io tyrimo kokybes,

gydymo ir kity veiksniy,

! Europos atrankinés véZio patikros ir diagnozavimo kokybés uztikrinimo gairés. Ketvirtas leidimas, Europos
Komisija, Sveikatos ir vartotojy apsaugos generalinis direktorius, 2006 m.
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. kadangi susirgimams gimdos kaklelio véZiu (antrai labiausiai tarp motery paplitusiai vézio

atmainai po kriities vézio) galima uZzkirsti kelig taikant tinkamas priemones, pvz.,
profilaktiSkai skiepijant nuo kancerogeniniy virusuy,

. kadangi vézys labiau paplitgs tarp vyresnio amziaus Zmoniy ir labai paplitgs tarp senyvo

amziaus zmoniy, todél atsitiks taip, kad senstant visuomenei bendrai padaugés susirgimo
veziu atvejy; kadangi $i tendencija labiausiai pasireik§ vyresnio amziaus motery grupéje,
nes ju gyvenimo trukmé vis dar ilgesné nei vyry, biitina uZztikrinti, kad prevencijos ir
ankstyvo aptikimo programos biity prieinamos ne tik vidutinio amziaus moterims, bet ir
vyresnio amziaus bei pacioms seniausioms moterims,

. kadangi, nors vidutin¢ ES pilie€iy sveikata per pastaraji deSimtmetj reguliariai ger¢jo,

valstybése narése vis dar pastebima sveikatos skirtumy, ypac skirtingose visuomenés
grupése ir lyginant vyrus su moterimis,

kadangi sveikatos skirtumai Europos Sajungoje vis dar labai pastebimi ir kadangi
nepalankioje padétyje esancios bendruomenés (dé¢l nepakankamy galimybiy pasinaudoti
iStekliais, informacija ir paslaugomis) susiduria su didesne nepageidaujamy sveikatos
reiSkiniy grésme, nei bendruomenés, kuriy socialiné ir ekonominé padétis geresné,

kadangi sergamumas tam tikromis vézio atmainomis, pvz., gimdos kaklelio véZiu, yra
zymiai labiau paplitgs tam tikrose migranciy grupése, svarbu uztikrinti, kad Sioms didelés
rizikos grupéms bty skiriamos joms prieinamos prevencijos ir ankstyvo aptikimo
programos,

. kadangi moksliniai tyrimai parod¢, jog moterims i§ tam tikry valstybiy nariy ar

migruojanciy bendruomeniy kliudoma dalyvauti prevencijos ir ankstyvo aptikimo
programose remiantis bendruomenés kultiiriniais ir (arba) religiniais isitikinimais ir
prietarais, biitina parengti veiksmingas programas, { kurias biity galima jtraukti ir Sias
moteris,

. kadangi, nors naujos kartos vaistai, skirti gydyti vézj, o kartais ir jprasti vézio gydymo

metodai, kuriuos taikant skiriamos jprastinés procediiros, yra itin brangiis, visuomeneés
grupéms, kurioms gresia skurdas (ypa¢ moterims ir nelegaliems imigrantams), turéty biiti
suteikta prieiga prie visy $iy priemoniy uz priimting kaina,

M. kadangi tik moterims budingos ligos turi poveikj ir ju vyrams, tévams bei vaikams,

. kadangi vyrai taip pat suserga véZziu, todél reikia ir toliau vykdyti vyry vézio prevencijq ir

gydyma,

mano, kad reikia daugiau véZzio ir lyties sasajy tyrimuy, taip pat specialiy visapusisky darbo
aplinkos poveikio véZio atmainoms, kuriomis suserga moterys, tyrimy, iskaitant Zalingy
cheminiy medZiagy ir aplinkos tarSos, mitybos, gyvenimo biido, genetiniy veiksniy ir visy
Jju saveikos tyrimus;

mano, kad siekiant paskatinti patikras bei ankstyva diagnozés nustatyma bei pagerinti
prieiga prie ju, reikia rengti daugiau informaciniy ir prevencijos kampanijy, specialiai
skirty labiausiai paplitusioms vézio, kuriuo suserga moterys, atmainoms,
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3. mano, kad Komisijos Europos atrankinés kriities vézio patikros ir diagnozavimo kokybés
uztikrinimo gairiy jgyvendinimas valstybése narése, bendradarbiaujant su kitomis
valstybémis narémis, profesinémis organizacijomis ir specialistais, yra biitina salyga
siekiant sumazinti mirtinguma ES, ir pabréZia, kad iki Siol valstybés narés skiriasi pagal
sergamumo véziu, mirtingumo ir i§gijimo rodiklius; taigi mano, kad biitina keistis
pazangiaja patirtimi ir stiprinti bendradarbiavima nacionaliniy $iy skirtumy $alinimo
strategiju klausimais;

4. mano, kad ES ir valstybés narés turéty aktyviai skatinti su prieiga prie vézio gydymo
susijusia ly¢iy lygybg, ir pabrézia, kad laikui bégant rengiant véZio prevencijos programas
turéty biiti atsizvelgiama { susirgimy véZziu tendencijas, kurios Ryty ir Vakary Europoje
zymiai skiriasi atsizvelgiant i lytj, rizikos grupg ir laikotarpi,

5. mano, kad moksliniai tyrimai turéty biti plétojami taip, kad biity galima iSsiaiskinti, kaip
Zemesneéms socialinéms ir ekonominéms grupéms priskiriamy asmeny prieiga prie
sveikatos priezitiros paslaugy susijusi su vézio susirgimy paplitimu ir pasekmémis;

6. mano, kad biitina perzitréti Tarybos rekomendacija 2003/878/EB dél vézio tyrimy,
siekiant itraukti naujas vézio atmainas ir naujas ankstyvo diagnozés nustatymo
technologijas;

7. palankiai vertina Komisijos pasitilyma dé¢l Europos partnerystés kovai su véziu 2009—
2013 m. laikotarpiu ir pasitilyma sumazinti véZio nastg iki 2013 m. uztikrinus visy
gyventojy kriities, gimdos kaklelio ir storosios Zarnos vézio patikra ir ragina valstybes
nares visiskai jgyvendinti Sias gaires;

8. ragina skirti daugiau €8y regioninés politikos ir Europos socialinio fondo programoms,
skirtoms moterims lavinti ir joms informuoti apie kriities véZio prevencijg ir apsauga nuo
jos

9. mano, kad prie$ pradedant placiai taikyti ankstyvo diagnozavimo metodus ir
technologijas, reikéty juos nuodugniau istirti, siekiant uZtikrinti, kad jie yra saugts, ir kad
tai blity patvirtinta atliktais tyrimais, taip pat uZtikrinti, kad Sie tyrimai tapty
nedviprasmiSky ir jrodymais pagristy rekomendacijy ir gairiy pagrindu;

10. ragina valstybes nares uztikrinti, kad vyrams ir moterims biity suteikta neribota prieiga
prie auksStos kokybeés ankstyvo diagnozés nustatymo ir gydymo, nepaisant jy kilmés,
socialinio statuso ir iSsilavinimo;

11. palankiai vertina nacionaliniuose parlamentuose ir Europos Parlamente vykstancias
diskusijas vézio tema; ragina kompetentingus Parlamento komitetus ir atitinkamas
jungtines grupes ir toliau glaudziai bendradarbiauti su aktyviai su vyry ir motery véziu
kovojanciy organizacijy atstovais.
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