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PROJEKT REZOLUCJI PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO

W kierunku wspolnych europejskich dzialan w dziedzinie opieki
(2021/2253(INI))

Parlament Europejski,
— uwzgledniajac art. 2 1 3 Traktatu o Unii Europejskiej (TUE),

—  uwzgledniajac cele okreslone w art. 3 TUE, w szczegolnosci zwalczanie wykluczenia
spotecznego 1 dyskryminacji oraz wspieranie sprawiedliwos$ci spolecznej, rownosci
kobiet i mezczyzn, solidarnos$ci migdzy pokoleniami, ochrony praw dziecka, a takze
spojnosci gospodarczej, spolecznej i terytorialne;,

— uwzgledniajac art. 8 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej (TFUE) dotyczacy
uwzgledniania aspektu plci 1 potwierdzajacy dazenie UE do zniesienia nierownosci oraz
wspierania réwnos$ci mezczyzn i kobiet, a takze horyzontalng klauzule spoleczna
zawartg w art. 9 tegoz traktatu,

— uwzgledniajac cele polityki spotecznej okreslone w art. 151 1 153 TFUE,

— uwzgledniajac zrewidowang Europejska kartg spoleczng, w szczegolnosci jej art. 15
dotyczacy prawa osob niepelnosprawnych do samodzielno$ci, integracji spotecznej i do
udziatu w zyciu wspolnoty oraz art. 23 dotyczacy prawa osob w podesztym wieku do
ochrony socjalnej,

— uwzgledniajac Karte praw podstawowych Unii Europejskiej, w szczegdlnosci jej art. 25
dotyczacy prawa osoéb w podesztym wieku do godnego i niezaleznego zycia oraz art. 26
dotyczacy integracji 0sob z niepetnosprawnosciami, jak rowniez europejska Konwencje
o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolnosci, o ktérej mowa w art. 6 TUE,

— uwzgledniajac zasady Europejskiego filaru praw socjalnych, w szczegolnosci zasadg 17
dotyczacg integracji osob z niepelnosprawnosciami oraz zasade 18 dotyczaca prawa do
opieki dlugoterminowej,

— uwzgledniajac Dekade Zdrowego Starzenia si¢ ogltoszong przez ONZ na lata 2021-
2030 oraz ramy WHO na rzecz osiggni¢cia przez kraje zintegrowanej ciggtosci opieki
dhugoterminowe;j!,

— uwzgledniajac plan dziatania na rzecz Europejskiego filaru praw socjalnych 1 jego
glowne cele na 2030 r.,

— uwzgledniajac cele ONZ w zakresie zrownowazonego rozwoju, w szczegolnosci cel nr
3 ,,Dobre zdrowie 1 jako$¢ zycia, cel nr 5 ,,Réwnos$¢ pici”, cel nr 8 ,,Wzrost gospodarczy
1 godna praca” oraz cel nr 10 ,,Mniej nierownosci”,

Thttps://www.who.int/news/item/14-03-2022-who-launches-new-framework-to-support-countries-achieve-
integrated-continuum-of-long-term-care
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— uwzgledniajac sprawozdanie tematyczne niezaleznej ekspertki ONZ ds. przestrzegania
praw czlowieka przyshugujacych osobom starszym z 22 lipca 2020 r. w sprawie wptywu
choroby koronawirusowej (COVID-19) na korzystanie przez osoby starsze ze
wszystkich praw cztowieka A/75/20202, a takze jej o$wiadczenie na temat
samodzielnos$ci 0sob starszych 1 opieki nad nimi przedstawione podczas 30. sesji Rady
Praw Czlowieka ONZ3,

— uwzgledniajac konwencje i zalecenia Migdzynarodowej Organizacji Pracy (MOP),
w szczegolnosci konwencje nr 149 z 1977 r. dotyczaca personelu pielggniarskiego i
towarzyszace jej zalecenie nr 157, konwencje nr 183 z 2000 r. dotyczaca ochrony
macierzynstwa i towarzyszace jej zalecenie nr 191, konwencje nr 189 z 2011 r.
dotyczaca 0sob pracujacych w gospodarstwie domowym i1 towarzyszace jej zalecenie nr
201, konwencje nr 190 z 2019 r. dotyczaca przemocy i molestowania i towarzyszace jej
zalecenie nr 206, a takze zalecenie nr 202 dotyczace minimum ochrony socjalnej,

— uwzgledniajac sprawozdanie MOP z 7 marca 2022 r. pt. ,,Care at work: Investing in
care leave and services for a more gender equal world of work™ [Opieka w pracy:
inwestowanie w urlopy i ustugi opiekuncze na rzecz $wiata pracy zapewniajacego
wiekszg rownos¢ pici],

— uwzgledniajac sprawozdanie MOP z 19 grudnia 2019 r. pt. ,,The Employment
Generation Impact of Meeting SDG Targets in Early Childhood Care, Education, Health
and Long-Term Care in 45 Countries” [Wptyw realizacji celow zrownowazonego
rozwoju w zakresie wczesnej opieki nad dzie¢mi, edukacji, zdrowia 1 opieki
dlugoterminowej na tworzenie miejsc pracy w 45 krajach],

— uwzgledniajac przyjeta podczas 109. sesji Migdzynarodowej Konferencji Pracy w
czerwcu 2021 r. rezolucjg¢ MOP w sprawie $wiatowego wezwania do dziatania na rzecz
zorientowanego na cztowieka, wlaczajacego, zrbwnowazonego i odpornego podejscia
do kryzysu zwigzanego z COVID-19,

— uwzgledniajac sprawozdanie Migdzynarodowej Organizacji Pracy z 7 marca 2022 r. pt.
»Care at work: Investing in care leave and services for a more gender equal world of
work” [Opieka w pracy: inwestowanie w urlopy 1 ustugi opiekuncze na rzecz §wiata
pracy zapewniajacego wigksza rownos¢ plei],

— uwzgledniajac Konwencje ONZ o prawach oséb niepelnosprawnych,

— uwzgledniajac Konwencje ONZ w sprawie likwidacji wszelkich form dyskryminacji
kobiet,

— uwzgledniajac Konwencje ONZ o prawach dziecka,

— uwzgledniajac wytyczne polityczne przewodniczacej Komisji Ursuli von der Leyen,

2 https://www.ohchr.org/en/documents/thematic-reports/impact-coronavirus-disease-covid-19-enjoyment-all-

human-rights-older
3

https://undocs.org/Home/Mobile?FinalSymbol=A%2FHRC%2F30%2F43 {uage=E&DeviceType=Desktop{Req
uested=False
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— uwzgledniajac program prac Komisji na 2022 r.,

— uwzgledniajac rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057
z 24 czerwca 2021 r. ustanawiajace Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+)4,

— uwzgledniajac rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/241
z 12 lutego 2021 r. ustanawiajace Instrument na rzecz Odbudowy 1 Zwigkszania
Odpornosci®,

— uwzgledniajac rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2020/2221
z 23 grudnia 2020 r. zmieniajace rozporzadzenie (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do
zasobow dodatkowych i1 przepisow wykonawczych w celu zapewnienia pomocy na
wspieranie kryzysowych dziatan naprawczych w kontekscie pandemii COVID-19 i jej
skutkow spotecznych oraz przygotowanie do ekologicznej 1 cyfrowej odbudowy
gospodarki zwigkszajacej jej odpornos¢ (REACT-EU)®,

— uwzgledniajac rozporzadzenie (UE) 2021/522 w sprawie ustanowienia Programu
dziatan Unii w dziedzinie zdrowia (,,Program UE dla zdrowia”) na lata 2021-2027,

— uwzgledniajac wspdlng inicjatywe OECD 1 Komisji ,,Stan zdrowia”,

— uwzgledniajac dyrektywe Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2019/1158
z 20 czerwca 2019 r. w sprawie rOwnowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym
rodzicow i opiekunow oraz uchylajaca dyrektywe Rady 2010/18/UE7,

— uwzgledniajac dyrektywe Rady 2000/43/WE z 29 czerwca 2000 r. wprowadzajaca w
zycie zasadg rownego traktowania osob bez wzgledu na pochodzenie rasowe lub
etniczne,

— uwzgledniajac dyrektywe 2006/54/WE Parlamentu Europejskiego 1 Rady z 5 lipca
2006 r. w sprawie wprowadzenia w zycie zasady rOwnos$ci szans oraz rOwnego
traktowania kobiet i me¢zczyzn w dziedzinie zatrudnienia i pracy?®,

— uwzgledniajac dyrektywe Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2022/431 z 9 marca
2022 r. zmieniajaca dyrektywe 2004/37/WE w sprawie ochrony pracownikow przed
zagrozeniem dotyczacym narazenia na dziatanie czynnikow rakotworczych lub
mutagendw podczas pracy,

— uwzgledniajac zalecenie Rady (UE) 2021/1004 z 14 czerwca 2021 r. w sprawie
ustanowienia europejskiej gwarancji dla dzieci’,

— uwzgledniajac komunikat Komisji z 5 marca 2020 r. pt. ,,Unia réwnosci: strategia na
rzecz rownouprawnienia ptci na lata 2020-2025 (COM(2020) 152 final),

4Dz.U.L 231230.6.2021,s. 21.
SDz.U.L 57z 18.2.2021, s. 17.
¢Dz.U. L 437 z 28.12.2020, s. 30.
"Dz.U.L 1882 12.7.2019,s. 79.
8Dz.U. L 204 z 26.7.2006, s. 23.
°Dz.U. L 223 222.6.2021, s. 14.
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uwzgledniajac komunikat Komisji z 26 kwietnia 2017 r. pt. ,,Inicjatywa na rzecz
wspierania rownowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym pracujacych rodzicow
i opiekunow” (COM(2017)0252),

uwzgledniajac plan dziatania Komisji z 9 grudnia 2021 r. na rzecz pobudzenia
gospodarki spotecznej 1 tworzenia miejsc pracy,

uwzgledniajac zielong ksigge Komisji w sprawie starzenia si¢ z 27 stycznia 2021 r.
(COM(2021)0050),

uwzgledniajac komunikat Komisji z 2021 r. pt. ,,Dlugoterminowa wizja dla obszaréw
wiejskich UE”,

uwzgledniajac deklaracj¢ ministerialng przyjeta 22 wrzesnia 2017 r. w Lizbonie
podczas czwartej konferencji ministerialnej Europejskiej Komisji Gospodarczej ONZ
na temat starzenia si¢ pt. ,,A Sustainable Society for all Ages: Realizing the potential of
living longer” [Zréwnowazone spoteczenstwo dla wszystkich pokolen: wykorzystanie
potencjatu dtuzszego zycia],

uwzgledniajgc wniosek Komisji z 4 marca 2021 r. dotyczacy dyrektywy Parlamentu
Europejskiego 1 Rady w sprawie wzmocnienia stosowania zasady rownosci
wynagrodzen dla kobiet 1 me¢zczyzn za takg samg prace lub prace o takiej same;j
wartos$ci za posrednictwem mechanizméw przejrzysto§ci wynagrodzen oraz
mechanizmow egzekwowania (COM(2021)0093),

uwzgledniajac wniosek Komisji z 28 pazdziernika 2020 r. dotyczacy dyrektywy
Parlamentu Europejskiego 1 Rady w sprawie adekwatnych wynagrodzen minimalnych
w Unii Europejskiej (COM(2020)0682),

uwzgledniajac opini¢ Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-Spotecznego (EKES)
SOC/687-EESC-2021 z 19 stycznia 2022 r. pt. ,,W kierunku nowego modelu opieki nad
osobami starszymi: lekcje z pandemii COVID-19”,

uwzgledniajac opini¢ Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-Spotecznego (EKES)
SOC/535-EESC-2016 z 21 wrzesnia 2012 r. pt. ,,Prawa opiekunéw zamieszkujacych w
domu podopiecznego”,

uwzgledniajac przygotowane przez Komitet Ochrony Socjalnej (SPC) 1 Komisje (DG
EMPL) sprawozdanie z 2021 r. w sprawie opieki dtugoterminowej pt. ,,Trends,
challenges and opportunities in an ageing society” [ Trendy, wyzwania 1 mozliwosci w
starzejacym si¢ spoleczenstwie],

uwzgledniajac opini¢ grupy ekspertow w dziedzinie efektywnych sposobow
inwestowania w zdrowie z 23 czerwca 2021 r. w sprawie wspierania zdrowia
psychicznego pracownikow sektora zdrowia 1 innych pracownikow o krytycznym
znaczeniu,

uwzgledniajac konkluzje Rady EPSCO ST/8884-21 z 14 czerwca 2021 r. w sprawie
spoteczno-gospodarczego wptywu COVID-19 na réwnos¢ pfci,
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— uwzgledniajac swoja rezolucje z 15 listopada 2018 r. w sprawie ustug opieki w UE na
rzecz poprawy sytuacji w zakresie rOwnouprawnienia ptci'?,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 21 stycznia 2021 r. w sprawie perspektywy plci
w okresie kryzysu zwigzanego z COVID-19 oraz w okresie pokryzysowym'!,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 21 stycznia 2021 r. w sprawie europejskiej strategii na
rzecz rGwnouprawnienia ptci'?,

— uwzgledniajac swojg rezolucje z 10 marca 2022 r. w sprawie trzeciego unijnego planu
dziatania w sprawie roéwnosci plci,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 21 stycznia 2021 r. w sprawie powszechnego dostepu
do godnych i przystepnych cenowo mieszkan'3,

— uwzgledniajac zalecenie Rady z 22 maja 2019 r. w sprawie wysokiej jakosci systemow
wczesnej edukacji i opieki nad dzieckiem!'4,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 11 marca 2021 r. w sprawie praw dziecka w §wietle
strategii UE na rzecz praw dziecka!®,

— uwzgledniajac swojg rezolucje z 10 lipca 2020 r. w sprawie unijnej strategii w zakresie
zdrowia publicznego po pandemii COVID-1916,

— uwzgledniajac swojg rezolucje z 16 lutego 2022 r. w sprawie wzmocnienia Europy w
walce z chorobami nowotworowymi — w kierunku kompleksowej i skoordynowane;j
strategii,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 17 grudnia 2020 r. w sprawie silnej Europy socjalne;j
na rzecz sprawiedliwej transformacji'’,

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 7 lipca 2021 r. w sprawie starzenia si¢ Starego
Kontynentu — mozliwosci 1 wyzwania po roku 2020 zwigzane z polityka dotyczaca
starzenia si¢ spoleczenstwa,

— uwzgledniajac komunikat Komisji z 3 marca 2021 r. pt. ,,Unia rownoSci: Strategia na
rzecz praw 0sob z niepetnosprawnosciami na lata 2021-2030” (COM(2021)0101),

— uwzgledniajac swoja rezolucje z 18 czerwca 2020 r. w sprawie europejskiej strategii na
rzecz 0sOb niepetnosprawnych na okres po roku 2020'%,

— uwzgledniajac swojg rezolucje z 29 listopada 2018 r. w sprawie sytuacji kobiet

19Dz.U. C 363 z 28.10.2020, s. 80.
1DzU. C 456z 10.11.2021, 5. 191.
12Dz.U. C 456 z 10.11.2021, 5. 208.
13Dz.U. C 456 z 10.11.2021, 5. 145.
14Dz.U. C 189 2 5.6.2019, . 4.
15DZ.U. C 474 7 24.11.2021, s. 146.

16 Teksty przyjete, P9_TA(2020)0205.
11Dz.U. C 445 7 29.10.2021, 5. 75.
18Dz.U. C 362 2 8.9.2021, s. 8.
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niepelnosprawnych,

uwzgledniajac komunikat Komisji z 28 czerwca 2021 pt. ,,Strategiczne ramy UE
dotyczace bezpieczenstwa 1 higieny pracy na lata 2021-2027 — Bezpieczenstwo
1 higiena pracy w zmieniajacym si¢ $wiecie pracy” (COM(2021)0323),

uwzgledniajac swojg rezolucje z 10 marca 2022 r. w sprawie nowych strategicznych
ram UE dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy po 2020 r. (w tym lepszej ochrony
pracownikow przed narazeniem na szkodliwe substancje, stres w pracy 1 urazy
spowodowane powtarzalnymi ruchami)!®,

uwzgledniajac sprawozdanie ETUI/EPSU pt. ,,Pay transparency and role of gender-
neutral job evaluation and job classification in the public services” [Przejrzystos¢
wynagrodzen oraz rola neutralnej pod wzgledem ptci oceny pracownikow 1 klasyfikacji
stanowisk w ustugach publicznych],

uwzgledniajac zalecenie Rady z 8 listopada 2019 r. w sprawie dostepu pracownikow
oraz 0sOb samozatrudnionych do ochrony socjalnej?’,

uwzgledniajac dziatania Europejskiego Urzedu ds. Pracy, w szczeg6lnosci wspdiprace z
panstwami cztonkowskimi w walce z pracg nierejestrowana,

uwzgledniajac wskaznik rGwnouprawnienia plci z 2021 r. opracowany przez Europejski
Instytut ds. Rownosci Kobiet i Mezczyzn oraz jego ukierunkowanie na temat zdrowia,

uwzgledniajgc art. 54 Regulaminu,

uwzgledniajac sprawozdanie Komisji Zatrudnienia i Spraw Socjalnych oraz Komisji
Praw Kobiet 1 Rownouprawnienia (A9-0189/2022),

majac na uwadze, ze prawa socjalne stanowig cze$¢ praw cztowieka i praw
konstytucyjnych, a prawa kobiet naleza do podstawowych praw cztowieka, oraz majac
na uwadze, ze Komisja Wenecka Rady Europy, Europejski Trybunat Praw Cztowieka i
Karta praw podstawowych Unii Europejskiej podkreslaja, iz prawa cztowieka stanowig
element praworzadnoS$ci; majac na uwadze, ze w planie dziatania na rzecz
Europejskiego filaru praw socjalnych okreslono konkretne inicjatywy stuzace
wdrozeniu zasad, ktére maja zasadnicze znaczenie dla budowania silniejszej Europy
socjalnej w dazeniu do sprawiedliwej transformacji 1 odbudowy, takie jak
réwnouprawnienie pici, rowno$¢ szans, rownowaga mi¢dzy zyciem zawodowym a
prywatnym, opieka nad dzie¢mi 1 wsparcie na rzecz dzieci, wlaczenie osob z
niepetnosprawnosciami oraz opieka dlugoterminowa; majac na uwadze, ze zwigkszenie
1 wzmocnienie warto$ci 1 praw pracownikoéw opiekunczych bedzie stanowi¢ warunek
wstepny realizacji takich inicjatyw, rowniez tych dotyczacych zasad 17 1 18; majac na
uwadze, ze europejski semestr i tablicg wskaznikdéw spotecznych nalezy wykorzystac
do wzmozenia wysitkoOw na rzecz bardziej sprawiedliwego, rownego, zrOwnowazonego
1 odpornego spoleczenstwa; majac na uwadze, ze cieszenie si¢ jak najlepszym
zdrowiem to jedno z praw podstawowych, a wszystkie strategie i dzialania Unii

19 Teksty przyjete, P9 TA(2022)0068.
2Dz.U.C387z15.11.2019, s. 1.
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powinny zapewnia¢ i wdraza¢ wysoki poziom ochrony zdrowia; majac na uwadze, ze
dostep do wysokiej jakosci ustug publicznych stanowi czynnik decydujacy o jakosci
zycia, wpisujac si¢ w strategie opieki 1 zwigkszenia inwestycji w tym sektorze;

B.  majgc na uwadze, ze dzieci stanowig 18,3 % ludnosci UE?!; majgc na uwadze, ze w
2020 r. w UE w 47,5 % gospodarstw domowych byto co najmniej jedno dziecko, a 14
% gospodarstw sktadato si¢ z dzieci i osoby samotnie je wychowujacej??, przy czym w
wiekszosci byty to kobiety;

C. majac na uwadze, ze zdecydowang wigkszos¢ opiekundw i swiadczeniodawcow,
formalnych 1 nieformalnych, ptatnych i nieodptatnych, stanowig kobiety; majac na
uwadze, ze obowiazki opiekuncze w gospodarstwie domowym wptywaja na ich
zdolnos¢ do podejmowania odptatnej pracy w catym zyciu zawodowym oraz na rodzaj 1
czas trwania tej pracy, a tym samym na udzial kobiet w Zyciu spolecznym,
gospodarczym, kulturalnym 1 politycznym; majac na uwadze, ze stereotypy dotyczace
kobiet jako lepszych opiekunek oraz postrzeganie nieodptatnej opieki i pracy w
gospodarstwie domowym jako zadania kobiet wzmacniajg model ,,me¢zczyzny zywiciela
— kobiety opiekunki”, ktory nadal ksztaltuje dostep do praw socjalnych i negatywnie
wplywa na niezaleznos¢ gospodarczag kobiet przez cate ich zycie, przyczyniajac si¢ do
zanizania warto$ci i niewidocznosci gospodarczej opieki, zwtaszcza sprawowanej przez
osoby dbajace o swoja rodzing, oraz do niedoceniania pracownikéw opieki w
instytucjach prywatnych i publicznych;

D. majac na uwadze, ze 80 % calej opieki dtugoterminowej w Europie jest Swiadczone
przez nieformalnych opiekunow?3, ktorymi w przewazajacej wigkszosci sg kobiety bez
dostepu do sprawiedliwych warunkdéw pracy, przewaznie nieoptacane i/lub pozbawione
odpowiedniego wsparcia socjalnego, a to powoduje skrajng genderyzacj¢ opieki; majac
na uwadze, ze $wiadczenie opieki nieformalnej wigze si¢ z brakiem praw takich jak
urlop chorobowy 1 wypoczynkowy, a takze z obnizeniem wskaznika zatrudnienia w
zwigzku z urlopem macierzynskim, ojcowskim 1 wychowawczym, wzrostem
wskaznikow ubostwa 1 wykluczenia spotecznego, stabszym zdrowiem psychicznym
oraz wzrostem poczucia izolacji spotecznej 1 samotnosci, co negatywnie wplywa na
zdrowie fizyczne i psychiczne, dobrostan i wlaczenie spoteczne; majac na uwadze, ze
wedtug szacunkow wklad kobiet w nieodplatng pracg opiekuncza przynosi swiatowej
gospodarce 11 bln USD rocznie?*, co stanowi 9 % $wiatowego PKB?3;

E. majac na uwadze, ze 15,4 % mlodziezy, ktora nie ksztalci si¢, nie pracuje ani nie szkoli
si¢ (NEET), znajduje si¢ w tej sytuacji, gdyz opiekuje si¢ dzie¢mi lub
niesamodzielnymi osobami dorostymi badz posiada inne obowigzki rodzinne; majac na
uwadze, ze 88 % miodziezy NEET stanowig kobiety?®;

21 Komisja Europejska, Strategia UE na rzecz praw dziecka, 2021.

22 Eurostat, Household composition statistics [Statystyki dotyczace struktury gospodarstw domowych], 2020.

23 Komisja Europejska, Informal care in Europe: Exploring formalisation, availability and quality [Opieka
nieformalna w Europie: analiza formalizacji, dostgpnosci i jakosci], 2018.

24 https://www.ilo.org/wemsp5/groups/public/---dgreports/---dcomm/documents/publication/wems838653.pdf
25
https://www.unwomen.org/sites/default/files/Headquarters/Attachments/Sections/Library/Publications/2020/Poli
cy-brief-COVID-19-and-the-care-economy-en.pdf

26 https://www.eurofound.europa.eu/pl/topic/neets
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F.  majac na uwadze, ze nalezy przyznac, ze wszyscy ludzie od dziecinstwa do staro$ci w
réznym stopniu potrzebuja opieki w zaleznosci m.in. od wieku, statusu spoteczno-
ekonomicznego, warunkow fizycznych i osobistych doswiadczen; majgc na uwadze, ze
opieke trzeba odrdzni¢ od wsparcia dla 0sob z niepetnosprawnosciami lub problemami
zdrowotnymi; majac na uwadze, ze nie docenia si¢ 1 nie dostrzega spotecznej i
gospodarczej wartosci pracy opiekunczej, ktora nalezy wlasciwie ocenic i postawi¢ w
centrum uwagi polityki gospodarczej; majgc na uwadze, ze nalezy pilnie zajac si¢
skutkami spotecznymi, skutkami w wymiarze réwnouprawnienia pfci i skutkami
gospodarczymi odczuwanymi przez osoby petnigce obowiazki opiekuncze, zwlaszcza w
perspektywie zmian demograficznych;

G. majac na uwadze, ze wszystkie panstwa cztonkowskie 1 UE sg zwigzane Konwencja
ONZ o prawach os6éb niepetnosprawnych, w tym art. 19 dotyczacym przyjecia
efektywnych 1 odpowiednich srodkow w celu ulatwienia pelnego korzystania przez
osoby z niepetnosprawnosciami z prawa do prowadzenia zycia samodzielnie oraz do
integracji ze spotecznoscig i udziatu w jej zyciu; majac na uwadze, ze rowny 1
skuteczny dostep do przystepnych cenowo ustug opieki i wsparcia wysokiej jakosci jest
dla 0s6b z niepetnosprawnosciami zasadniczym warunkiem wst¢pnym samodzielnego
zycia, udzialu w Zyciu spolecznosci i wlaczenia spotecznego;

H. majac na uwadze, ze opiecka obejmuje wszystkie ustugi wspierajgce samodzielnos¢ 1
niezalezno$¢ osob wymagajacych opieki, a takze fizyczne, psychologiczne,
emocjonalne, spoteczne, osobiste i domowe potrzeby osob 1 grup znajdujacych si¢ w
trudnej sytuacji; majac na uwadze, ze opiek¢ nalezy uznaé za prawo gwarantujace
wszystkim osobom wymagajacym opieki rowny dostep do praw, godnosci,
samodzielnos$ci, wigczenia 1 dobrostanu; majac na uwadze, ze Unia Europejska moze
uzupetniac¢ 1 wspiera¢ dziatania panstw cztonkowskich w usprawnianiu ustug opieki dla
0sob korzystajacych z opieki 1 jej udzielajacych;

L. majac na uwadze, ze praca opiekuncza oznacza rdéznorodne ustugi §wiadczone przez
osoby indywidualne, rodziny, spotecznosci, oplacanych ustugodawcow, organizacje
publiczne 1 instytucje panstwowe w réznych miejscach, od instytucji po prywatne
gospodarstwa domowe;

J.  majac na uwadze, ze Komisja Europejska definiuje ustugi dla oséb 1 gospodarstw
domowych jako szeroki zakres dziatan, ktore przyczyniaja si¢ do dobrostanu w domu
rodzin 1 poszczegdlnych 0sob 1 obejmuja opieke nad dzie¢mi, opieke dtugoterminows 1
opieke na rzecz osob z niepelnosprawnosciami, prace w gospodarstwie domowym,
zajecia wyroOwnawcze, naprawy w domu, ogrodnictwo 1 wsparcie w zakresie ICT; majac
na uwadze, Ze obejmuja one uslugi zwigzane i niezwigzane z opieka, bezposrednie i
posrednie; majac na uwadze, ze na szczeblu globalnym ustugi dla 0s6b i gospodarstw
domowych sa zwykle opisywane jako praca w gospodarstwie domowym; majac na
uwadze, ze wiaczenie pracownikéw domowych do grupy pracownikéw opiekunczych
uwzglednia w zwigzku z tym fakt, ze $wiadczenie opieki obejmuje nie tylko opieke
osobista, ale takze niepowigzang opieke posrednia, ktdra zapewnia konieczne warunki
wstepne $wiadczenia opieki osobistej; majac na uwadze, ze w ramach ustug dla oséb 1
gospodarstw domowych dziatania opiekuncze i nicopiekuncze sg ze sobg $cisle
powiazane, a znaczna cz¢$¢ pracownikow prowadzi jedne i drugie, wpisujac si¢ tym
samym w kategori¢ pracownikow opiekunczych;
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K. majac na uwadze, ze dostep do wysokiej jakosci opieki 1 tworzenie sSrodowiska
przyjaznego dla os6b w réznym wieku maja zasadnicze znaczenie dla dtuzszego,
zdrowego 1 aktywnego zycia; majac na uwadze, ze zgodnie z prognozami liczba oséb w
UE potrzebujacych opieki dlugoterminowej wzrosnie z 30,8 mln w 2019 r. do 38,1 mln
w 2050 r.?’; majgc na uwadze, ze szereg panstw cztonkowskich juz doswiadcza
niedoboru pracownikow w sektorze opieki dlugoterminowej, ktory moze si¢ tylko
zwiekszy¢, gdyz zapotrzebowanie na opieke dlugoterminowg wzrasta, oraz majac na
uwadze, ze wymaga to inwestycji w sit¢ robocza oraz godne warunki zatrudnienia i

pracy,;

L.  majac na uwadze, ze kryzys zwigzany z COVID-19 uwidocznil kluczowa rolg
pracownikow z obszaru ustug dla osob 1 gospodarstw domowych w naszych
spoteczenstwach, co pokazuje pilng potrzebg petnego uznania tych pracownikéw we
wszystkich panstwach cztonkowskich 1 zapewnienia im prawa do rokowan zbiorowych,
zabezpieczenia spotecznego i ochrony socjalnej; majac na uwadze, ze w szeregu
panstwach cztonkowskich wcigz brak wtasciwego uznania dla tych pracownikow, przez
co wielu z nich stracito prace podczas pandemii COVID-19 i nie moglo skorzysta¢ z
panstwowych programoéw rekompensaty wynagrodzenia i1 utrzymania miejsca pracy;
majac na uwadze, ze z powodu pandemii wielu pracownikoéw z obszaru ustug dla osob i
gospodarstw domowych stracito mieszkanie 1 byto narazonych na przemoc i mobbing w

pracy;

M. majac na uwadze, ze pomimo faktu, iz na przestrzeni zycia kazda osoba co najmniej raz
przyjmuje role opiekuna, jak i osoby korzystajacej z opieki, stygmatyzacja i stereotypy
towarzyszace wspolzaleznos$ci, niepelnosprawnosci fizycznej 1 psychicznej, chorobom,
utomnosciom i potrzebie opieki i wsparcia nakladaja si¢ na inne przyczyny
dyskryminacji, przede wszystkim ze wzgledu na pte¢, orientacje seksualng, wiek,
niepelnosprawno$¢, narodowos¢, kolor skory, pochodzenie etniczne lub spoteczne,
cechy genetyczne, a takze warunki gospodarczo-spoteczne, zwigzane z imigracjg oraz
inne niekorzystne sytuacje, zwigkszajac tym samym zagrozenie ubostwem lub
wykluczeniem spotecznym;

N. majac na uwadze, ze spoteczenstwo UE starzeje si¢ i w 2018 r. 19 % obywateli UE
miato 65 lat lub wiecej?®; majac na uwadze, ze w Europie wcigz utrzymuje si¢ problem
dyskryminacji ze wzgledu na wiek oraz niezaspokojonych, niedostrzeganych i
nierozpoznanych potrzeb w zakresie opieki; majac na uwadze, ze liczba osob, ktore sg
zalezne od pomocy innych lub ktére maja potrzeby w zakresie zdrowia i opieki
dtugoterminowej, wzrasta wraz z wiekiem;

O. majac na uwadze, ze choroby reumatyczne i choroby uktadu migsniowo-szkieletowego
nalezg do najcze¢sciej wystepujacych na swiecie, powodujacych niepelnosprawnos¢ i
ucigzliwych chorob niezakaZznych, ktore dotykaja ponad 100 mln Europejczykow i
odpowiadaja za ponad 50 % lat zycia w niepetnosprawnosci w Europie; majac na
uwadze, ze ze wzgledu na ich czgsto$¢ wystepowania, wynikajaca z nich
niepetnosprawnos¢ oraz powigzania z wysokim wspotczynnikiem zachorowalnosci na

27 Komisja Europejska i Komitet Ochrony Socjalnej, 2021 Long-term care report [Sprawozdanie w sprawie
opieki dtugoterminowej z 2021 r.], 2021.

28 Biuro Analiz Parlamentu Europejskiego, Demographic outlook for the European Union [Prognoza
demograficzna dla Unii Europejskiej], marzec 2020, s. 3.
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choroby wspotistniejgce osoby cierpigce na choroby reumatyczne i choroby uktadu
mig$niowo-szkieletowego stanowig istotne zrodlo zapotrzebowania na formalna 1
nieformalng opiek¢ dlugoterminowa w Europie;

P.  majac na uwadze, ze wielu pracownikéw opiekunczych i domowych w Europie nalezy

do mniejszos$ci rasowych lub jest migrantami®®, ktorzy znajduja sie w bardzo niepewnej
sytuacji 1 doswiadczaja dyskryminacji krzyzowej ze wzgledu na rase¢ lub pochodzenie
etniczne, ptec, status spoteczno-gospodarczy i narodowos¢, 1 mieszkajg w domach
podopiecznych, a ich czas pracy jest czgsto nieograniczony, przez co naruszajg przepisy
dotyczace czasu pracy w gospodarce formalnej 1 nieformalnej; majac na uwadze, ze
pracownicy ci to gtéwnie kobiety, ktore nie maja oficjalnej umowy o prace, przez co s3
bardziej narazone na wyzysk 1 czegsto nie majg dostepu do przystugujacych im praw,
zwlaszcza do godnej pracy i ochrony socjalnej;

Q. majac na uwadze, ze we wszystkich panstwach cztonkowskich, w tym na obszarach
wiejskich szczegolnie dotknietych starzeniem si¢ spoteczenstwa, brakuje tatwo
dostgpnych 1 przystepnych cenowo ustug opieki wysokiej jakosci; majac na uwadze, ze
monitorowanie opieki formalnej 1 nieformalnej oraz postaci i narzg¢dzi istniejacych
ustug opieki utrudnia brak danych, takze zdezagregowanych wedtug pici, 1 brak
wskaznikow jakosci, takich jak europejskie badanie budzetu czasu (ETUS), jak rowniez
brak oceny 1 monitorowania $wiadczonych ustug, planow realizacji oraz wiedzy
swiadczeniodawcoOw opieki zdrowotnej na temat chorob powodujacych tymczasowa
niepetnosprawnosc;

R.  majac na uwadze, ze jednym z najbardziej podstawowych praw dotyczacych opieki 1
wsparcia jest prawo do wyboru rodzaju 1 miejsca $wiadczenia ustugi; majac na uwadze,
ze prawu do wyboru rodzaju ustugi czgsto zagraza niedostateczna dostgpnos$¢ wsparcia
domowego 1 opieki osobistej; majac na uwadze, ze opieka osobista zbyt rzadko
otrzymuje wystarczajace wsparcie ze strony panstw cztonkowskich i pozostaje
nieprzystepna cenowo dla zbyt wielu osob; majac na uwadze, ze az 75 % osob starszych
potrzebujacych opieki dlugoterminowej stwierdza, ze znalaztyby si¢ ponizej progu
zagrozenia ubostwem, jesli musiatyby ptaci¢ za ustugi opieki domowej petng cene
rynkowg®’; majgc na uwadze, ze nawet w wigkszosci najbardziej gospodarczo
rozwinigtych krajow systemy ochrony socjalnej pokrywaja mniej niz 40 % lacznych
kosztow opieki dtugoterminowej nad osobami o umiarkowanych potrzebach?'; majac na
uwadze, ze panstwa czlonkowskie musza zapewni¢ swiadczenie odpowiednio
finansowanych i funkcjonujacych ustug opiekuniczych i systeméw ochrony socjalnej
wysokiej jako$ci oraz skuteczniejsze wlaczenie do nich wysokiej jakosci opieki
dlugoterminowej, gdyz ma to kluczowe znaczenie dla zwigkszenia sprawiedliwosci
spotecznej 1 przyczyni si¢ do rOwnouprawnienia pici;

29 Amelita King-Dejardin, The social construction of migrant care work. At the intersection of care, migration
and gender [Spoteczna struktura pracy opiekunczej migrantow. Na przecigciu opieki, migracji i kwestii plei],
Migdzynarodowe Biuro Pracy, Genewa 2019.

30 Komitet Ochrony Socjalnej i Komisja Europejska, Long-term care report [Sprawozdanie w sprawie opieki
dhugoterminowej], 2021.

31 OECD, The effectiveness of social protection for long-term care in old age: Is social protection reducing the
risk of poverty associated with care needs? [Skuteczno$¢ ochrony socjalnej dla opieki dlugoterminowej w
starszym wieku. Czy ochrona socjalna zmniejsza zagrozenie ubdstwem zwiagzane z potrzebami w zakresie
opieki?], 2020.
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S.  majac na uwadze, ze pandemia COVID-19 poglebita i uwidocznita dotychczasowe
nier6wnos$ci i wyzwania, wskazujac na wiele problemow strukturalnych zakorzenionych
w europejskim systemie opieki spolecznej, takich jak braki w zasobach placéwek opieki
1 systemow shuzby zdrowia czy brak inwestycji, jesli chodzi o dostgp do opieki
formalnej 1 ustug domowych, w tym do terminowego 1 przystgpnego cenowo leczenia
wysokiej jakosci, a takze zwrdcita uwage na problemy wystepujace wezesniej w
sektorze opieki w zwigzku ze znacznie wigkszym obcigzeniem pracg, niedoborem
pracownikow opiekunczych, niedofinansowang i przecigzong stuzba zdrowia i zbyt
czestym poleganiem na nieodptatnej opiece nieformalnej czy pracy nierejestrowanej;
majac na uwadze, ze zwigksza to zagrozenie psychospoteczne dla pracownikow
opiekunczych pozostajacych w sektorze, ktorymi sg gtéwnie kobiety; majac na uwadze,
ze wyzwania zwigzane z pandemia doprowadzity do samotnosci i izolacji spotecznej
oraz zwigkszyly ryzyko naduzy¢, zaniedban i1 pogorszenia zdrowia fizycznego 1
psychicznego 0sob potrzebujacych opieki oraz ogdlnego dobrostanu wszystkich
pokolen zamieszkujacych UE, zwlaszcza tam gdzie juz przed pandemig poziom
inwestycji w opieke byt nizszy3?; majac na uwadze, ze ten dlugoterminowy wptyw na
zdrowie 1 dobrostan ludzi oraz skutki spoteczne 1 gospodarcze czekajg jeszcze na
szczegblowa oceng 1 uwzglednienie w odpowiednich obszarach polityki;

T.  majac na uwadze, ze potrzeby opiekundéw nieformalnych sg w Europie niezaspokojone,
a pandemia COVID-19 tylko uwypuklita trudnosci opiekunéw nieformalnych i oséb
otrzymujacych nieformalng opiek¢ oraz ujawnita zbyt czeste powierzanie tej opieki
kobietom i dziewczgtom?3; majac na uwadze, Ze nieuznawanie pracownikow
swiadczacych ustugi osobiste 1 domowe lub btgdna klasyfikacja ich statusu zatrudnienia
sprawity, ze wiele 0sob, ktore stracily prace w czasie pandemii COVID-19, nie miato
dostepu do $rodkow ochrony socjalnej;

U. majac na uwadze, ze pandemia COVID-19 poglebita istniejgce rdznice w traktowaniu
kobiet 1 mezczyzn, zwlaszcza jesli chodzi o czestsze uciekanie si¢ do nieodptatnej pracy
opiekunczej i brak rownowagi mi¢dzy zyciem zawodowym a prywatnym, a takze
natozyta na wiele kobiet podwojny ciezar, gdyz zmiany w pracy wydtuzyly si¢, a w
domu czekala na nie dodatkowo nieformalna praca opiekuncza; majac na uwadze, ze
przed pandemig COVID-193* dzie¢mi, osobami starszymi i osobami z
niepelnosprawno$ciami w UE zajmowalo si¢ 37,5 % kobiet i tylko 24,7 % me¢zczyzn;
majac na uwadze, ze wskutek pandemii kobietom dodano $rednio okoto 13 godzin
nieodplatnej pracy tygodniowo?3; majgc na uwadze, ze kobiety, ktore pracuja z domu, w
niepelnym wymiarze godzin lub sg bezrobotne znalazty si¢ pod jeszcze wigksza presja,
gdyz nadal musiaty wykonywac¢ wigkszo$¢ obowigzkow zwigzanych z opieka nad
rodzing i prac w gospodarstwie domowym?3®; majac na uwadze, ze nie wszystkie skutki

32 Parlament Europejski, Ageing policies — access to services in different Member States [Polityki dotyczace
starzenia si¢ — dostep do ustug w réznych panstwach cztonkowskich], 2021.

33 Swiatowe Forum Ekonomiczne, COVID-19 highlights how caregiving fuels gender inequality [COVID-19
pokazuje, jak ustugi opiekuncze przyczyniajg si¢ do nieréwnosci pici],
https://www.weforum.org/agenda/2020/04/covid-19-highlights-how-caregiving-fuels-gender-inequality/
342019.

35 https://eige.europa.eu/about-eige/director-speeches/beyond-beijing-declaration-assessment-and-main-
challenges

36 https://data.unwomen.org/features/covid-19-pandemic-has-increased-care-burden-how-much-0
https://www.unwomen.org/en/digital-library/publications/2020/04/policy-brief-the-impact-of-covid-19-on-
women
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pandemii COVID-19 sg jeszcze do konca znane, a jej wpltyw spoteczno-gospodarczy na
kobiety nadal bedzie odczuwalny;

V. majac na uwadze, ze wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia nawet potowe ofiar
$miertelnych COVID-19 w Europie stanowili mieszkancy placowek opieki
dlugoterminowej?’; majac na uwadze, ze ponad 70 % pracownikow socjalnych i
pracownikow stuzby zdrowia stojacych na pierwszej linii frontu w walce z COVID-19
stanowity kobiety, z ktorych wiele do§wiadczyto skutkdéw tej walki, takich jak
dhugotrwate skutki zakazenia COVID-19, izolacja, niespotykany dotad poziom stresu,
leku, depresji, samobojstw, a nawet zespot stresu pourazowego; majac na uwadze, ze w
2021 r. 30 % pielegniarek w UE zrezygnowato z zawodu?®; majac na uwadze, ze
wysoki wspotczynnik zachorowalnos$ci 1 wskaznik umieralnosci z powodu COVID-19 —
takze przez brak dostepu do srodkéw ochrony, testowania i leczenia — w placowkach
opieki dtugoterminowej uwidocznily stabosci systemowe zwigzane ze zbyt powolnym
przejSciem z opieki instytucjonalnej na ustugi opieki rodzinnej i srodowiskowej,
niedobory pracownikéw wynikajace z trudnos$ci w przycigganiu 1 zatrzymywaniu
pracownikow, niekorzystne warunki zatrudnienia i pracy, brak mozliwo$ci dalszej
kariery dla pracownikéw w sektorze opiekunczym, trudnosci doswiadczane przez
opiekunow transgranicznych oraz brak wsparcia i dostgpu do zabezpieczenia
spotecznego dla opiekundéw nieformalnych;

W. majac na uwadze, ze oprdcz ujawnienia niezaspokojonych potrzeb medycznych
pandemia COVID-19 wywarta dramatycznie negatywny wptyw na dostep do edukacji,
godnych warunkéw mieszkaniowych oraz ustug o zasadniczym znaczeniu dla
dobrostanu 1 rozwoju dzieci, co spowodowato dodatkowe obcigzenie pod wzgledem
obowigzkow opiekunczych i edukacyjnych dla wszystkich rodzicow, przede wszystkim
wszystkich kobiet i 0s6b samotnie wychowujgcych dzieci’”; majgc na uwadze, ze jak
potwierdzaja dowody empiryczne, ograniczenie ustug opieki i zwigkszenie
nieodptatnych prac opiekunczych wykonywanych przez kobiety w czasie pandemii
COVID-19 przywrocito i umocnito nierownosci wystepujace miedzy kobietami i
mezczyznami;

X.  majac na uwadze, ze zapewnienie opieki wysokiej jako$ci zalezy od istnienia
wystarczajgco licznej, dobrze wyszkolonej, zmotywowanej 1 wyspecjalizowane;j sity
roboczej, stworzenia atrakcyjnych 1 godnych warunkoéw pracy w drodze dialogu
spotecznego i1 rokowan zbiorowych, adekwatnego 1 uczciwego wynagrodzenia, a takze
zintegrowanych ustug oraz odpowiedniego finansowania publicznego; majac na
uwadze, ze sektor opiekunczy od dawna doswiadczat niedoborow pracownikéw, a w
latach 2019-2020 sektor opieki rezydencjalnej opuscito 421 tys. pracownikéw*?; majac

37 WHO, Preventing and managing COVID-19 across long-term care services [Zapobieganie COVID-19 i
zarzadzanie nim we wszystkich ustugach opieki dlugoterminowej], dokument strategiczny, 24 lipca 2020;
ECDC, Surveillance data from public online national reports on COVID-19 in long-term care facilities [Dane z
nadzoru pochodzace z publicznych krajowych sprawozdan online na temat COVID-19 w placéwkach opieki
dlugoterminowej], 2022 (https://www.ecdc.europa.eu/en/all-topics-z/coronavirus/threats-and-outbreaks/covid-
19/prevention-and-control/L TCF-data).

38 http://www.efnweb.be/wp-content/uploads/EFN-MHE-Joint-Statement-October-2021.pdf

3 Eurofound, Education, healthcare and housing: How access changed for children and families in 2020
[Edukacja, opicka zdrowotna i mieszkalnictwo: w jaki sposob zmienit si¢ dostep dla dzieci i rodzin w 2020 r.],
2021.

40 https://www.epsu.org/sites/default/files/article/files/Resilience 0f%20the%20LTC%20sector V3.pdf
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AA.

na uwadze, ze wysokiej jakos$ci praca opiekuncza wymaga wysokich kwalifikacji
bedacych wynikiem odpowiedniego przygotowania i doswiadczenia, a w
nadchodzacych latach zapotrzebowanie na wykwalifikowanych pracownikow
opiekunczych bedzie wzrasta¢; majac na uwadze, Ze zatrudnienie i ciggte szkolenie w
miejscu pracy w drodze profesjonalizacji sektora mogg przyczyni¢ si¢ do wyzszej
jakosci $wiadczenia ushug opieki; majac na uwadze, ze w kontek$cie bardziej ztozonych
schematow opieki oraz rozwoju praktyk 1 technologii opiekunowie gromadzg wiedzg
fachowa, ktora nalezy uznawac; majac na uwadze, ze dyrektywe¢ o prawach nabytych
(2001/23/WE) nalezy stosowa¢ za kazdym razem, gdy umowy pracownikow sg
przekazywane nabywajacemu §wiadczeniodawcy;

majac na uwadze, ze w Unii Europejskiej co najmniej 3,1 mln pracownikéw w obszarze
ustug dla osob i gospodarstw domowych jest niezarejestrowanych, w zwigzku z czym
nie sg oni uznawani i nie majg podstawowych praw pracowniczych takich jak prawo do
rokowan zbiorowych, zabezpieczenia spotecznego i ochrony socjalnej*'; majac na
uwadze, ze praca nierejestrowana oznacza stabsza ochrong¢ pracownikow, co utatwia ich
wyzysk oraz naduzycia, a jednocze$nie powoduje utrat¢ dochodow przez panstwa
cztonkowskie; majac na uwadze, ze warunki niezarejestrowanych obywateli panstw
trzecich pracujacych w sektorze opieki sg szczegdlnie trudne, jesli chodzi o prawa
socjalne 1 dostep do godnych warunkow pracy;

majac na uwadze, ze europejska platforma przeciwko pracy nierejestrowanej zostala
przeksztatcona w statg grupe robocza Europejskiego Urzedu ds. Pracy w celu
zacie$nienia wspotpracy z organami panstw cztonkowskich w walce z praca
nierejestrowany;

majac na uwadze, ze wedlug badan ponad 90 % 0s6b starszych chciatoby mieszka¢ w
podesztym wieku we wtasnych domach; majac na uwadze, ze zaledwie 20 % z nich
spedza ostatnie lata swojego zycia w swoich mieszkaniach, a wiele z nich przebywa w
placowkach opieki instytucjonalnej*?; majac na uwadze, ze brakuje ustug opieki
dostosowanych do indywidualnych potrzeb i preferencji; majac na uwadze, ze wymaga
to* zmiany struktur opieki z instytucji scentralizowanych na opieke¢ rodzinng i
srodowiskowg zorientowana na pacjenta, by skuteczniej przyczyniac¢ si¢ do
samodzielnosci 0sob potrzebujacych opieki 1 wsparcia, zapewniajac przy tym wymierne
korzysci gospodarcze 1 spoteczne oraz zwigkszajac dobrostan 0sob objetych opieka;
majac na uwadze, ze opieka rezydencjalna cze¢sto nie speinia norm dotyczacych
wspierania niezaleznosci 0sob korzystajacych z tych ustug oraz jest niejednokrotnie
kojarzona z koncem zycia, a nie miejscem, w ktorym mozna godnie zy¢, rozwijac si¢ i
nadal uczestniczy¢ w zyciu spotecznym i kulturalnym; majac na uwadze, Ze zmiana ta
nie zaszta lub byta zbyt powolna i pozbawiona zasobow, a powinna ona uwzglgdnic¢
rézne potrzeby i trudno$ci poszczeg6lnych spotecznosci, dotyczace np. dochodow czy
innych nierd6wnos$ci; majac na uwadze, ze inwestycje panstw cztlonkowskich powinny

41 https://effat.org/in-the-spotlight/european-alliance-calls-on-eu-governments-to-ratify-convention-on-domestic-
workers/#:~:text=Among%20them%2C%206.3%20million%20are,workers%20in%?20their%20respective%20co

untry

4 Europejski Instytut Mobilnosci Pracy (https://www.mobilelabour.eu/).
43 Komisja Europejska, Challenges in long-term care in Europe [Wyzwania dla opieki dlugoterminowej w
Europie], 2018.
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zmierza¢ w tym kierunku;

majac na uwadze, ze wazne jest prowadzenie dalszych badan nad naduzyciami w
obszarze opieki, aby zapewni¢ informacje na temat czynnikow prowadzacych do tych
praktyk, promowa¢ $wiadomos¢, szkolenia, wykrywanie i zwalczanie naduzy¢ w
przypadku wszystkich pracownikow zaangazowanych w opieke, a takze stworzy¢
platformy publiczne do zglaszania takich praktyk;

majac na uwadze, ze rynek pracy ma tendencje do segregacji ptciowej i nisko ceni
sektory, w ktorych wigkszos¢ sity roboczej stanowia kobiety; majac na uwadze, ze w
2020 r. w UE wynagrodzenie brutto za godzing pracy bylo w przypadku kobiet srednio
0 13,0 % nizsze od wynagrodzenia me¢zczyzn*4,

majac na uwadze, ze opieka wcigz jest czesto niedoceniana i niedostrzegana, a
opiekunowie nieformalni otrzymuja nieodpowiednie wynagrodzenie lub nie otrzymuja
go wcale; majac na uwadze, ze zanizanie wartosci pod wzgledem wynagrodzenia 1
warunkow pracy, a takze brak widocznosci opieki i pracy w gospodarstwie domowym
sg Scisle zwigzane z dominujacymi rolami i normami ptciowymi, wedtug ktorych
kobiety sg opiekunkami, a m¢zczyzni zZywicielami rodziny, oraz blednym kotem
,»podwojnej dewaluacji” polegajacym na tym, ze opieke czgsto powierza si¢
najstabszym grupom spotecznym, bo nie ma ona wartosci, a sprawowanie opieki traci z
kolei na wartos$ci, bo zajmujg si¢ nig najstabsze grupy spoleczne, jak rowniez z uwagi
na fakt, ze opieka domowa 1 inne ustugi na rzecz oséb i gospodarstw domowych sg
swiadczone za zamknigtymi drzwiami;

majac na uwadze, ze feminizacja sektora opiekunczego przyczynia si¢ do luki w
zatrudnieniu oraz luki ptacowej 1 emerytalnej migedzy kobietami a me¢zczyznami ze
wzgledu na odsetek kobiet zajmujacych si¢ opieka formalng i nieformalng i moze
zwigkszy¢ zagrozenie ubostwem 1 obnizy¢ kwote podatkow odprowadzanych do panstw
cztonkowskich, powodujac roczng strat¢ PKB w Europie w wysokosci 370 mld EUR®;

majac na uwadze, ze w sektorze opieki przewazajg kobiety 1 migranci, w szczegolnosci
pracownicy mobilni z UE i spoza UE, a kobiety stanowig 76 % z 49 mln
udokumentowanych pracownikow opieki w UE*® i ponad 85 % 0s0b zajmujacych si¢
nieodptatng opieka we wszystkich panstwach cztonkowskich, jesli wzia¢ pod uwage
prace w wymiarze dziennym i tygodniowym®*’;

majac na uwadze, ze w opiece dlugoterminowej pracuje 6,3 mln specjalistow, wsrod
ktorych zdecydowanie przewazaja kobiety (81 %), jak rowniez ze rosnie liczba
pracownikow w wieku powyzej 50 lat, osob pracujacych w niepelnym wymiarze czasu
pracy, w niepewnych formach zatrudnienia i za posrednictwem platform internetowych,
a takze pracownikow migrujacych, nieformalnych i mobilnych, w tym opiekunow
zamieszkujacych w domu podopiecznego (okoto 8 % pracownikéw w sektorze opieki

4 https://ec.europa.cu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Gender_pay gap_statistics

4 https://ec.europa.eu/info/policies/justice-and-fundamental-rights/gender-equality/women-labour-market-work-
life-balance/womens-situation-labour-market _en

46 Parlament Europejski, Gender equality: Economic value of care from the perspective of the applicable EU
funds [Rownouprawnienie pici: ekonomiczna warto$¢ opieki z perspektywy odpowiednich funduszy UE], 2021.
4T EIGE, sprawozdanie pekiniskiej platformy dziatania za 2020 r., 2021.
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nie pochodzi z danego kraju); majac na uwadze, ze w 2020 r. pracownicy migrujacy i
mobilni stanowili 28 % pracownikéw $wiadczagcych opieke osobistg*®; majac na
uwadze, ze deficyty w opiece w niektorych regionach UE poglebia 6w ,,drenaz opieki”
oraz zjawisko globalnych tancuchéw opieki; majac na uwadze, ze w zwigzku z tym nie
mozna postrzegac opieki jedynie w granicach panstwowych; majac na uwadze, ze nadal
wystepuja przeszkody, ktore utrudniajg bezptatne S$wiadczenie ustug opieki w UE;
majac na uwadze, ze pracownicy ci sg niezbedni dla naszych spoteczenstw zaréwno pod
wzgledem zdrowia publicznego, jak i integracji spolecznej osob objetych opieka, ktore
czasami sg odizolowane;

AH. majac na uwadze, ze we wszystkich panstwach cztonkowskich wynagrodzenie
w sektorze opiekunczym i w sektorze pracy w gospodarstwie domowym jest znacznie
nizsze od $redniego wynagrodzenia i nizsze niz wynagrodzenie, jakie pracownicy
otrzymuja w innych sektorach za takg samg prace, w szczegdlnosci w sektorze opieki
zdrowotnej*’; majac na uwadze, ze wynika to z pracy nieformalnej, mniejszego zasiegu
rokowan zbiorowych w tych sektorach, a takze z niedoceniania sektorow
zdominowanych przez kobiety, takich jak opieka; majac na uwadze, Zze pracownicy w
sektorach nastawionych 1 nienastawionych na zysk czgsto nie majg dostepu do
reprezentacji pracowniczej ani do rokowan zbiorowych; majac na uwadze, ze réznica
wzgledem Sredniego wynagrodzenia jest najnizsza w panstwach cztonkowskich
posiadajacych uktady zbiorowe dla czesci sektora’®; majac na uwadze, ze reprezentacja
pracownikow, w tym zwiazkéw zawodowych, oraz rokowania zbiorowe maja kluczowe
znaczenie dla reprezentowania i obrony praw 1 interesow pracownikow we wszystkich
placowkach opieki, a takze dla podnoszenia 1 utrzymywania standardow w sektorze
opieki;

Al.  majac na uwadze, ze kryzys zwigzany z COVID-19 uwidocznit kilka wyzwan
zwigzanych z warunkami zatrudnienia pracownikow opieki dlugoterminowej; majac na
uwadze, ze pracownicy opieki dtugoterminowej byli jeszcze bardziej narazeni na
zakazenie COVID-19 niz pracownicy opieki zdrowotnej w szpitalach ze wzgledu na
brak srodkow ochrony indywidualnej i odpowiedniego szkolenia na temat wdrazania
protokotow w przypadku zakazen i innych dziatan zapobiegawczych;

AJ. majac na uwadze, ze opieka, mimo iz jest satysfakcjonujaca pod wzgledem
emocjonalnym dla duzej wigkszosci opiekundw, skutkuje negatywnym wplywem na
zdrowie fizyczne 1 psychiczne opiekundw oraz trudno$ciami w godzeniu opieki z
odplatng praca, co ma szczegdlnie istotne znaczenie w przypadku kobiet bedacych
opiekunami’!; majgc na uwadze, ze pandemia COVID-19 wywarta niewspotmierny
wplyw na zdrowie psychiczne opiekunéw formalnych i nieformalnych; majac na
uwadze, ze czgstotliwos¢ problemow psychicznych zwigkszyta si¢ podczas pandemii,
tym samym zwigkszajac obciazenie opieka; majac na uwadze, Ze praca opiekuncza

48 Sprawozdanie Eurofoundu (2020 r.), Long-term care workforce: Employment and working conditions
[Pracownicy zajmujacy si¢ opiekg dlugoterminowg — zatrudnienie i warunki pracy].

4 Sprawozdanie Eurofoundu (2020 r.), Long-term care workforce: Employment and working conditions
[Pracownicy zajmujacy si¢ opieka dlugoterminowg — zatrudnienie i warunki pracy].

50 Sprawozdanie Eurofoundu (2020 r.), Long-term care workforce: Employment and working conditions
[Pracownicy zajmujacy si¢ opieka dlugoterminowa — zatrudnienie i warunki pracy].

3! Komisja Europejska i Komitet Ochrony Socjalnej (2021 r.) ,,2021 Long-term care report” [Sprawozdanie w
sprawie opieki dlugoterminowej z 2021 r.].
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czesto wigze si¢ z pracg na zmiany, na wezwanie z krotkim wyprzedzeniem i przez
dlugie godziny pracy; majac na uwadze, ze zagrozenia dla zdrowia i staba jako$¢ czasu
pracy stanowig gldwne przyczyny stosunkowo czestych absencji w sektorze opieki
dlugoterminowej; majac na uwadze, ze 38 % pracownikow opiekunczych uwaza, ze ze
wzgledu na negatywne skutki swojej pracy nie bedzie w stanie kontynuowac pracy do
60. roku zycia’?;

AK. majac na uwadze, ze w Europie 33 % pracownikow w obszarze opieki dlugoterminowe;j
jest narazonych na pewne negatywne zachowania spoteczne (w tym zniewagi stowne,
grozby i1 ponizajace zachowania), a tylko 22 % pracownikdw w obszarze opieki
dhugoterminowej jest zadowolonych ze swoich warunkdéw pracy>?;

AL. majac na uwadze, ze istniejg r6zne formy zatrudnienia formalnych opiekunéw
mieszkajacych w domu podopiecznego, na przyktad za posrednictwem przedsigbiorstw
lub agencji pracy tymczasowej 1 posrednikow;

AM. majac na uwadze, ze kobiety stanowig wiekszo$¢ osob otrzymujacych opieke, a 44 min
osob w UE zapewnia nieformalng opieke dlugoterminowg cztonkom rodziny, sgsiadom
lub przyjaciotom3, przy czym wigkszo$¢ z nich to kobiety, a 12 % kobieti 7 %
mezcezyzn $wiadczacych nieformalng opieke dlugoterminowa sprawuje takg opieke
przez ponad 40 godzin tygodniowo>’; majac na uwadze, ze prawie 30 % 0sob powyzej
65. roku zycia zyje z dwiema lub wigcej chorobami niezakaznymi; majac na uwadze, ze
choroby niezakazne stanowig istotne i coraz wigksze obcigzenie dla pacjentow,
opiekundw, spoteczenstw 1 systemdéw opieki zdrowotnej;

AN. majac na uwadze, ze duza liczba osob korzystajacych z opieki, ktore potrzebuja opieki
nieformalnej, bezposrednio wynika z nieosiggalnosci i niedostepnosci wysokiej jakosci
ustug specjalistycznych przystosowanych do potrzeb i ich nieprzystepnych cen, a takze
ze standardowego wyboru wielu panstw cztonkowskich, by polega¢ na nieodptatne;j
opiece nieformalnej jako glownym zrédle opieki®®; majac na uwadze, ze Swiadczenie
opieki nieformalnej powinno stanowi¢ kwesti¢ wyboru, a nie wynika¢ z koniecznosci z
powodu braku dostepnych ustug opieki;

AO. majac na uwadze, ze istotna cz¢$¢ formalnego sektora opiekunéw mieszkajacych w
domu podopiecznego dziala w szarej strefie, co niekorzystnie wptywa na jako$¢ opieki
domowej; majac na uwadze, ze brakuje danych, ktére umozliwityby okreslenie
doktadnej liczby opiekunow dzialajacych w szarej strefie;

AP. majac na uwadze, ze kobiety w UE spedzaja tygodniowo 13 godzin wigcej niz

32 Badanie Parlamentu Europejskiego (2021 r.), Policies for long-term carers [Polityka z mys$la o pracownikach
zapewniajacych opieke dtugoterminowa].

33 Sprawozdanie Eurofoundu, Long-term care workforce: Employment and working conditions [Pracownicy
zajmujacy si¢ opieka dlugoterminowa — zatrudnienie i warunki pracy], Urzad Publikacji Unii Europejskiej,
Luksemburg, 2020.

4 Sprawozdanie Eurofoundu (2020 r.), Long-term care workforce: Employment and working conditions
[Pracownicy zajmujacy si¢ opieka dlugoterminowg — zatrudnienie i warunki pracy].

33 European Commission Long-term care report [Sprawozdanie Komisji Europejskiej na temat opieki
dlugoterminowej], https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docld=24079&langld=en.

36 European Commission Long-term care report [Sprawozdanie Komisji Europejskiej na temat opieki
dlugoterminowej], https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docld=24079&langld=en.
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mezezyzni na wykonywaniu nieodptatnej pracy w zakresie opieki i prac w
gospodarstwie domowym>’; majgc na uwadze, ze dostep do przystepnych cenowo,
wysokiej jakosci formalnych ustug opieki dtugoterminowej dla niesamodzielnych
cztonkoéw rodziny oraz nieréwny podziat nieodptatnej opieki i prac domowych migdzy
kobiety 1 m¢zczyzn to kluczowe czynniki podczas okreslania, czy kobiety mogg znalez¢
zatrudnienie i je utrzymac, a takze jakosci wykonywanej przez nie pracy; majac na
uwadze, ze 7,7 mln kobiet w UE pozostaje poza rynkiem pracy z powodu
nieformalnych obowigzkéw opiekunczych (dla pordwnania: kwestia ta dotyczy
zaledwie 450 tys. m¢zczyzn), a 29 % kobiet zatrudnionych w niepelnym wymiarze
czasu pracy wskazuje na obowigzki opiekuncze jako gldowny powod podjecia pracy w
niepelnym wymiarze czasu’®; majgc na uwadze, ze tylko 6 % mezczyzn twierdzi, ze
gléownym powodem pracy w niepelnym wymiarze czasu s obowigzki opiekuncze, w
porownaniu z 29 % kobiet, a tylko 64 % ojcow w UE $wiadczy codzienng opieke>?;

AQ. majac na uwadze, ze kobiety maja takze wigcej przerw w karierze, czgsto pracuja mniej
godzin oraz z wigkszym prawdopodobienstwem pracujg w niepelnym wymiarze czasu
pracy, na podstawie niepewnych form zatrudnienia lub na czas okre$lony; majac na
uwadze, ze silna segregacja sektorowa oraz nierowny podzial nieodptatnej opieki i prac
domowych stanowig kluczowe przyczyny utrzymujacej si¢ luki w zatrudnieniu,
ptacowej 1 emerytalnej miedzy kobietami a mezczyznami, a takze wigkszego zagrozenia
ubostwem 1 wykluczeniem spotecznym kobiet; majac na uwadze, ze w 2020 r. luka
emerytalna miedzy kobietami a m¢zczyznami wyniosta $rednio 27 %°; majac na
uwadze, ze rOwny podziat nieodplatnej opieki i prac domowych, co oznacza rowne
zaangazowanie me¢zczyzn, wywiera wyrazny pozytywny wplyw na liczbe kobiet w
ptatnym zatrudnieniu i zmniejszenie luki placowej migdzy kobietami a me¢zczyznami;
majac na uwadze, ze obowiagzki w zakresie opieki nad dzie¢mi sg przyczyng zmiany
zatrudnienia 60 % kobiet w poréwnaniu z 17 % zatrudnionych mezczyzn oraz prowadza
do zmniejszenia godzin pracy w przypadku 18 % zatrudnionych kobiet i jedynie 3 %
mezczyzn®!; majgc na uwadze, ze dostepnos$¢ wysokiej jakosci placowek opieki nad
dzie¢mi, tatwy dostep do nich oraz ich przystepnos¢ cenowa to kluczowe czynniki,
ktore umozliwiaja ludziom, zwlaszcza kobietom sprawujacym obowigzki opiekuncze,
uczestnictwo w rynku pracy; majac na uwadze, ze wyzwania w zakresie zdrowia
publicznego takie jak migrena sg znacznie czgstsze w przypadku kobiet?, a wiele kobiet
dotknigtych tymi wyzwaniami nadal zajmuje si¢ w gtéwnej mierze opieka nad dzie¢mi 1
pracami w gospodarstwie domowym;

AR. majac na uwadze, ze roznice te sg potwierdzone na poziomie globalnym, jako ze

37 Sprawozdanie EIGE (2020 1.) pt. ,,Gender inequalities in care and consequences for the labour market”
[Nierownosci ptci w sprawowaniu opieki i ich konsekwencje dla rynku pracy].
https://eige.europa.eu/publications/gender-inequalities-care-and-consequences-labour-market

38 Sprawozdanie EIGE (2021 r.) pt. ,,Gender inequalities in care and consequences for the labour market”
[Nierownosci ptci w sprawowaniu opieki i ich konsekwencje dla rynku pracy].

59 Europejska Fundacja na rzecz Poprawy Warunkéw Zycia i Pracy (Eurofound), Europejskie badania jakosci
zycia 2016 — ,,Quality of life, quality of public services, and quality of society” [Jako$¢ zycia, jako$¢ ustug
publicznych i jakos¢ spoleczenstwa], Urzad Publikacji Unii Europejskiej, Luksemburg, 2018 r.

60 https://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=ilc_pnp13(=en

61 Sprawozdanie EIGE (2021 r.) pt. ,,Gender inequalities in care and consequences for the labour market”
[Nierownosci ptci w sprawowaniu opieki i ich konsekwencje dla rynku pracy].

62 The Global Burden of Disease Study 2019 [Analiza globalnych obcigzen spowodowanych chorobami]:
https://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/vol396n010258/PIIS0140-6736(20)X0042-0#
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kobiety poswigcajg srednio 3,2-krotnie wigcej czasu (201 dni roboczych na rok) niz
mezezyzni (63 dni robocze) na nieodptatng prace opiekuncza, co jest najbardziej
widoczne w przypadku dziewczat 1 kobiet mieszkajacych w krajach o §rednim
dochodzie na obszarach wiejskich, o mniejszych osiggnigciach szkolnych i
posiadajacych dzieci w wieku przedszkolnym®;

AS. majac na uwadze, ze kobiety sa nieproporcjonalnie bardziej reprezentowane wsrod
pracownikow o krytycznym znaczeniu (w 4 z 16 innych kategorii zawodow uznanych
za krytyczne ponad 50 % sity roboczej w UE stanowity kobiety)®, takich jak
pracownicy opiekunczy, ktorych zadania w duzej mierze nie moga by¢ wykonywane
zdalnie, oraz w sektorach, ktére najbardziej odczuly pandemig, i w zwiazku z tym byty
narazone na wysokie ryzyko zarazenia, duze obcigzenie pracg, zaklocenia rownowagi
miedzy zyciem zawodowym a prywatnym oraz utrat¢ zatrudnienia; majac na uwadze, ze
warunki pracy 1 zycia ulegly pogorszeniu w szczegolnosci w przypadku kobiet w
platnym zatrudnieniu, posiadajacych mate dzieci®;

AT. majac na uwadze, ze opieka pozostaje jednym z gldéwnych obszaréw powielania
archetypow pfci, ktore ulegaja dodatkowemu wzmocnieniu z powodu braku inwestycji
w wysokiej jakosci ustugi oraz z powodu uprzedzen ze wzgledu na pte¢ w innych
politykach i nieproporcjonalnie wptywaja na samostanowienie kobiet w Zyciu
spotecznym 1 zawodowym, na przyktad w systemie korzysci podatkowych;

AU. majac na uwadze, ze przedsigbiorstwa gospodarki spotecznej moga wykazywac znaczny
potencjat 1 zapewnia¢ wktad w utatwianie ponownej integracji opiekunow na rynku

pracy;

AV. majac na uwadze, ze szereg panstw cztonkowskich i regionow UE nadal nie osiggneto
celu, jakim jest zapewnienie opieki nad 90 % dzieci w wieku od trzech lat do wieku
obowiazku szkolnego oraz 33 % dzieci w wieku ponizej trzech lat; majgc na uwadze, ze
brak wystarczajacej infrastruktury oferujacej wysokiej jakosci i dostepna opieke nad
dzie¢mi dla wszystkich, zwlaszcza ustugi w zakresie opieki nad matymi dzie¢mi,
dotyka w szczegdlnos$ci dzieci z rodzin znajdujacych si¢ w niekorzystnej sytuacji, czego
odzwierciedleniem jest wspotczynnik skolaryzacji, ktory jest ponizej Sredniej w
przypadku dzieci niepelnosprawnych, dzieci romskich i1 dzieci z innych mniejszosci,
dzieci migrantow, dzieci zyjacych w ubostwie 1 dzieci z innych grup znajdujacych si¢ w
niekorzystnej sytuacji, ktore to dzieci najbardziej skorzystalyby na wczesnej opiece®;

AW. majac na uwadze, ze w 2020 r. 24,2 % dzieci w UE — niemal 18 mln — bylo
zagrozonych ubostwem lub wykluczeniem spotecznym; majac na uwadze, ze dzieci z
rodzin o niskich dochodach, dzieci bezdomne, dzieci z niepetnosprawnoscia, dzieci ze

63 MOP (2018 r.), Care work and care jobs for the future of decent work [Praca opiekuficza i zawody opiekuncze
a godna praca w przysztosci].

4 Badanie Parlamentu Europejskiego (2021 r.), Policies for long-term carers [Polityka z mys$la o pracownikach
zapewniajacych opieke dlugoterminowa].

65 Badanie Parlamentu Europejskiego (2021 r.), Gender equality: Economic value of care from the perspective of
the applicable EU funds [Réwnouprawnienie pici — ekonomiczna warto$¢ opieki z perspektywy odpowiednich
funduszy UE].

% European Social Partners joint statement on childcare provisions in the EU [Wspolne o$§wiadczenie
europejskich partnerow spolecznych w sprawie §wiadczenia opieki nad dzie¢mi w UE].
https://www.etuc.org/en/document/european-social-partners-joint-statement-childcare-provisions-eu
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srodowisk migracyjnych, dzieci nalezace do mniejszosci etnicznych, szczegolnie dzieci
romskie, dzieci przebywajace w placowkach opiekunczych, dzieci w niepewnej sytuacji
rodzinnej, rodziny monoparentalne, rodziny LGBTIQ+ oraz rodziny, w ktorych rodzice
wyjechali do pracy za granicg, borykaja si¢ z powaznymi trudno$ciami, takimi jak
dotkliwa deprywacja mieszkaniowa lub mieszkanie w przeludnionych lokalach oraz
utrudnienia w dostgpie do zasadniczych podstawowych ushug; majac na uwadze, ze
dzieci z niepelnosprawnoscig w UE sg nieproporcjonalnie czgsciej umieszczane w
placowkach opiekunczych niz dzieci bez niepetnosprawnosci i rzadziej korzystaja z
rozwigzan polegajacych na przejsciu z opieki instytucjonalnej do opieki w spotecznosci
lub w rodzinie®’; majac na uwadze, ze europejska gwarancja dla dzieci jest
instrumentem UE, ktérego celem jest zapobieganie ubdstwu 1 wykluczeniu
spotecznemu oraz zwalczanie tych zjawisk poprzez zagwarantowanie dzieciom

w potrzebie bezptatnego i1 skutecznego dostepu do zasadniczych ustug opieki, takich jak
wczesna edukacja i opieka nad dzieckiem, edukacja i zajecia w szkole, opieka
zdrowotna i co najmniej jeden zdrowy positek w kazdym dniu zaje¢ szkolnych, a takze
dzieki zapewnieniu wszystkim dzieciom w potrzebie faktycznego dostepu do zdrowego
odzywiania i odpowiednich warunkow mieszkaniowych®®; majac na uwadze, ze
dostepnos¢ edukacji oraz przystepnych cenowo i wysokiej jakosci ustug w zakresie
opieki nad dzie¢mi ma kluczowe znaczenie dla osobistego rozwoju dzieci 1 ich
dobrostanu; majac na uwadze, ze istnieje wyrazny, pozytywny zwiazek mi¢dzy
dostgpem do ustug opieki nad dzie¢mi z jednej strony a zatrudnieniem i dochodami
mezezyzn, w szczegolnosci kobiet z drugiej strony®;

AX. majac na uwadze, ze dostep do ustug opieki wysokiej jakosci, zwtaszcza opieki
dlugoterminowej, jest w coraz wigkszym stopniu zalezny od dochodéw indywidualnych
1 rodzinnych, miejsca zamieszkania, dostepnosci ustug i mozliwosci ich swiadczenia, a
takze dostepnosci geograficznej oraz dostgpnych zdolnosci §wiadczeniodawcodw; majac
na uwadze, ze zgodnie z szacunkami dwie na trzy osoby potrzebujace opieki nie majg
dostepu do ustug opieki, gtownie ze wzgledu na brak ich dostepnosci i przystepnosci
cenowej’’; majgc na uwadze, ze gospodarstwa domowe o nizszych dochodach, nizszych
poziomach wyksztalcenia i gospodarstwa domowe migrantow doswiadczaja
najwiekszych trudnosci w dostepie do ustug formalnej domowej opieki
dlugoterminowej; majac na uwadze, ze w calej UE jedna trzecia, a w pigciu panstwach
cztonkowskich nawet ponad potowa gospodarstw domowych zgtasza zapotrzebowanie
na profesjonalne ustugi opieki dtugoterminowej, ale nie moze uzyska¢ do nich dostgpu
ze wzgledow finansowych’!; majac na uwadze, ze dostep do opieki zdrowotnej i opieki
powinien by¢ skuteczny i1 powszechny, niezalezny od warunkow gospodarczych,
miejsca pobytu lub sytuacji i statusu administracyjnego; majac na uwadze, ze osoby o
nizszych dochodach stanowia takze grupe, ktora czeéciej potrzebuje opieki’?;

67 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z 29 kwietnia 2021 r. w sprawie europejskiej gwarancji dla dzieci.

68 Zalecenie Rady (UE) 2021/1004 w sprawie ustanowienia europejskiej gwarancji dla dzieci.

9 Sprawozdanie EIGE (2021 r.) pt. ,,Gender inequalities in care and consequences for the labour market”
[Nierownosci ptci w sprawowaniu opieki i ich konsekwencje dla rynku pracy].

70 European Commission Long-term care report [Sprawozdanie Komisji Europejskiej na temat opieki
dhugoterminowej], https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docld=24079&langld=en.

7 Komitet Ochrony Socjalnej i Komisja Europejska (2021 r.) ,,Long-term care report” [Sprawozdanie w sprawie
opieki dlugoterminowej].

72 European Commission Long-term care report [Sprawozdanie Komisji Europejskiej na temat opieki
dlugoterminowej], https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docld=24079&langld=en.
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AY. majac na uwadze, ze technologie cyfrowe moga wspiera¢ zarowno opiekunow
formalnych, jak i nieformalnych oraz moga zmniejsza¢ do§wiadczane przez nich
obcigzenie, na przyklad zwigzane z transportem pacjentdw na konsultacje, ktore
mogltyby odbywac si¢ online; majac na uwadze, ze jak zasugerowano w badaniu
Eurocarers z 2021 r., 78 % opiekunow nieformalnych nigdy nie korzystato z technologii
zwigzanych z opiekg’?; majac na uwadze, ze nalezy bra¢ pod uwagg cyfryzacje i
internet rzeczy w sektorze opieki, ale nie nalezy catkowicie zastgpowac niezastapionych
interakcji miedzyludzkich zwigzanych z opieka; majac na uwadze, ze nalezy wspiera¢
badania i projekty pilotazowe, aby przetestowac¢ przewidywalnos¢ i skutecznos¢ ustug
cyfrowych; majac na uwadze, Ze osoby starsze, w tym osoby korzystajace z opieki,
maja trudnosci z dostepem do ustug cyfrowych; majac na uwadze, ze dostep do ustug
cyfrowych, w tym dostep do umiejetnosci cyfrowych, nalezy postrzega¢ jako prawo
0s0b korzystajacych z opieki; majac na uwadze, ze drastyczne przej$cie na pracg zdalng
ujawnito potrzebg lepszego egzekwowania, przegladu i aktualizacji przepisow
zwigzanych z warunkami pracy w srodowisku cyfrowym oraz wykorzystaniem
sztucznej inteligencji w zyciu zawodowym,;

AZ. majac na uwadze, ze kobiety doswiadczajace dyskryminacji krzyzowej stoja przed
dodatkowymi barierami w dostgpie do opieki zdrowotnej 1 ustug opieki, a szczegdlng
uwage nalezy zwroci€ na zajecie si¢ skutkami ukrytych uprzedzen w dostepie do ustug
prywatnych 1 publicznych, wynikajacych z utrzymujacych si¢ stereotypow i
niewystarczajacej reprezentacji niektorych grup w tych instytucjach;

BA. majac na uwadze, ze szczegdlng uwage nalezy zwraca¢ na osoby w podesztym wieku,
aby w razie potrzeby pomdc osobom tracgcym samodzielno$¢ i zapobiec ich izolacji;

BB. majac na uwadze, ze nalezy bra¢ pod uwage znaczenie prewencji i rehabilitacji
geriatrycznej na rzecz zdrowego 1 godnego starzenia sig¢;

BC. majac na uwadze, ze istnieje potrzeba przeksztatcenia opieki pielegnacyjnej w drodze
swiadczenia przystepnego cenowo, lub w miar¢ mozliwosci bezptatnego domowego
wsparcia pielggnacyjnego;

BD. majac na uwadze, ze zwigkszone inwestycje w gospodarke ustug opiekunczych zgodnie
z celami zrbwnowazonego rozwoju stworzytyby niemal 300 mln dodatkowych miejsc
pracy na $wiecie do 2035 r.74; majac na uwadze, ze liczba ta obejmowataby 96 min
bezposrednich miejsc pracy w opiece nad dzie¢mi, 136 mln bezposrednich miejsc pracy
w opiece dlugoterminowej 1 67 mln posrednich miejsc pracy w sektorach
nieopiekunczych; majac na uwadze, Ze tworzenie miejsc pracy na tym poziomie
wymagatoby inwestycji w wysokosci 3,2 % swiatowego PKB, z uwzglednieniem
tacznych kosztow minus dochody podatkowe’s; majac na uwadze, ze zgodnie z
szacunkami Komisji Europejskiej do 2030 r. w sektorze opiekunczym w UE oczekuje

73 Eurocarers 2021 Report on Impact of COVID-19 on outbreak on informal carers across Europe [Sprawozdanie
Eurocarers z 2021 r. w sprawie wplywu pandemii COVID-19 na opiekunéw nieformalnych w catej Europie].

4 MOP, 2022 r., ,,Care at work: Investing in care leave and services for a more gender equal world of work”
[Opieka w pracy — inwestowanie w urlopy i ustugi opiekuncze na rzecz $wiata pracy zapewniajacego wieksza
réwnos¢ plei].

3 MOP, 2022 1., ,,Care at work: Investing in care leave and services for a more gender equal world of work™
[Opieka w pracy — inwestowanie w urlopy i ustugi opiekuncze na rzecz $wiata pracy zapewniajacego wigksza
réwnos¢ plei.
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si¢ powstania 8 mln nowych miejsc pracy’s;

majac na uwadze, ze zmiany demograficzne i towarzyszace im starzenie si¢
spoleczenstwa zwigksza zapotrzebowanie na ustugi opieki; majgc na uwadze, ze
zawody opiekuncze z matym prawdopodobienstwem zostang zastgpione lub
ograniczone automatyzacja; majac na uwadze, ze powinno to motywowac¢ UE 1 panstwa
cztonkowskie do inwestowania w gospodarke ustug opiekunczych jako obiecujacy
sektor tworzacy miejsca pracy, w ramach transformacji cyfrowej, aby zwiekszy¢ liczbg
wykwalifikowanych pracownikow i przyciagna¢ wigcej osob do sektora;

majac na uwadze, ze normy jakosci w opiece, w szczegdlnosci dla ustug opieki
spotecznej, nie istniejg lub sg nieodpowiednie;

majac na uwadze, ze sektor opiekunczy potrzebuje znacznych inwestycji, zasobow 1
reform; majac na uwadze, ze w 2018 r. szacowana roczna luka inwestycyjna w zakresie
infrastruktury spotecznej w Europie wynosita 100—150 mld EUR”’; majac na uwadze,
ze w sprawozdaniu w sprawie starzenia si¢ z 2021 r. prognozuje si¢ wzrost wydatkoéw
publicznych potrzebnych na pokrycie kosztow dlugoterminowej opieki 1 wsparcia do
2,9 % PKB rocznie w 2070 r., w poréwnaniu z 1,7 % w 2016 r., podczas gdy scenariusz
»zdrowego starzenia si¢” moze istotnie obnizy¢ te koszty, a petne zaspokojenie potrzeb
w zakresie opieki dlugoterminowej znacznie je zwigksza;

majac na uwadze, ze kluczowe znaczenie ma zrozumienie interakcji miedzy opieka
formalng 1 nieformalna; majac na uwadze, ze ustugi opieki formalnej moga zapewniaé
wsparcie opiekunom nieformalnym, na przyklad przez umozliwienie im wzigcia urlopu
oraz zapewnienie im szkolenia; majac na uwadze, ze brak oficjalnego uznawania
opiekundéw nieformalnych oraz powigzany brak danych na ich temat i na temat ich
potrzeb stanowig przeszkode dla tej interakc;ji;

majac na uwadze, ze Swiadczenie opieki zalezy od dobrze finansowanych 1
odpowiednio funkcjonujacych ustug publicznych i systemow ochrony socjalnej;

majac na uwadze, ze istnieje duza roznorodnos¢ w grupie opiekunow nieformalnych;
majac na uwadze, ze ich potrzeby sa r6zne w zaleznosci od kontekstu spoleczno-
gospodarczego, ich uczestnictwa w rynku pracy, potrzeb 0sob korzystajacych ze
$wiadczonej przez nich opieki oraz czasu po$wiecanego na opieke nad osobami
niesamodzielnymi;

majac na uwadze, ze choroby neurodegeneracyjne, takie jak choroba Alzheimera i inne
formy zaburzen pamigci, sg nadal niedostatecznie diagnozowane w wigkszosci krajow
europejskich; majac na uwadze, Ze istnieje wyrazne wskazanie, ze obecna liczba 9 min
przypadkéw o0sob z demencjg podwoi si¢ do 2050 r.; majac na uwadze, ze kobiety w
dalszym ciggu na niewspotmiernie wigkszg skale sg dotkniete demencja’®;

majac na uwadze, ze w lutym 2021 r. Europejska Rzecznik Praw Obywatelskich

76 Komisja Europejska, 2021 r., Zielona ksiega w sprawie starzenia sie.

7 https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/economy-finance/dp074 _en.pdf

8 Alzheimer Europe, Dementia in Europe Yearbook 2019 [Rocznik statystyczny dotyczacy demencji w Europie
2019] (2020 r.) Estimating the prevalence of dementia in Europe [Oszacowanie czgstosci wystgpowania
demencji w Europie].
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wszczela z wlasnej inicjatywy dochodzenie w sprawie roli Komisji w procesie
deinstytucjonalizacji w UE 1 skupita si¢ na wypelnianiu przez Komisje¢ obowigzku
zapewnienia, by panstwa czlonkowskie korzystaty z funduszy UE w sposdb promujacy
odejscie od instytucji opieki rezydencjalnej w kierunku niezaleznego zycia i
uczestnictwa w zyciu wspolnoty;

BM. majac na uwadze, ze mechanizm przewidziany w dyrektywie z 2001 r. w sprawie
tymczasowe] ochrony zostal uruchomiony po raz pierwszy w odpowiedzi na masowy
naptyw uchodzcow, przede wszystkim kobiet z dzie¢mi i innymi osobami
niesamodzielnymi, uciekajacych przed wojng w Ukrainie, aby zagwarantowa¢ osobom
przesiedlonym réwny dostep do rynku pracy i mieszkan, pomocy medycznej i edukacji
dla dzieci; majac na uwadze, ze aktywacja wspomnianego mechanizmu wywrze
bezposredni wplyw na sektor opiekunczy, gdyz doprowadzi do wzrostu liczby 0s6b w
UE potrzebujacych kompleksowej 1 spersonalizowanej opieki, ale takze liczby
opiekunow zardwno nieformalnych, jak i formalnych;

BN. majac na uwadze, ze dane na temat jakosci ustug opieki sg prawie wytacznie oparte na
niestandardowych badaniach zadowolenia klientow;

BO. majac na uwadze, ze trudno$ci zwigzane z zapewnianiem odpowiedniego, godnego i
przystepnego cenowo zakwaterowania, w szczegdlnosci dla osob starszych, oséb stanu
wolnego, 0sob z niepelnosprawnosciami, osob zagrozonych ubdstwem 1 wykluczeniem
spotecznym, rodzin z matymi dzieémi i os6b samotnie wychowujacych dzieci, znacznie
utrudniajg dostep do wysokiej jakosci ustug opieki;

BP. majac na uwadze, ze w 11 panstwach OECD mediana wynagrodzen pracownikéw w
obszarze opieki dlugoterminowej wynosi jedynie 9 EUR na godzing, podczas gdy
wynagrodzenie pracownikow szpitali — z ktorych wigkszo$§¢ stanowiag mezczyzni —
wynosito $rednio 14 EUR na godzing”®;

BQ. majac na uwadze, ze ponad potowa pracownikow opiekunczych twierdzi, iz nie zarabia
wystarczajaco duzo, by zaspokoi¢ podstawowe potrzeby takie jak zakwaterowanie 1
zywnos¢, a 31 % nie posiada odpowiedniego dostgpu do srodkow ochrony
indywidualnej®?;

BR. majac na uwadze, ze zarobki wigkszosci pracownikow opiekunczych nie zapewniaja
godnych warunkéw zycia dla nich samych 1 ich rodzin;

Europa, ktora sie troszczy

1.  zauwaza, ze zasadnicze znaczenie ma zapewnienie godnos$ci, niezaleznosci, autonomii,
dobrostanu 1 uczestnictwa w zyciu spotecznym poprzez wysokiej jakosci opieke przez
cate zycie, poczawszy od wczesnej opieki nad dzieckiem 1 edukacji, po ustugi opieki
nad osobami starszymi i wsparcie dla 0osob niepetnosprawnych, przy czym nalezy
pamicetad, ze ludzie sg wspodtzalezni i ze kazdy moze potrzebowac opieki w pewnym

7 https://www.oecd.org/fr/publications/who-cares-attracting-and-retaining-elderly-care-workers-92c0ef6 8-
en.htm

80 https://www.finanzwende-recherche.de/wp-

content/uploads/2021/10/Finanzwende BourgeronMetzWolf 2021 Private-Equity-Investoren-in-der-
Pflege 20211013.pdf
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momencie Swojego zZycia;

podkresla znaczenie dostgpnosci opieki publicznej oraz jakosci, dostepnosci,
przystepnosci cenowej 1 adekwatnos$ci opieki, a takze ze wszystkie osoby potrzebujace
opieki i ich opiekunowie powinni mie¢ prawo do rzeczywistego wyboru ustug
opiekunczych odpowiednich dla nich 1 ich rodzin oraz formy tych ustug (opieka
rodzinna, opieka srodowiskowa, opieka skoncentrowana na pacjencie, opieka
zindywidualizowana lub inne formy opieki), miejsca §wiadczenia 1 intensywnosci
opieki, ze szczegdlnym uwzglednieniem $wiadczenia i dostepu w przypadku oséb
mieszkajacych na obszarach oddalonych (433), takich jak obszary wiejskie lub regiony
najbardziej oddalone; uwaza, ze inwestycje w $wiadczenie wysokiej jakosci ushug
publicznych 1 spotecznych sg kluczowymi czynnikami zapobiegajacymi przenoszeniu
niekorzystnej sytuacji z pokolenia na pokolenie;

zauwaza, ze opieke 1 zroznicowane podejscie polityczne do niej nalezy opracowywac i
przeformutowywaé w zaleznosci od indywidualnych potrzeb; uznaje, ze modele i
wzorce organizowania opieki sg zréznicowane w panstwach cztonkowskich, oraz
podkresla prawo kazdej osoby do wyboru najodpowiedniejszych ustug opiekunczych o
najlepszej jakosci w zaleznosci od indywidualnej sytuacji oraz potrzebe
zagwarantowania tego przez panstwa cztonkowskie i UE we wszystkich obszarach
polityki; podkresla, ze zgodnie z zasada nr 18 Europejskiego filaru praw socjalnych
,,kazdy ma prawo do przystgpnych cenowo i1 dobrej jakos$ci ustug opieki
dtugoterminowej, w szczegolnosci ustug opieki rodzinnej 1 sSrodowiskowej”, oraz ze aby
zasada ta byla wcielana w Zycie, opiek¢ nalezy rozszerzy¢;

zauwaza, ze kobiety stanowig wigkszos¢ sity roboczej (76 %) w sektorze formalnej
opieki 1 wykonuja gtéwna czg¢s¢ nieformalnej pracy opiekunczej, a jednoczesnie
stanowig wigkszo$¢ 0sob korzystajacych z opieki, ze opieka pozostaje niedoceniana,
nieuznawana i gwarantuje niedostateczng rekompensate finansowa dla opiekundéw lub
czesto w ogole jej nie gwarantuje, oraz ze zanizanie wartosci opieki pod wzgledem
wynagrodzenia, warunkow pracy 1 braku widoczno$ci jest $cisle zwigzane z feminizacja
sektora ze wzgledu na wysoki odsetek kobiet pracujacych w formalnej 1 nieformalne;j
opiece; podkresla, ze aspekt plci musi by¢ brany pod uwagg przy opracowywaniu
strategii 1 polityki w zakresie opieki;

wyraza zaniepokojenie wplywem ograniczen strukturalnych i finansowych na rodzaj
ustug opiekunczych dostepnych dla 0oséb zainteresowanych oraz uznaje, ze integracja
opieki w catej Europie jest ograniczona ze wzgledu na brak odpowiednich zachet 1
struktur;

podkresla znaczenie zintegrowanego i opartego na prawach podejscia do wspolnych
europejskich dziatan w zakresie opieki, w ktorym w rownym stopniu uwzglednia si¢
fizyczne, psychiczne, psychologiczne, spoteczne i osobiste potrzeby ludzi oraz potrzeby
gospodarstw domowych; podkresla znaczenie utorowania drogi dla bardziej spdjnego
podejscia do systemoOw opieki zdrowotnej 1 spotecznej, a takze migdzy opieka formalng
i nieformalng oraz do koordynacji miedzy lokalng, regionalng i krajowa polityka w
zakresie opieki w panstwach czlonkowskich UE przy uwzglednieniu integracji
horyzontalnej i sektorowej;
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podkresla konieczno$¢ opracowania ambitnej europejskiej strategii w zakresie opieki
sprzyjajacej wiaczeniu spotecznemu, ktora to strategia zapewni rowny dostep do opieki
dla wszystkich, ze szczegdlnym uwzglednieniem 0sob znajdujacych sie¢ w trudnej
sytuacji, oraz przyczyni si¢ do sprawiedliwosci spotecznej;

uwaza, ze kluczowe znaczenie ma zapobieganie; wzywa do uwzglednienia prewencji
pierwotnej i wtdrnej oraz prewencji trzeciego stopnia®!, w tym odpowiedniego
wykorzystania ksztalcenia i informacji, badan przesiewowych, wczesnego wykrywania,
profilaktyki i odpowiednich dziatan nastgpczych w odniesieniu do chordb
niezakaznych, jako elementéw catosciowej europejskiej strategii na rzecz opieki,
wzywa Komisje do przyjecia kompleksowego i cato§ciowego podejscia do opieki;

wzywa Komisje do wzmocnienia odpornosci UE i1 budowania zdolnosci w przypadku
kryzyséw zdrowotnych; wzywa Komisj¢ do promowania badan naukowych i innowacji
poprzez okreslenie obszarow priorytetowych dla przysztych badan naukowych 1
rozwojowych w oparciu o obecne i1 przyszle choroby, a takze dalszy rozw6j mozliwos$ci
zwigzanych z sektorem opieki, w tym dla podmiotow prywatnych;

podkresla, Zze celem wszystkich dziatan UE w dziedzinie opieki, rynkéw pracy i ushug
spotecznych powinno by¢ promowanie modelu rownosci pod wzglgdem podejmowania
pracy zarobkowej 1 §wiadczenia opieki, w ktorym kobiety i m¢zczyzni angazujg si¢

w réwnym stopniu w platng prace na rynku pracy, jak i prace nieodplatng zwigzana

z wykonywaniem obowigzkéw domowych i opiekunczych; przypomina, ze wazne jest
uwzglednianie aspektu ptci we wszystkich strategiach politycznych;

wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do inwestowania w sektor opieki, do
wzmocnienia 1 zapewnienia trwatych, zwiekszonych 1 odpowiednich inwestycji 1
finansowania w celu zagwarantowania osobom potrzebujacym opieki réwnego dostepu
do przystepnej cenowo 1 dysponujacej odpowiednim personelem wysokiej jakosci
opieki i do ustug dla gospodarstw domowych, a takze aktywnego 1 satysfakcjonujacego
zycia zawodowego dla opiekundow przy odpowiednim wynagrodzeniu zapewniajacym
godne zycie 1 mozliwosci kariery w tym sektorze poprzez certyfikacj¢ 1 walidacje
umiejetnosci;

wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do poprawy dostepnosci finansowania
wszystkich rodzajéw ustug opiekunczych oraz do jak najlepszego wykorzystania
europejskich funduszy strukturalnych i1 inwestycyjnych na inwestycje w opieke nad
dzie¢mi 1 opieke nad osobami starszymi 1 innymi osobami potrzebujacymi opieki za
posrednictwem EFS+, InvestEU i innych instrumentdéw finansowych zachecajacych do
inwestycji spotecznych, a takze Instrumentu na rzecz Odbudowy 1 Zwigkszania
Odpornosci, Programu UE dla zdrowia oraz europejskich funduszy strukturalnych i
inwestycyjnych z mys$la o inwestowaniu w opieke gwarantowang publicznie, a takze do
utatwiania dostgpu do przystepnych cenowo ustug dla wszystkich; wzywa Komisj¢ do
przewidzenia i tworzenia synergii w odniesieniu do rdwnouprawnienia plci, wigczenia

81 Profilaktyka pierwotna ma na celu zapobieganie zaburzeniu zdrowotnemu w poczatkowej fazie. Profilaktyka
wtorna i trzeciego stopnia ma na celu zatrzymanie lub opdznienie rozwoju istniejgcej choroby i jej skutkow
przez wezesne wykrycie i odpowiednie leczenie lub ograniczenie wystepowania nawrotow i powstawania
choréb przewlektych przez np. skuteczng rehabilitacje”. Zrodto: WHO, Health Promotion Glossary [Glosariusz
promocji zdrowia], 1998.
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0s0b ze stabszych grup spotecznych oraz standardow okreslonych dla inwestycji w
transformacje¢ cyfrowa i ekologiczng, na przyktad w celu wspierania ekologizacji opieki
1 projektow opieki oraz rozpoczecia inicjatywy na rzecz opieki zrownowazonej
srodowiskowo, gdyz nalezy rozumie¢, ze infrastruktura opiekuncza ma znaczacy
negatywny wplyw na srodowisko, ktorym nalezy si¢ zaja¢ 1 ktory nalezy tagodzi¢ z
poszanowaniem zasad przewodnich; wzywa Komisj¢ do opracowania wytycznych

1 planu dziatania na rzecz standardow dla panstw cztonkowskich w tym zakresie;
wzywa Europejski Bank Inwestycyjny, by w ramach realizacji swojej wlasnej strategii
dotyczacej rownosci plci oraz wzmocnienia pozycji gospodarczej kobiet rozwazyt
uwzglednienie w swoim rocznym budzecie rozwoju sektora opieki i gospodarki ustug
opiekunczych;

13.  wzywa do opracowania specjalnego pakietu inwestycyjnego w celu promowania
unijnego sektora opieki 1 gospodarki ustug opiekunczych, a takze zapewnienia
koordynacji mi¢dzy réznymi programami i inicjatywami na rzecz skutecznego
wdrozenia strategii; ponownie apeluje o opracowanie w WRF 1 powigzanych
programach narzedzi sporzadzania budzetu z uwzglednieniem aspektu plei, ktore
umozliwig sledzenie konkretnego finansowania przeznaczonego na promowanie
réwnosci plcei;

14. przypomina o obowigzkach i zobowigzaniach UE i panstw czlonkowskich w zakresie
przej$cia ze struktur instytucjonalnych opartych na segregacji do opieki srodowiskowe;j
1 rodzinnej oraz promowania roznych modeli samodzielnego Zycia 1 wsparcia; wzywa
panstwa czlonkowskie do wykorzystania dostepnych funduszy europejskich 1
krajowych do przyspieszenia tej transformacji oraz do wspierania indywidualnej
autonomii 1 samodzielnego Zycia poprzez wspieranie sposobow zwigkszania
niezaleznosci, takich jak dostosowanie warunkéw domowych lub instalacja cyfrowych
systemOow wykrywania i technologii wspomagajacych w domu, przy pelnym
poszanowaniu postanowien 1 celow Konwencji ONZ o prawach 0sob
niepetnosprawnych; wzywa Komisj¢ do podjecia skutecznych srodkow w celu
dopilnowania, by fundusze UE byly wykorzystywane do przejscia z opieki
zinstytucjonalizowanej na opieke¢ srodowiskowa i rodzinng, przy jednoczesnym
zapewnieniu opieki rodzinnej w catej jej roznorodnosci;

15. podkresla, ze w celu ograniczenia pracy nierejestrowanej w opiece formalnej istotne jest
zapewnienie finansowania publicznego osobom faktycznie §wiadczacym ustugi opieki
w ramach systemow zabezpieczenia spotecznego lub wydatkow podatkowych, co
sprawi, ze legalnie 1 uczciwie §wiadczone ustugi opiekuncze beda przystepne cenowo;

16. wzywa panstwa czlonkowskie, by zapewnity powszechne zabezpieczenie zdrowotne,
zwickszyly inwestycje w opieke zdrowotng oraz priorytetowo traktowaty finansowanie
opieki srodowiskowej 1 podstawowej; wzywa panstwa cztonkowskie, by w trybie
pilnym usunely istniejace bariery w opiece zdrowotnej dla wszystkich, w tym dla
migrantdéw nieposiadajacych dokumentow, ze szczegdlnym uwzglednieniem kobiet
doswiadczajacych dyskryminacji krzyzowej; apeluje o zapewnienie wyzszych
1 sprawiedliwych ptac oraz godnych warunkoéw pracy dla pracownikow opieki,
asystentow opieki zdrowotnej i innego personelu pomocniczego;

17. podkresla, ze znaczna czg$¢ modeli opieki, ustug 1 placowek opieki opiera si¢ na
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zinstytucjonalizowanym, przestarzalym modelu niespelniajgcym nowoczesnych
kryteriow jako$ci 1 nie zaspokaja fizycznych, spotecznych i psychologicznych potrzeb 1
zyczen 0sob korzystajacych z opieki; podkresla, ze osoby potrzebujace opieki powinny
znajdowac si¢ w centrum planéw w zakresie opieki na wszystkich etapach
opracowywania, wdrazania 1 oceny polityki 1 ustug w zakresie opieki, a to poprzez
badanie innowacyjnych rozwigzan, nowych modeli i narzgdzi §wiadczenia opieki,
promowanie wigczenia spotecznego 1 wielopokoleniowego zrozumienia
indywidualnych potrzeb 0séb potrzebujacych opieki, przy czym celem powinno by¢
przejscie od opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej 1 sSrodowiskowej oraz
promowanie r6znych modeli samodzielnego zycia i wsparcia;

uwaza, ze skoncentrowana na osobie i zindywidualizowana opieka jest niezbedna do
zapewnienia godnego traktowania osob korzystajacych z opieki i ich opiekunéw,

a takze do pelnego ich wiaczenia do spotecznosci 1 uczestnictwa w jej zyciu; podkresla,
ze przejscie na podejscie skoncentrowane na jednostce wymaga wigkszej integracji
opieki w celu stworzenia bardziej holistycznych rodzajow opieki, poprawy §wiadczen
dla oséb korzystajacych z opieki, a takze poprawy jakosci opieki;

podkresla potrzebe petnego wykorzystania rozwigzan cyfrowych w celu wspierania
0s0b potrzebujacych opieki w prowadzeniu niezaleznego i samodzielnego zycia,
potrzebe poprawy poszanowania ich prawa do samostanowienia, a takze potrzebe
rozwijania autonomii zarowno w przypadku pracownikow sektora opieki, jak i 0s6b
korzystajacych z opieki, a to w ramach zindywidualizowanego podejscia do
projektowania i budzetowania opieki, w tym dostosowanej do potrzeb opieki
zdrowotnej 1 opieki ukierunkowanej na osobg za pomocg odpowiednich narzedzi, przy
jednoczesnym zapewnieniu wysokiej jakosci kontaktow z ludZzmi dla os6b
potrzebujacych opieki i wsparcia;

uwaza, ze przy opracowywaniu ustug opiekunczych nalezy uwzglednia¢ wszystkie
kategorie uzytkownikoéw 1 réznice migdzy nimi; uwaza, zZe na planujacych,
programujacych i $wiadczacych ushugi opiekuncze spoczywa odpowiedzialno$¢ za
rozpoznanie tych potrzeb i wzmocnienie pozycji osob korzystajacych z ustug oraz za
uswiadamianie, jakie znaczenie ma podejscie ukierunkowane na uzytkownika podczas
opracowywania ustug, a takze ze ustugi opieki nad osobami starszymi i osobami

z niepelnosprawnosciami musza by¢ planowane i opracowywane z udziatem
uzytkownikow;

wzywa panstwa cztonkowskie do wymiany informacji 1 najlepszych praktyk w celu
opracowania wspolnych europejskich ram jakosci opieki formalnej 1 nieformalne;j
opartych na prawie do niezaleznosci, autonomii i dobrostanu oraz inspirowanych m.in.
ramami WHO majacymi na celu wspieranie panstw w osiggni¢ciu zintegrowanego
kontinuum opieki dlugoterminowej, obejmujacych wszystkie systemy opieki,
utatwiajacych pozytywna konwergencje spoteczng, gwarantujacych réwne prawa
wszystkim obywatelom 1 poprawiajacych jakos¢ zycia;

wzywa Komisje, by wspierata panstwa cztonkowskie w ulepszaniu ich infrastruktur
gromadzenia danych zgodnie z tymi ramami jakosci;

wzywa ponadto do wymiany najlepszych praktyk dotyczacych najlepszego sposobu
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wspierania grup o szczegolnych potrzebach w zakresie opieki (takich jak rodzice
samotnie wychowujacy dzieci, czyli gtownie kobiety, rodzice z dzie¢mi cierpigcymi na
powazne choroby oraz osoby starsze);

podkresla, ze wzrost zapotrzebowania na opiek¢ wymaga wspolnego podejscia UE,

1 apeluje o opracowanie konkretnej europejskiej strategii profilaktycznej opieki
zdrowotnej jako elementu rozwigzania problemu rosngcej presji na system opieki
zdrowotnej; zauwaza, ze ustugi opiekuncze powinny by¢ rozwijane w taki sposob, aby
zwigkszy¢ ciaglos¢ opieki, profilaktyczng opieke zdrowotna, rehabilitacje i samodzielne
zycie, oraz podkresla znaczenie programow promowania zdrowia i edukacji zdrowotnej
przez cale zycie, profilaktyki i regularnych badan, a takze skuteczniejszych programow
opieki zdrowotnej w celu stymulowania procesu starzenia si¢ w dobrym zdrowiu;
wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do aktywnego zaangazowania si¢ w ramach
ogloszonej przez WHO ,,Dekady starzenia si¢ w dobrym zdrowiu” poprzez
opracowanie w UE planow dotyczacych starzenia si¢ w dobrym zdrowiu, ktoére obejma
dostep do ustug zdrowotnych 1 opiekunczych, oraz strategii promowania zdrowia i
profilaktyki;

wzywa Komisje do objecia przewodnictwa w dziedzinie opieki poprzez wyznaczenie
ambitnych celéw na szczeblu UE w zakresie finansowania, dostepu, jakosci,
skutecznosci 1 trwatosci ustug opieki w porozumieniu z panstwami cztonkowskimi oraz
z odpowiednimi zainteresowanymi stronami wiacznie z partnerami spotecznymi, a
takze do opracowania ujednoliconych definicji 1 wskaznikdéw stuzacych ocenie tych
celéw w odniesieniu do dzieci, 0sob starszych lub 0séb z niepelnosprawnosciami;

podkresla, ze potrzebna jest tablica wskaznikoéw pozwalajgca monitorowac
wprowadzanie w zycie prawa do wysokiej jakosci opieki w kontekscie publicznym,
prywatnym, formalnym i nieformalnym;

przypomina, ze UE powinna wykorzysta¢ opracowane przez MOP ramy 5R dotyczace
godnej pracy opiekunczej (uznawac, ograniczac i rozktada¢ nieodptatng prace
opiekuncza, wynagradza¢ odptatng prace opiekuncza) rownoczesnie z
zagwarantowaniem reprezentacji pracownikow opiekunczych, dialogu spotecznego i
rokowan zbiorowych;

przypomina, ze nalezy poczyni¢ postgpy w zmierzaniu ku gospodarce ustug
opiekunczych, ktora stosuje zintegrowane, cato§ciowe 1 uwzgledniajace aspekt plci
podejscie do opieki przez cate zycie; podkresla, ze postgpy te powinny obejmowac
srodki ustawodawcze 1 inwestycje na szczeblu UE majace na celu promowanie
godziwych warunkow pracy 1 atrakcyjnosci pracy w sektorze opieki;

zwraca uwage, ze wazne jest, by w sprawozdaniu koncowym Konferencji w sprawie
przysztosci Europy podkresli¢ potrzebe przyjecia europejskiego podejscia do opieki,
poniewaz opieka jest sektorem kluczowym dla przysziosci Europy;

wzywa Komisje¢ do przedstawienia ambitnej, solidnej i dostosowanej do przysztych
wyzwan europejskiej strategii w dziedzinie opieki, ktora bytaby oparta na prawie
kazdego cztowieka do przystepnej cenowo i dostepnej opieki wysokiej jakosci, a takze
na innych zasadach okreslonych w Europejskim filarze praw socjalnych i dokumentach
strategicznych UE, oraz uwzgledniataby indywidualne prawa i potrzeby zardéwno oséb
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korzystajacych z opieki, jak 1 opiekundw, jak rowniez obejmowataby cate zycie 1 byta
ukierunkowana na potrzeby ludzi w krytycznych okresach catego ich zycia

1 odpowiadata na te potrzeby oraz stanowita podstawe cigglosci ustug opiekunczych
przez cale zycie i sprzyjata solidarno$ci miedzy pokoleniami;

podkresla, Ze strategia ta powinna opiera¢ si¢ na wiarygodnych, kompleksowych 1
poréwnywalnych danych, publicznie dostgpnych, dotyczacych sytuacji i kategorii
opiekundw 1 0sob korzystajacych z opieki, zdezagregowanych wedtug pici, wieku,
narodowosci, pochodzenia etnicznego??, niepetnosprawnosci, statusu spoteczno-
ekonomicznego, dostepnosci 1 przystepnosci cenowej, rodzaju swiadczonej lub
otrzymywanej opieki oraz roznych kontekstow opieki (prywatnej lub publicznej,
instytucjonalnej, rodzinnej lub srodowiskowej) oraz obejmowac konkretne i postepowe
cele wraz z harmonogramem i1 wskaznikami shuzagcymi ocenie postgpdw i eliminowaniu
nierownosci z uwzglednieniem zapotrzebowania na opieke w spoteczefnstwach
europejskich; ponawia apel do Komisji i panstw cztonkowskich o aktualizacje ram
statystycznych dotyczacych gromadzenia wiarygodnych, poréwnywalnych i
zdezagregowanych danych przy jednoczesnym zapewnieniu pelnego poszanowania
norm prywatnosci i praw podstawowych; wzywa Komisj¢, by opracowata centralnie
zarzadzane szczegdlowe badania zuzywanego czasu, zdezagregowane wedtug wyzej
wymienionych kryteridw, co pozwoli oceni¢ warto$¢ nieodptatnej pracy we wszystkich
panstwach cztonkowskich;

podkresla, ze podczas przygotowywania europejskiej strategii w dziedzinie opieki
trzeba konsultowac si¢ ze wszystkimi odpowiednimi zainteresowanymi stronami na
szczeblu unijnym, krajowym 1 lokalnym, w tym z przedstawicielami nieformalnych
opiekunow i organizacjami pacjentow, aby uwzgledni¢ rozmaito$¢ ich sytuacji

1 potrzeb, oraz zaznacza, ze strategia powinna okresla¢ grupy docelowe;

wzywa Komisj¢, by w europejskiej strategii w dziedzinie opieki uwzglednita
kompleksowe $rodki zwalczania przemocy 1 molestowania, a w szczegolnosci
zwalczania wszelkich form naduzy¢ wobec 0sob starszych 1 wykorzystywania
opiekunow, aby walczy¢ z takimi niepokojacymi zjawiskami jak nieudzielanie pomocy,
zaniedbywanie i nieuzasadnione uzywanie fizycznych lub chemicznych $rodkow
przymusu, zwlaszcza w konteks$cie opieki 1 pomocy dtugoterminowej; wzywa panstwa
cztonkowskie, by opracowaly szkolenia dla opiekundéw nieformalnych i formalnych,
aby zapobiegac zwigzanej z opieka przemocy 1 molestowaniu, zakazac ich 1 je zwalczac,
a takze by stworzy¢ niezalezne i skuteczne mechanizmy zgtaszania takich przypadkow

1 dochodzenia roszczen;

wzywa panstwa cztonkowskie do zadbania o to, by zaplanowane inwestycje w
gospodarke ustug opiekunczych zostaty uwzglednione w (zmienionych) krajowych
planach odbudowy i zwigkszania odpornosci, funduszach spdjnosci i we wszystkich
innych odno$nych instrumentach finansowych UE;

podkresla, Ze nowo powstajaca srebrna gospodarka moze sta¢ si¢ jedng z gtéwnych sit
napgdowych gospodarki, szczeg6lnie na obszarach wiejskich, i moze stworzy¢
sektorom opieki zdrowotnej 1 opieki dtugoterminowej szans¢ na $wiadczenie opieki

82 Dane o pochodzeniu etnicznym powinny by¢ gromadzone na zasadzie dobrowolnosci i anonimowosci
wylacznie w celu identyfikacji i zwalczania przypadkow dyskryminacji.
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wysokiej jako$ci w skuteczniejszy sposob;

wzywa Komisj¢, by ustanowita unijny Dzien Réwnej Opieki przypadajacy w kazdy
dzien przestepny 29 lutego, aby uswiadomi¢ niedocenienie i brak widocznosci opieki
1 opiekunéw w europejskich spoteczenstwach;

apeluje do Komisji 1 panstw cztonkowskich, aby oprocz reagowania na najpilniejsze
potrzeby w zakresie opieki przyjmowaly strategie i Srodki majace na celu zajecie si¢ ich
przyczynami, takimi jak ubostwo, wykluczenie spoleczne i inne bariery strukturalne,
ktore stoja na przeszkodzie powszechnemu i rOwnemu dostgpowi do wysokiej jakos$ci
opieki, nie pomijajgc wyzwan zwigzanych z zatrudnieniem, ksztalceniem 1 szkoleniem
oraz godnymi i przystepnymi cenowo mieszkaniami;

Wysokiej jakosci opieka nad kazdym dzieckiem

38.

39.

40.

z zadowoleniem przyjmuje plany Komisji dotyczace przegladu celow barcelonskich

w ramach pakietu poswigconego europejskiej strategii w dziedzinie opieki; apeluje

o wspieranie pozytywnej konwergencji i o wigksze inwestycje w wysokiej jakosci
opieke nad kazdym dzieckiem w UE, miedzy innymi poprzez przeglad celow 1 znaczne
zwigkszenie poziomu ambicji w zakresie dostepnosci wysokiej jako$ci opieki dla
wszystkich dzieci, w tym dzieci w wieku ponizej 3 lat i dzieci dotknigtych ubostwem,
wykluczeniem spotecznym i dyskryminacja krzyzowa, oraz poprzez okreslenie bardziej
precyzyjnych szczegdtowych wskaznikdéw stuzacych monitorowaniu dostgpu do opieki
dzieci w wieku ponizej 1 roku; wzywa Komisj¢, by wiaczyta do celow nowy cel
dotyczacy zapewniania opieki nad dzie¢mi poza godzinami lekcyjnymi; wzywa panstwa
cztonkowskie, ktérym daleko do osiggnigcia celéw barcelonskich z 2002 r., by przyjety
wszystkie srodki niezbedne do osiggni¢cia celu, jakim jest jak najszybsze zapewnienie
opieki co najmniej 90 % dzieci w przedziale od trzech lat do wieku obowigzku
szkolnego 1 co najmniej 33 % dzieci w wieku ponizej 3 lat;

przypomina, ze fundusze UE (fundusze ESI, a zwlaszcza Europejski Fundusz
Spoteczny Plus, oraz RRF) powinny by¢ wykorzystywane jako uzupetnienie inwestycji
panstw czlonkowskich w opiek¢ nad dzie¢mi; wzywa Komisj¢ do propagowania
inwestycji w ustugi opieki nad dzie¢mi w panstwach cztlonkowskich przy
wykorzystaniu instrumentéw finansowych UE; podkresla, ze inwestycje publiczne oraz
wysokiej jakosci zatrudnienie 1 dobre warunki pracy pracownikow sektora opieki nad
dzie¢mi odgrywaja zasadnicza rol¢ w §wiadczeniu wysokiej jakos$ci opieki nad dzie¢mi;

wzywa panstwa cztonkowskie do rozwoju opieki nad dzie¢mi, edukacji, w tym zaje¢
pozaszkolnych, oraz innych strategii politycznych i sSrodkow wspierajacych wszystkie
dzieci 1 ich rodziny w sposob inkluzywny 1 zintegrowany, z zastosowaniem podejscia
skoncentrowanego na dziecku ze szczegdlnym uwzglednieniem dzieci znajdujacych sig¢
w trudnej sytuacji, takich jak dzieci zagrozone ubdstwem i deprywacja spoteczna, oraz
dzieci z niepetnosprawnosciami, dzieci-migrantow i dzieci z mniejszosci, a takze do
przyczynienia si¢ do szybkiego i skutecznego wdrozenia europejskiej gwarancji dla
dzieci, w tym zobowigzania do zagwarantowania prawdziwej, bezptatnej wysokiej
jakosci wezesnej edukacji i opieki nad dzie¢mi w potrzebie®?; wzywa panstwa

83 Zob. zalecenie Rady (UE) 2021/100 z dnia 14 czerwca 2021 r. w sprawie ustanowienia europejskiej gwarancji
dla dzieci.
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41.

42.

43.

cztonkowskie do rozwoju ustug indywidualnych asystentow dla dzieci z
niepelnosprawnos$ciami oraz do zapewnienia godziwych i wysokiej jako$ci warunkow
pracy osobom pracujacym z dzie¢mi z niepetnosprawnosciami;

podkresla, ze kryzys zwigzany z COVID-19 i naptyw uchodzcéw w wyniku wojny w
Ukrainie mogg jeszcze pogorszy¢ sytuacje dzieci zagrozonych ubdstwem i
wykluczeniem spotecznym lub dzieci potrzebujacych dostepu do wysokiej jakosci
opieki; w zwigzku z tym ponawia swoje apele®* do panstw cztonkowskich i Komisji o
zwigkszenie Srodkow finansowych na gwarancj¢ dla dzieci o specjalnie na to
przeznaczong pule w wysokosci co najmniej 20 mld EUR, aby zwalcza¢ ubostwo, ktore
dotyka dzieci 1 ich rodziny, oraz przyczyni¢ si¢ do osiagnigcia celu, jakim jest
zmniejszenie do 2030 r. liczby os6b dotknietych ubostwem o co najmniej 15 milindw,
w tym o co najmniej 5 milinéw dzieci we wszystkich panstwach cztonkowskich;

przypomina, ze niezbedne sg ochrona socjalna i wsparcie dla os6b indywidualnych i
rodzin, ze szczeg6lnym uwzglednieniem grup w najtrudniejszej sytuacji, takich jak
rodziny wielodzietne, rodziny z jednym rodzicem lub rodziny z dzieckiem

z niepelnosprawnos$ciami, oraz wzywa wlasciwe organy krajowe do zapewnienia
powszechnych, odpowiednich i1 dostepnych systemdéw ochrony socjalnej dla wszystkich
oraz zintegrowanych systemow ochrony dzieci, ktére nikogo nie pozostawiaja bez
ochrony, obejmujacych skuteczne zapobieganie, wczesng interwencje 1 wspieranie
rodzin, aby zagwarantowa¢ bezpieczenstwo i ochrong¢ dzieciom pozbawionym opieki
rodzicielskiej lub zagrozonym jej utrata, a takze do zapewnienia srodkoOw wspierajacych
przej$cie z modelu opieki instytucjonalnej na model wysokiej jako$ci opieki rodzinnej

1 sSrodowiskowej; wzywa panstwa cztonkowskie do zwigkszenia inwestycji w systemy
ochrony dzieci 1 ustugi opieki spolecznej, jako Ze sg one waznym elementem gwarancji
dla dzieci;

wzywa panstwa cztonkowskie do zapewnienia rodzicom ciggtego, kompleksowego

1 zintegrowanego wsparcia, w tym urlopow 1 §$wiadczeh zwigzanych z macierzyhstwem,
ojcostwem i rodzicielstwem, rowniez odzwierciedlonych w systemach emerytalnych, a
takze tatwo dostepnych ustug spotecznych, takich jak opieka dzienna, poradnictwo,
mediacja lub wsparcie psychospoteczne, ktére zachecaja do odgrywania wazniejszej roli
jako rodzic 1 w ten sposob zapewniaja rowny udzial mezczyzn w bezptatnej opiece i w
wypetnianiu obowigzkoéw domowych, w tym w opiece nad bardzo malymi dzie¢mi 1
dzie¢mi z niepelnosprawnosciami; podkresla znaczenie odpowiednich, dostepnych

1 przystepnych cenowo struktur i ushug opieki, w szczegdlnosci dla osdb samotnie
wychowujacych dzieci, z ktorych zdecydowana wiekszo$¢ to kobiety, oraz rodzin

o niskich 1 niestabilnych dochodach, zagrozonych ubostwem i1 wykluczeniem
spotecznym; wzywa Komisje i panstwa cztonkowskie do gromadzenia
ustandaryzowanych danych dotyczacych réwnosci, zdezagregowanych wedtug
wzgledow, o ktorych mowa w dyrektywie 2000/43, dyrektywie 2000/78 i dyrektywie
2006/54, w oparciu o dobrowolny udzial, poufnos¢, samookreslenie i Swiadoma zgode
przy jednoczesnym poszanowaniu kluczowych zasad i standardow ochrony danych i
praw podstawowych UE;

84 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 17 grudnia 2020 r. w sprawie silnej Europy socjalnej na rzecz
sprawiedliwej transformacji (2020/2084(INI)); rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 7 kwietnia 2022 r. w
sprawie ochrony w UE dzieci i mlodziezy uciekajacych przed wojng w Ukrainie (2022/2618(RSP)).
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podkresla znaczenie zapewnienia — przy zastosowaniu podejscia skoncentrowanego na
prawach i na dziecku — dostepu do opieki nad dzie¢mi, ktdra jest wysokiej jakosci,
dostegpna, przystepna cenowo i inkluzywna, odpowiada na zapotrzebowanie na opieke
nad dzieémi w godzinach pracy rodzicow i podczas wakacji, daje rodzicom réwne
szanse na powrdt do pracy 1 umozliwia osiggni¢cie rownowagi miedzy zyciem
zawodowym a prywatnym, jako ze taki dostep jest jednym z gtéwnych czynnikow
pelnego uczestnictwa kobiet w rynku pracy; podkresla, ze taki dostep powinien
jednoczesnie umozliwia¢ zaspokojenie specyficznych potrzeb dzieci i ich rodzicow,
zwigzanych na przyktad z niepelnosprawnos$cia, chorobg i pracg w okreslonym
sektorze; przypomina, ze brak rownowagi mig¢dzy kobietami i m¢zczyznami w opiece
1 zatrudnieniu ma odczuwany przez cate zycie negatywny wptyw na udziat w rynku
pracy i rozwdj kariery zawodowej wielu kobiet, co skutkuje znaczng luka emerytalng
migdzy kobietami a mezczyznami 1 istotnymi réznicami we wskaznikach ubostwa osob
w starszym wieku;

Rowny dostep do ustug opieki wysokiej jakosci

45.

46.

wzywa panstwa cztonkowskie do uznania prawa do opieki oraz do zreformowania

1 zintegrowania ich systemow ustug socjalnych i ochrony socjalnej w taki sposob, aby
zapewni¢ skuteczny, kompleksowy, rowny 1 szybki dostep do ustug opiekunczych i
leczenia przez cate zycie, przy uwzglednieniu w ich systemach ochrony socjalnej
rozwigzan zapewniajacych zindywidualizowane podej$cie 1 wigkszg autonomie
uzytkownikéw w wyborze ustug i rodzaju modelu zatrudnienia, ktory najlepiej
odpowiada potrzebom zaréwno osob korzystajacych z opieki, jak 1 opiekunoéw oraz
chroni prawa obu tych grup, w tym ustug dla osob i gospodarstw domowych, ustug
indywidualnych asystentow oraz innych alternatywnych modeli zatrudnienia w ramach
ustug opieki domowej, aby osiaggnac¢ poprawe pod wzgledem cigglosci opieki,
profilaktycznej opieki zdrowotnej, rehabilitacji, profilaktyki, diagnostyki i leczenia
chorob zawodowych, autonomii, niezaleznego zycia i wtgczenia spotecznego; zwraca
uwage na potrzebe dostgpu do uprawnien opiekunczych niezaleznie od tego, czy komus
nalezg si¢ inne §wiadczenie socjalne, oraz potrzebe wyeliminowania barier
strukturalnych, ktére skutkuja niepobieraniem $wiadczen lub odktadaniem na p6znie;j
decyzji o skorzystaniu z opieki 1 innych ustug wsparcia; zwraca ponadto uwage na
potrzeby wszystkich opiekunow, zwtaszcza pracownikow migrujacych o roznym
statusie, ktorzy moga napotykac szczegdlne przeszkody w dostepie do opieki oraz
doswiadcza¢ dyskryminacji krzyZzowej, marginalizacji i ubdstwa pracujacych;

zauwaza, ze na dostgpnos¢ opieki wptyw ma kombinacja takich czynnikéw jak
dostepno$¢ zrdéznicowanego spektrum spersonalizowanych ustug opiekuniczych, koszty
i elastycznos¢, ale takze odpowiednia liczba personelu opiekunczego, godne warunki
pracy, czas oczekiwania 1 odleglo$¢ geograficzna do najblizszej placowki opieki,
odpowiednia infrastruktura publiczna i transport; jest zdania, ze w zwigzku z tym
powinny by¢ dostgpne, promowane, cenione i uznawane rézne formy swiadczenia ustug
opiekunczych, a zwlaszcza ze nalezy rozszerzy¢ §wiadczenie ushug w postaci opieki
rodzinnej i Srodowiskowej oraz traktowac je priorytetowo w dazeniu do przejs$cia od
opieki instytucjonalnej do opieki rodzinnej i srodowiskowej; zwraca uwage na zmiany
demograficzne jako istotny czynnik zwigkszonego zapotrzebowania na opieke, ktore
bedzie wymagato znacznych inwestycji ze strony UE i panstw cztonkowskich, a takze
zidentyfikowania i wyeliminowania barier administracyjnych, ktére uniemozliwiaja
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47.

48.

49.

50.

51.

osobom korzystajacym z opieki i ich rodzinom szybki i1 skuteczny dostep do
odpowiednich rozwigzah w zakresie opieki 1 wsparcia;

podkresla wptyw zielonego srodowiska oraz codziennego dostepu do rdéznych form
przyrody i aktywnosci na zewnatrz na dobra jako$¢ warunkow zycia os6b
potrzebujacych opieki, odnotowuje, ze badania pokazuja, 1z dost¢p do przyrody
zapewnia istotne korzysci dla zdrowia fizycznego i psychicznego wszystkich ludzi, w
szczegoOlnosci potrzebujacych opieki, oraz podkresla potrzebe utatwiania dostepu do
przyrody i aktywnosci na zewnatrz dla osob uzaleznionych od opieki, a takze
wspierania opartych na przyrodzie rozwigzan w sektorze opiekunczym;

zauwaza, ze technologie cyfrowe sg obiecujagcym narzgdziem wspierajacym
swiadczenie opieki, lecz wytacznie pod warunkiem, ze sg opracowywane z perspektywy
uzytkownika oraz maja strukture modutowa?®’ i sg dostosowane do potrzeb; podkresla w
zwigzku z tym, ze Komisja 1 panstwa czlonkowskie muszg zaja¢ si¢ niedoborem
umieje¢tnosci cyfrowych wérdd opiekundw formalnych i nieformalnych oraz wsrod osob
korzystajacych z opieki poprzez specjalne programy ukierunkowane na te osoby;
podkresla, ze musi temu towarzyszy¢ poprawa dostgpu do internetu, a zwlaszcza
przyjazne dla uzytkownika i dostosowane do potrzeb rozwigzania cyfrowe dostgpne dla
wszystkich 0sob korzystajacych z opieki i opiekunow, aby wspiera¢ rozwdj cyfrowych
ustug zdrowotnych i ustug opieki online, a takze wspiera¢ potencjat postepu
technologicznego w zmniejszaniu nierdéwnosci w dostepie do ustug zdrowotnych 1
opiekunczych oraz w redukowaniu barier w ich §$wiadczeniu transgranicznym; wzywa
panstwa czlonkowskie do wykorzystania finansowania z Programu UE dla zdrowia i
programu ,,Cyfrowa Europa”, by wspiera¢ i rozwija¢ umiejg¢tnosci cyfrowe zardGwno
wsrod osob korzystajacych z opieki, jak 1 wérdd opiekunow;

podkresla, ze trzeba dopilnowac, by opieka nie stala si¢ towarem,;

wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do opracowania narzedzi niezb¢dnych do
regularnej oceny dostepnosci 1 przystepnosci cenowej ustug opiekunczych i leczenia;
podkresla, Zze zasada dostepnosci odnosi si¢ jednakowo do wszystkich ustug opieki

1 wsparcia, co gwarantuje godnos$¢ 1 autonomig, zarowno w srodowisku fizycznym, jak
1 cyfrowym, i Ze nalezy ja zdecydowanie egzekwowac; wzywa Komisj¢ 1 panstwa
cztonkowskie, by priorytetowo traktowaty wskazniki oparte na wynikach w odniesieniu
do dostgpu do opieki, takie jak zgtaszane niezaspokojone potrzeby w zakresie opieki;

podkresla znaczenie odpowiednich w czasie inwestycji w placowki opieki,
identyfikowania niedoboru kwalifikacji, oceny przysztych potrzeb kadrowych i
szkoleniowych na poziomie poszczegolnych zawodow, sektorow 1 regionow, ze
szczegdlnym uwzglednieniem gestosci zaludnienia 1 potrzeb w zakresie opieki, jako
sposobu zapewnienia odpowiedniej liczby personelu na statym poziomie oraz sposobu
rozwigzania problemu nierowno$ci w dostgpie do ustug i1 opieki; wzywa Komisje 1
panstwa cztonkowskie do zaproponowania kompleksowych norm i wskaznikow jakosci
dotyczacych zardwno formalnych, jak i nieformalnych ustug opiekunczych w
kontekscie domowym oraz w placowkach prywatnych i publicznych, w tym

85 Rozwigzania cyfrowe, na przyktad aplikacje, ktore sktadajg si¢ z roznych modutéw i majg rézne funkcje, ktore
mozna powigzac z bazg aplikacji, tak aby w rezultacie aplikacja odpowiadata indywidualnym potrzebom i
zyczeniom uzytkownikow.
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53.

54.

dotyczacych kompetencji opiekundéw 1 wymogow szkoleniowych, a takze do
zaproponowania narz¢dzi skutecznego monitorowania ich wdrazania;

podkresla, ze transgraniczne ustugi opiekuncze, w tym opieka przez opiekunow
zamieszkujacych w domu podopiecznego, $wiadczone zar6wno przez pracownikow
mobilnych wewnatrz UE, jak 1 przez pracownikéw migrujacych spoza UE, majg czgsto
kluczowe znaczenie dla zaspokojenia rosngcych potrzeb w zakresie opieki; przypomina,
ze wiekszo$¢ tych pracownikow migrujacych to kobiety 1 ze podlegaja one wptywowi
swiatowych tancuchow opieki; podkresla, ze swobodny przeptyw 0sob i pracownikéw
jest jednym z kluczowych filaréw UE, lecz ze opieka transgraniczna nadal pozostaje
wyzwaniem; apeluje o respektowanie praw do zabezpieczenia spotecznego wszystkich
migrujacych 1 mobilnych pracownikéw opiekunczych 1 osob korzystajacych z opieki
bedacych pochodng prawa do swobodnego przepltywu os6b w tym sektorze oraz o
zapewnienie godnych warunkow pracy 1 wyeliminowanie pracy nierejestrowancej;
zachgca panstwa czlonkowskie do rozwijania szkolen transgranicznych, zwlaszcza

w regionach przygranicznych, do ulatwiania opieki transgranicznej i do wymiany
najlepszych praktyk w sektorze opieki, co jest jednym ze sposoboéw zaradzenia
odptywowi opiekunow 1 brakowi dostepu do wysokiej jakosci opieki w regionach lub
panstwach, z ktérych ci opiekunowie pochodza;

ponawia apel o stworzenie wspolnej definicji niepelnosprawnosci oraz o wzajemne
uznawanie statusu osoby z niepetnosprawnosciami w panstwach cztonkowskich
zgodnie z podsumowaniem uwag Komitetu ONZ ds. Praw Osob z
Niepelosprawnos$ciami do wstgpnego sprawozdania Unii Europejskiej przyjetego w
2015 r., aby zlikwidowac¢ podstawowa przeszkod¢ w mobilnosci osob

z niepelnosprawnosciami wewnatrz UE oraz aby umozliwi¢ im dostgp do opieki
zdrowotnej, opieki 1 innych uslug utatwiajgcych samodzielne zycie oraz zapewni¢ im
réwne szanse w zakresie edukacji i zatrudnienia; apeluje o wdrozenie europejskiej karty
osoby niepelnosprawnej 1 przyjecie jej przez wszystkie panstwa cztonkowskie, aby
utorowac droge ku europejskiej definicji niepelnosprawnosci i umozliwi¢ osobom

z niepelnosprawnosciami korzystanie z prawa do swobodnego przemieszczania si¢
w Europie bez barier;

apeluje o priorytetowe potraktowanie zdrowia psychicznego w ramach polityki w
zakresie zdrowia publicznego i opieki na szczeblu UE i panstw cztonkowskich oraz o
wlaczenie go w jej gldwny nurt; wzywa Komisj¢ do przedstawienia europejskiej
strategii zdrowia psychicznego majacej na celu zapewnienie wszystkim dobrego stanu
zdrowia psychicznego, okreslajacej wyzwania zwigzane ze zdrowiem psychicznym
wszystkich pokolen we wszystkich stosownych kontekstach oraz zwalczajacej
stereotypy i pietno zwigzane ze zdrowiem psychicznym; podkresla, ze nalezy tego
dokona¢ w sposdb uwzgledniajacy aspekt plci, ze szczegdlnym uwzglednieniem osob
znajdujacych si¢ w trudnej sytuacji i grup najbardziej potrzebujacych; podkresla
znaczenie wysokiej jakosci leczenia i1 opieki zwiazanych ze zdrowiem psychicznym w
kazdym wieku, obejmujacych wczesne lata zycia, edukacje, sSrodowisko pracy, a takze
znaczenie strategii zapobiegania chorobom, wykrywania chordb i szybkiego dostgpu do
faktycznie dostepnego, przystepnego cenowo i odpowiedniej jakosci leczenia, ktore
przyczyni si¢ do dobrej jako$ci zycia wszystkich dorostych, w tym os6b potrzebujacych
opieki dlugoterminowej;
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55. podkresla rolg opieki i wsparcia emocjonalnego, psychologicznego, spotecznego
1 duchowego oraz ustug w zakresie zdrowia psychicznego wykraczajacych poza
farmakoterapie w poprawie jakosci zycia osob korzystajacych z opieki paliatywnej;
wzywa w zwigzku z tym Komisj¢ i panstwa czlonkowskie do zwigkszenia dostepu do
zintegrowanych ustug opieki paliatywnej, by tagodzi¢ bol 1 dyskomfort oraz by osoby
cierpigce na $miertelne choroby mogty wciaz wies¢ godne i dobre zycie, gdy wszystkie
srodki aktywnej opieki zostang wlasciwie rozwazone i uznane za nieskuteczne, a takze
do zapewnienia odpowiedniego wsparcia ich opiekunom;

56. apeluje o zapewnienie pielggniarkom tatwiejszego dostepu do ustug wsparcia
w zakresie zdrowia psychicznego i fizycznego;

57. wzywa panstwa czlonkowskie, by zagwarantowaty osobom korzystajacym
z tymczasowej ochrony natychmiastowy i petny dostep do ustug opiekunczych
wysokiej jakosci, bez dyskryminacji z jakiegokolwiek wzgledu i ze szczegdlnym
uwzglednieniem potrzeb fizycznych i1 psychicznych tych os6b wynikajacych
z kontekstu wojny 1 ich przymusowego przesiedlenia oraz by zapewnily jednoczesnie
réwne i godne warunki pracy i zatrudnienia oraz godziwe wynagrodzenie osobom
korzystajagcym z tymczasowej ochrony, ktore beda poszukiwaé pracy w sektorze opieki;
podkresla, ze w tym celu niezbedne sa dodatkowe zdolnosci i inwestycje w sektorze
opieki;

Wysokiej jakosci opieka dlugoterminowa na rzecz dlugiego i komfortowego 3ycia

58.  wzywa Komisje do ustanowienia kompleksowego, ambitnego 1 uwzgledniajacego
prawa zestawu celow 1 odpowiednich wskaznikéw dotyczacych opieki
dtugoterminowej, mechanizmu sprawozdawczos$ci oraz narzedzi stuzacych do
monitorowania i gromadzenia zdezagregowanych danych dotyczacych dostgpnosci,
przystepnosci cenowej, jakosci ustug opiekunczych oraz liczby personelu, majacych
zastosowanie do wszystkich rodzajow placowek i podmiotéw $wiadczacych opieke oraz
odwzorowujacych cele barcelonskie dotyczace opieki nad dzie¢mi; podkresla, ze
potrzebne sa cele 1 wskazniki dotyczace godnych warunkéw pracy oraz statego udziatu
kobiet w rynku pracy, ktore postuza do ukierunkowania inwestycji, finansowania
1 szkolen, aby zapewnic¢ lepszy dostep do wysokiej jakosci ustug osobom ich
potrzebujacym, a kobietom — staty udziat w rynku pracy utatwiony rowno roztozonymi
obowiazkami opiekunczymi;

59. jest przekonany, ze Komisja powinna wyznaczy¢ jako glowny cel rowny 1 powszechny
dostep wszystkich obywateli do wysokiej jakosci ustug opieki dlugoterminowej w
oparciu o indywidualne potrzeby 0sob korzystajacych z opieki 1 wsparcia, ktadac
szczegblny nacisk na wyeliminowanie nierdwnosci, przy czym szczegolnej uwagi
wymagaja osoby znajdujace si¢ w trudnej sytuacji, takie jak osoby starsze, osoby z
niepetnosprawnosciami oraz kobiety zajmujace si¢ nieformalng 1 nierejestrowang praca
opiekuncza; zauwaza, ze potrzeby w zakresie opieki dlugoterminowej nie ograniczaja
si¢ do osob starszych, lecz dotycza roznych grup wymagajacych opieki w kazdym
wieku, takich jak osoby cierpigce na choroby rzadkie, z ktorych wiekszo$¢ ujawnia si¢
w dziecinstwie; podkresla, ze rowny, szybki i1 skuteczny dostep do ushug opieki 1
wsparcia mozna by najlepiej osiggna¢ dzigki objeciu oséb korzystajacych z opieki oraz
opieki dlugoterminowej krajowymi systemami ochrony socjalnej zgodnie z zaleceniami
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62.

Komitetu Ochrony Socjalnej, jako Ze te systemy z uwagi na kwestie rownos$ci
i efektywnosci sg do tego najodpowiedniejsze®;

podkresla potrzebe stworzenia dla wszystkich ustug opiekunczych 1 zdrowotnych
wskaznikow jakoS$ciowych, ktore beda oparte na prawach osdb potrzebujacych opieki,
na kryterium zachowania i zwigkszenia ich niezaleznoS$ci 1 autonomii oraz ich wiaczenia
spotecznego i koncentrujacych si¢ na aspiracjach opieki dtugoterminowej, takich jak
poprawa dobrostanu 1 jakosci zycia 0sob potrzebujacych dtugoterminowej opieki

1 wsparcia, wydtuzenie Zycia w zdrowiu, a takze innych wskaznikow koncentrujacych
si¢ na catosciowym poziomie opieki; apeluje do Komisji 1 panstw cztonkowskich o
uznanie korzysci ptynacych ze zintegrowanego podejscia do opieki z punktu widzenia
zapobiegania pogorszeniu si¢ stanu fizycznego 1 poznawczego oraz przediuzenia
autonomii osob korzystajacych z opieki; podkresla, ze podeszty wiek,
niepelnosprawnos¢, cigzka choroba lub wszelkie inne okoliczno$ci powodujace
konieczno$¢ korzystania z opieki dtugoterminowej nie moga stanowic¢ przeszkody dla
aktywnego udziatu jednostek w Zyciu spolecznym 1 w zyciu wspolnoty; przypomina, ze
wykluczenie spoteczne os6b wymagajacych opieki 1 wsparcia jest przede wszystkim
wynikiem szeroko rozpowszechnionego negatywnego postrzegania, spotecznie
skonstruowanych wyobrazen o sobie i utrzymujacej si¢ dyskryminacji strukturalne;j;

wzywa Komisje do zorganizowania ,,szczytu poswigconego opiece”, aby wnies¢ wktad
w prowadzone po szczycie prace grupy wysokiego szczebla ds. przysztosci ochrony
socjalnej 1 panstwa opiekunczego w UE 1 aby przeprowadzi¢ doglebng i pluralistyczng
debate ze wszystkimi zainteresowanymi stronami, takimi jak partnerzy spoleczni, grupy
interesOw, organizacje pacjentow, organizacje opiekundow, osoby korzystajace z opieki 1
ich przedstawiciele, organy publiczne, spoleczenstwo obywatelskie, organizacje
nienastawione na zysk, podmioty $wiadczace ustugi i1 inni eksperci ds. opieki
srodowiskowej na okres do 2030 r., z mysla o stworzeniu dlugoletniej platformy,
wprowadzeniu innowacyjnych rozwigzan w zakresie opieki, zapewnieniu systemow
opieki dostosowanych do przysztych wyzwan, stopniowym zlikwidowaniu opieki
zinstytucjonalizowanej 1 zastapieniu jej opieka rodzinng lub srodowiskowg lub
stosowaniu spersonalizowanych budzetéw i spersonalizowanej struktury opieki; wzywa
Komisje do ukierunkowania inwestycji publicznych na ustugi opieki dtugoterminowej
przy wykorzystaniu instrumentow finansowych UE oraz do przyjecia dyrektywy
ramowej w sprawie opieki dlugoterminowej, formalnej 1 nieformalnej, ktora
ustanowilaby podstawowe zasady i1 zapewnitaby oparte na dowodach kryteria dotyczace
dostegpnej 1 zintegrowanej wysokiej jakosci opieki dlugoterminowej 1 ustug wsparcia

w calej UE;

wzywa panstwa cztonkowskie do ustanowienia krajowych wzajemnie uznawanych
rejestrow podmiotéw $wiadczacych ustugi opiekuncze, aby monitorowa¢ minimalna
zgodnos$¢ z normami i wymogami prawnymi dotyczacymi §wiadczenia ustug
opiekunczych; odnotowuje istnienie systemow lub mechanizmow certyfikacji w
niektorych panstwach cztonkowskich, uznajacych kwalifikacje i kompetencje 0osob
Swiadczacych opieke dlugoterminowa w konkretnych dziedzinach $wiadczenia opieki;
podkresla kluczowa role, jak w §wiadczeniu wysokiej jakosci opieki dlugoterminowej
odgrywaja szkolenia dla opiekunéw formalnych i nieformalnych oraz wzmocniona

86 https://ec.europa.eu/social/main.jsp?catld=738&langld=en&publd=7724
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kontrola jakos$ci 1 systemy sygnalizowania nieprawidtowosci w przypadku
komercyjnych i niekomercyjnych tancuchow opieki;

63. zwraca uwagg, ze ryzyko niezaspokojenia potrzeb dtugoterminowych jest szczegolnie
wysokie w przypadku starszych kobiet, ktore stanowiag wigkszo$¢ populacji
wymagajacej opieki dtugoterminowej, podkresla, Zze to takze kobiety doswiadczaja
najwigkszych trudnosci w pokryciu kosztow opieki dlugoterminowej ze wzgledu na
luke placowa i lukg¢ emerytalng miedzy kobietami a m¢zczyznami, ubdstwo kobiet,
horyzontalng i wertykalna segregacj¢ rynku pracy, liczniejsze przerwy w karierze
zawodowej z powodu wcigz utrzymujacych si¢ tradycyjnych rél przypisanych ptciom,
w ramach ktorych na kobiety spada wigkszo$¢ obowigzkow opiekunczych, struktury
rynku pracy 1 panujgce na nim stereotypy oraz nadreprezentacje kobiet wsrod
pracownikow objetych niepewnymi formami zatrudnienia lub zatrudnionych
w niepelnym wymiarze czasu pracy; jest zaniepokojony faktem, ze w szczegolnosci
wybor pierwszego podmiotu $wiadczacego ustugi opiekuncze jest zazwyczaj
dokonywany przez osoby korzystajace z opieki 1 ich bliskich w kontekscie stresu,
ograniczen finansowych i ograniczonej dostgpnosci ustug®’;

Opiceka nieformalna

64. zauwaza, ze w calej UE 40-50 milionéw o0sob regularnie zapewnia opieke nieformalna,
a 44 miliony 0sob — opieke dlugoterminowg co najmniej raz w tygodniu®®, przy czym
wigkszo$¢ z nich to kobiety, w tym kobiety z niepetnosprawnoscia, ktore stanowia
okoto 60 % nieformalnych opiekunéw 1 zapewniaja nieformalng opieke przez wigcej
godzin niz m¢zezyzni®’; zauwaza, ze dziata to jak hamulec na rOwnouprawnienia plci i
moze ogranicza¢ mozliwos¢ formalnej pracy, zwtaszcza w przypadku mtodszych
opiekunéw;

65. zauwaza, ze opieka nieformalna jest czesto skutkiem m.in. braku dostepnosci
profesjonalnych ustug, trwa zazwyczaj przez dlugi czas i moze mie¢ wptyw na
korzystanie przez opiekunéw nieformalnych z praw politycznych, obywatelskich,
gospodarczych, spotecznych i kulturalnych, w tym skutkuje gorszymi mozliwo$ciami
kariery zawodowej lub przyjmowaniem pracy ponizej poziomu umiejetnosci, a takze
utrudnia lub wyklucza formalny udziat w rynku pracy; jest szczegodlnie zaniepokojony
negatywnym wptywem obowigzkow opiekunczych na niezaleznos¢ finansowa kobiet, a
takze zwigkszonym zagrozeniem ubostwem, wykluczeniem spotecznym oraz
problemami ze zdrowiem psychicznym 1 fizycznym;

66. zauwaza, ze Swiadczenie opieki nieformalnej moze prowadzi¢ do utraty dochodéw,
poglebienia si¢ dyskryminacji ze wzgledu na ple¢, takiej jak luka ptacowa i luka
emerytalna migdzy kobietami a me¢zczyznami, ubodstwo w starszym wieku i feminizacja
ubostwa; podkresla, ze te szkodliwe skutki sg §cisle powigzane z intensywnoscia

87 Komitet Ochrony Socjalnej i Komisja Europejska (2021), ,,Long-term care report: Trends, challenges and
opportunities in an ageing society” [Sprawozdanie o opiece dlugoterminowej: tendencje, wyzwania i mozliwos$ci
w starzejacym si¢ spoleczenstwie], t. 1.

88 Eurofound (2020): ,,Long-term care workforce: Employment and working conditions” [Pracownicy w
obszarze opieki dlugoterminowej: zatrudnienie i warunki pracy].

8 Departament Tematyczny ds. Polityki Gospodarczej, Naukowe;j i Jakosci Zycia, Dzial ds. Wspierania
Zarzadzania Gospodarczego, badanie PE na zlecenie komisji EMPL pt. ,,Policies for long-term carers” [Polityka
z my$la o pracownikach zapewniajacych opieke dlugoterminowa].
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swiadczonej opieki, 1 podkresla koniecznos¢ sprawiedliwszego podziatu nieodptatnej
pracy w gospodarstwie domowym i obowigzkow zwigzanych z opieka glownie
wykonywanych przez kobiety oraz koniecznos$¢ bardziej zdecydowanej walki ze
stereotypami dotyczacymi pftci, jak réwniez potrzebg wprowadzenia rozwigzan
respektujagcych rownowage miedzy zyciem zawodowym a prywatnym,;

zauwaza, ze W UE sposrod osob starszych w wieku 65 lat i starszych ponad 7 milinow
0s0b, czyli 8 %, korzysta z opieki nieformalnej, a w przypadku oséb w wieku 75 lat i
starszych odsetek 0sob wymagajacych opieki nieformalnej siega 11 %°°; zwraca uwage,
ze wiekszo$¢ 0sob starszych wymagajacych opieki to kobiety;

zauwaza, ze aby umozliwi¢ ludziom dalszg opieke w ich wlasnych domach, nalezy
rozszerzy¢ 1 dalej rozwija¢ opieke 1 wsparcie dochodzace, aby odcigzy¢ opiekunow z
rodziny, a zwlaszcza kobiety, nie tylko poprzez dzialania uswiadamiajace, ale roOwniez
poprzez odpowiednie wsparcie, w tym rekompensate finansowg, co umozliwi krewnym
swiadczacym opieke kontynuowanie pracy zarobkowej i dazenie do potaczalnosci
opieki z pracg zarobkowa; podkresla kluczowa role opiekunéw nieformalnych oraz
potrzebg $cistego angazowania i wspierania opiekunéw nieformalnych przez
pracownikow opieki, a takze podkresla, ze potrzeby opiekunéw nieformalnych musza
by¢ oceniane i brane pod uwage oddzielnie, niezaleznie od ustug lub wsparcia
swiadczonych osobie korzystajacej z opieki;

zauwaza, ze co najmniej 8 % wszystkich dzieci w Europie uczestniczy w §wiadczeniu
dlugoterminowej opieki nieformalnej, co ma negatywny wplyw na ich zdrowie
psychiczne i fizyczne, poziom wyksztatcenia, wlaczenie spoteczne i ich przyszly udziat
w rynku pracy®!;

podkresla potrzebe stworzenia wspolnej europejskiej minimalnej definicji opieki
nieformalnej, zobowigzania panstw cztonkowskich oraz zalecen Rady w sprawie opieki
nieformalnej obejmujacych zalecenia krajowe; zaznacza, ze ta definicja powinna
podkreslac¢, ze Swiadczenie opieki nieformalnej musi by¢ wyborem, a nie wynikac z
konieczno$ci 1 braku dostepnych ustug opieki, oraz powinna obejmowac¢ wymog
respektowania prawa osob korzystajacych z opieki do wyboru formy otrzymywanej
opieki;

wzywa Komisje do wydania wspolnych europejskich wytycznych oraz do opracowania
statusu 1 sposobow wspierania opiekunéw nieformalnych, poniewaz opieka nieformalna
nie jest obecnie odpowiednio uznawana i ceniona w catej jej réznorodnosci; wzywa
panstwa czlonkowskie do promowania aktywnej polityki pracy i zatrudnienia
ukierunkowanej na osoby §wiadczace nieodptatng opieke, aby wspierac¢ ich reintegracje
na rynku pracy i karier¢ zawodowa oraz uznawaé umiej¢tnosci nabyte w kontekscie
nieformalnym;

9 Departament Tematyczny ds. Polityki Gospodarczej, Naukowe;j i Jako$ci Zycia, Dziat ds. Wspierania
Zarzadzania Gospodarczego, badanie PE na zlecenie komisji EMPL pt. ,,Policies for long-term carers” [Polityka
z my$la o pracownikach zapewniajacych opieke dlugoterminowa].

°1 Santini, Socci i in. (2020): ,,Positive and Negative Impacts of Caring among Adolescents Caring for
Grandparents. Results from an Online Survey in Six European Countries and Implications for Future Research,
Policy and Practice” (https://me-we.cu/wp-content/uploads/2020/10/Positive-and-Negative-Impacts-of-
Caring.pdf).
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wzywa Komisje do przedstawienia Parlamentowi i Radzie europejskiego programu
dotyczacego opiekunodw oraz, w jego ramach, europejskiego programu dotyczacego
nieformalnych opiekunéw z pakietem dziatan na szczeblu UE dotyczacych opieki
nieformalnej, a takze, jeZeli dotyczy to kompetencji na szczeblu krajowym, wzywa
panstwa czlonkowskie do wsparcia tej europejskiej strategii za pomocg ambitnych i
skoordynowanych dziatan i programow krajowych, aby zidentyfikowac, uzna¢ i docenic¢
rozne rodzaje opieki nieformalnej w Europie oraz zidentyfikowa¢ réznorodne potrzeby
réznych grup opiekunéw, w tym miodych opiekunow i opiekunéw dochodzacych, z
mys$la o ulatwieniu deklarowania zatrudnienia oraz o zapewnieniu ubezpieczenia i
ochrony socjalnej, niezaleznie od réznych warunkéw zamieszkania lub sytuacji
administracyjnej 1 statusu opiekunow;

wzywa panstwa cztonkowskie, by rozwazyly sformalizowanie opieki nieformalne;j i
rozne warianty wsparcia finansowego w zaleznos$ci od roznych potrzeb i realiow w
trosce o zagwarantowanie opiekunom dobrych standardow w zakresie praw, wsparcia
finansowego 1 ochrony socjalnej;

przypomina, ze mozna to osiggna¢ na przyktad dzigki zaliczaniu opieki do okresow
sktadkowych i emerytury, aby chroni¢ osoby, ktore przerwaty prace w celu opieki nad
cztonkiem rodziny lub inng osoba wymagajaca opieki, oraz dzieki uznaniu warto$ci
pracy, jaka opiekunowie wykonuja dla calego spoleczenstwa oferujac im dodatkowe
ustugi wsparcia (doradztwo lub partnerska wymiana), wyraznie okreslony czas wolny
od pracy, zdrowg rownowage miedzy zyciem zawodowym a prywatnym, urlop,
zastgpstwo w przypadku choroby, ustugi opieki dziennej, ustugi w zakresie reintegracji
zawodowej, ustugi psychologiczne 1 rehabilitacyjne dla opiekunow i1 os6b
korzystajacych z opieki oraz dostep do edukacji, szkolen i uczenia si¢ przez cale zycie,
a takze podkresla znaczenie nieprzenoszalnego urlopu rodzicielskiego; w zwigzku z tym
wzywa panstwa cztonkowskie do rozwazenia 1 wymiany najlepszych praktyk
dotyczacych sposobu uwzglednienia okreséw spedzonych na obowigzkach
opiekunczych w systemie emerytalnym oraz do szybkiej i pelnej transpozycji
dyrektywy (UE) 2019/1158 z 20 czerwca 2019 r. w sprawie rownowagi miedzy zyciem
zawodowym a prywatnym rodzicow i opiekunow, ktora wprowadza urlop dla
opiekunoéw 1 mozliwos¢ zwrdcenia si¢ o elastyczng organizacj¢ czasu pracy, minimalng
liczb¢ dni urlopu opiekunczego w celu zapewnienia osobistej opieki lub wsparcia
krewnego albo osoby mieszkajace; w tym samym gospodarstwie domowym;

wzywa panstwa cztonkowskie do analizy metod jak najlepszego sposobu formalizacji
opieki nieformalnej, a w zwigzku z tym poboru dochodéw z tej dziatalno$ci®?, w tym
systemow ulg podatkowych i bondéw na ustugi;

podkresla, ze ten pakiet dziatan dotyczacych opieki nieformalnej powinien obejmowac
zarowno wnioski ustawodawcze, jak 1 nieustawodawcze oraz odpowiedni instrument
uznawania praw i obowigzkow opiekundéw nieformalnych w ramach petnionej roli
opiekuna, przy poszanowaniu prawa do samostanowienia 0osob korzystajacych z opieki,
oraz okresli¢ pewne kryteria umozliwiajace opickunom dostep do wsparcia socjalnego i
innych dodatkowych ustug (czas wolny 1 zwolnienie chorobowe); ponownie zwraca

92 7 punktu widzenia dochodéw publicznych panstwa cztonkowskie powinny zbada¢ najlepszy sposob
sformalizowania zatrudnienia, a tym samym poboru dochodow z takiego zatrudnienia. Powinny wtedy
uwzgledni¢ w obliczeniach systemy odliczen podatkowych i wykorzystanie bonow na ustugi.
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uwage na stres psychiczny i fizyczny zwigzany z opieka oraz podkresla, jak wazne jest
zapewnienie opiekunom dostgpu do informacji i doradztwa, a takze rownowagi migdzy
opieka a zyciem prywatnym; podkre$la, ze w pakiecie dziatan nalezy ponadto okresli¢
obowigzki sprawozdawcze panstw cztonkowskich, utworzy¢ pojedyncze punkty
kontaktowe, w ktérych opiekunowie nieformalni mogg uzyska¢ dostep do potrzebnego
im wsparcia we wszystkich panstwach cztonkowskich, oraz promowac
interoperacyjnos$¢ miedzy systemami opieki zdrowotnej i zabezpieczenia spotecznego w
celu wykorzystania istniejgcych danych i zmniejszenia obcigzen administracyjnych, z
ktorymi borykaja si¢ opiekunowie nieformalni;

apeluje do Komisji i panstw cztonkowskich o wsparcie organizacji spoteczenstwa
obywatelskiego 1 partneroéw spotecznych, aby zagwarantowac reprezentacj¢ opiekunow
nieformalnych oraz uwzgledni¢ ich prac¢ podczas projektowania, wdrazania i oceny
polityki dotyczacej opieki nieformalnej, w tym podczas opracowywania europejskiej
strategii w zakresie opieki;

podkresla, ze problem nadmiernego polegania na opiece nieformalnej wymaga
rozwigzania: przez formalizacj¢ i uznanie umiejetnosci opiekundw w procesie
certyfikacji, promowanie programow szkolen 1 walidacji umieje¢tnosci, umozliwiajgcych
rozwdj, wzajemne uznawanie umiej¢tnosci, a takze wdrazanie ukierunkowanych dziatan
w zakresie podnoszenia 1 zmiany kwalifikacji; podkresla, ze w tych wysitkach nalezy
wykorzysta¢ m.in. europejski program na rzecz umiej¢tnosci, pakt na rzecz
umiejetnosci, EFS+, Inicjatywe na rzecz zatrudnienia ludzi mtodych, Fundusz na rzecz
Sprawiedliwej Transformacji i Program UE dla zdrowia; apeluje do panstw
cztonkowskich, aby ulatwiaty ponowng integracj¢ na rynku pracy pracownikom po
dhuzszej przerwie w karierze zawodowej, podczas ktorej opiekowali si¢ cztonkami
rodziny;

wzywa Komisj¢ do uznania trudnos$ci ograniczajacych dostgp do odpowiedniej opieki
osobom cierpigcym z powodu okreslonych chordb, wymagajacych zwiekszonego
zakresu opieki, takich jak choroby reumatyczne i choroby uktadu migsniowo-
szkieletowego; podkresla, ze najwickszg przeszkoda uniemozliwiajaca dostep do
odpowiedniej opieki osobom cierpigcym z powodu chorob reumatycznych i chorob
uktadu migsniowo-szkieletowego jest brak reumatologdéw 1 ksztatcenia medycznego w
dziedzinie reumatologii w panstwach cztonkowskich; w zwigzku z tym wzywa panstwa
cztonkowskie, aby uczynily reumatologi¢ standardowym elementem programu
ksztalcenia medycznego oraz zwigkszyly liczbe praktykujacych reumatologow;

Godne warunki pracy dla wszystkich pracownikow sektora opiekunczego

80.

wzywa panstwa cztonkowskie do umieszczenia w centrum ich polityki publicznej w
dziedzinie opieki odpowiedniego poziomu zatrudnienia i inwestycji w personel
opiekunczy; wzywa panstwa cztonkowskie do zwigkszenia atrakcyjnosci zawodow
opiekunczych dzieki zapewnieniu uznania spotecznego, godnych warunkow pracy i
sprawiedliwego wynagrodzenia, w tym odpowiednich godzin pracy, co w konsekwencji
pomogtoby zaradzi¢ wystepujacym obecnie niedoborom sity roboczej i zredukowaé
konieczno$¢ nagltych wezwan do pracy, szybki 1 dotkliwy odptyw sity robocze;j,
zwlaszcza w regionach i panstwach cztonkowskich stojacych przed powaznymi
wyzwaniami wynikajacymi z drenazu opieki, a takze zwiekszy¢ przyszla odpornosé
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86.

systemow opieki dzigki tworzeniu miejsc pracy w tym sektorze;

wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do wspierania tworzenia takich wysokiej
jakos$ci miejsc pracy w tym sektorze, migdzy innymi dzigki jasnym, trwatym 1
atrakcyjnym $ciezkom kariery i mozliwo$ciom szkolenia i doskonalenia umiejetnosci,
ktore umozliwiajg staty rozw6j zawodowy 1 osobisty; wzywa Komisje 1 panstwa
cztonkowskie do zaproponowania konkretnych inicjatyw i zachet, ktore sprawia, ze
praca w sektorze opieki stanie si¢ bardziej atrakcyjna rowniez dla mtodych ludzi, oraz
zacheca do zrownowazonego pod wzgledem plci podziatu zawodow opiekunczych;

odnotowuje dodatkowe wyzwania zwigzane z rosngcym udzialem pracy za
posrednictwem platform internetowych w sektorze opiekunczym; podkresla, ze
europejska dyrektywa w sprawie pracy za posrednictwem platform internetowych 1
przepisy krajowe regulujace gospodarke platformowa powinny nalezycie uwzgledniaé
szczegOlny charakter pracy opiekunczej i zawiera¢ minimalne normy jakos$ci ustug i
godne warunki zatrudnienia;

zauwaza, ze opieka jest czesto nierejestrowana lub rejestrowana w niepelnym
wymiarze, w warunkach wyzysku, co odbija si¢ na prawach i dobrostanie pracownikow
1 ich rodzin, a takze na uzytkownikach ustug opiekunczych; jest rowniez zaniepokojony
warunkami pracy opiekunek mieszkajacych z podopiecznymi — a sg to gtéwnie kobiety
—w tym migrantek, ktorym czesto oferuje si¢ niejasne warunki wynagrodzenia, grozi
im izolacja spoteczna i brak jest mechanizméw wlasciwego egzekwowania ich praw;
apeluje do Komisji 1 panstw cztonkowskich o zajecie si¢ problemem pracy
nierejestrowanej w sektorze opiekunczym oraz o ustanowienie jasnych ram prawnych
promujacych wysokiej jakosci miejsca pracy 1 oferujacych ochrong socjalng wszystkim
pracownikom opiekunczym,;

podkresla, ze godna praca powinna by¢ integralnym elementem podczas definiowania
priorytetdw zrownowazonych 1 odznaczajacych si¢ wysoka jakos$cia systemow opieki;
podkresla, ze odbiorcy publicznego finansowania unijnego 1 krajowego, pozyczek 1
umow powinni przestrzega¢ obowigzujacego prawa pracy i wysrubowanych norm;

wzywa panstwa czlonkowskie, ktore — jako cztonkowie MOP — jeszcze tego nie zrobity,
do ratyfikowania i wdrozenia konwencji MOP, zwlaszcza Konwencji nr 189
Miedzynarodowej Organizacji Pracy dotyczacej pracownikéw domowych, nr 190 w
sprawie eliminacji przemocy 1 molestowania w miejscu pracy oraz nr 149 dotyczacej
zatrudnienia oraz warunkow pracy 1 Zycia personelu pielegniarskiego;

wyraza zaniepokojenie wysokim odsetkiem wsrod pracownikow sektora opieki osob
otrzymujacych place minimalne 1 nizsze — w wigkszos$ci sg to kobiety —1 w
konsekwencji utrzymujaca si¢ luka ptacowa miedzy kobietami a m¢zczyznami oraz
réznicami w poziomach wynagrodzen poszczegdlnych zawodow opiekunczych??; w
zwiazku z tym z zadowoleniem przyjmuje wnioski Komisji dotyczace dyrektywy w

9 Eurofound (2021) ,,Understanding the gender pay gap: What difference do sector and occupation make?”
[Zrozumienie luki ptacowej miedzy kobietami a me¢zczyznami: jakie znaczenie ma sektor i zawod] Urzad
Publikacji Unii Europejskiej, Luksemburg, 2021 r. Eurofound (2021), ,,Minimum wages in 2021: Annual
review” [Ptace minimalne w UE: przeglad roczny], seria dotyczaca ptac minimalnych w UE, Urzad Publikacji
Unii Europejskiej, Luksemburg.
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sprawie adekwatnych wynagrodzen minimalnych, ktéra poprawilaby warunki zycia 1
pracy najgorzej oplacanych pracownikéw w sektorze opiekunczym, a takze dyrektywy
W sprawie przejrzystosci wynagrodzen, przeciwdzialajgcej stale niewystarczajagcemu
egzekwowaniu podstawowego prawa do rOwnego wynagrodzenia za prac¢ o rownej
wartosci w UE; podkresla, ze w celu skorygowania niskich wynagrodzen w bardzo
sfeminizowanym sektorze opieki nalezy ponownie oceni¢ wartos¢ spoteczno-
gospodarczg pracy opiekunczej w porOwnaniu z warto$cig pracy w innych, czesto
bardziej zdominowanych przez me¢zczyzn sektorach, w oparciu o obiektywne kryteria i
za pomocg neutralnych pod wzgledem pici narzedzi oceny pracy lub klasyfikacji, takich
jak wymogi edukacyjne, zawodowe 1 szkoleniowe, umiejetnosci, wysitek,
odpowiedzialno$¢, wykonywana praca i charakter wykonywanych zadan; podkresla, ze
wiarygodny komparator jest waznym parametrem w celu ustalenia, czy prac¢ mozna
uznac za pracg o takiej samej wartosci; w przypadku braku rzeczywistej mozliwosci
pordéwnania (co jest czgste w sfeminizowanych branzach) mozna zastosowaé
hipotetyczny komparator; zacheca zarowno publiczne, jak 1 prywatne podmioty
Swiadczace ustugi opiekuncze do zagwarantowania godziwego 1 odpowiedniego
wynagrodzenia, wyzszego niz ptace minimalne; podkresla, ze wedtug OECD wzrosty
ptac wiaza si¢ z rekrutacja wigkszej liczby opiekunow dtugoterminowych, dtuzszym
okresem zatrudnienia i mniejszg rotacjg’*; wzywa panstwa cztonkowskie do
promowania reform majacych na celu uznanie praw opiekundéw i podopiecznych oraz
wdrozenie dziatan na rzecz ochrony podstawowych praw pracowniczych i poprawy
warunkow pracy pracownikow opiekunczych, ktdrzy czesto znajduja si¢ w sytuacji
niepewnosci, poniewaz ich praca jest nieformalna, majg dtugie godziny pracy, sg
niewystarczajaco wynagradzani i szkoleni, stabo przestrzega si¢ bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz cz¢sto padajg ofiarg naduzy¢, ngkania i przemocy;

zwraca uwagg, ze ksztalcenie 1 szkolenie, a takze programy inkluzywnej zmiany i
podnoszenia kwalifikacji pracownikdéw majg zasadnicze znaczenie dla wysokiej jakosci
ustug opiekunczych i profesjonalizacji opieki, biorgc pod uwage statag ewolucje
zawodow 1 ustug opiekunczych; podkresla kluczowg role, jaka odgrywa ptatna edukacja
1 szkolenie w miejscu pracy w procesie przej$cia od opieki rezydencjalnej do opieki
srodowiskowej 1 rodzinnej; zdecydowanie zache¢ca panstwa cztonkowskie, by przy
wsparciu z funduszy UE (funduszy ESI, a zwlaszcza Europejskiego Funduszu
Spotecznego +, a takze RRF) zapewnialy personelowi opiekunczemu szkolenia z praw
0s6b potrzebujacych opieki 1 wsparcia, w szczegolnosci praw zapisanych w Konwencji
ONZ o prawach osob niepetnosprawnych 1 Konwencji ONZ o prawach dziecka;
ubolewa, ze w dyrektywie UE w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych nie
okreslono zharmonizowanych minimalnych wymogow szkoleniowych dla opiekunow
dlugoterminowych, co utrudnia automatyczne uznawanie kwalifikacji takich
pracownikow w catej Unii;

podkresla, Ze praca opiekuncza to w zasadzie usluga interpersonalna, wymagajaca
szeregu ztozonych umiejetnosci, z ktdrych nie wszystkie sg uznawane i nagradzane;
podkresla, Ze rola opiekundow powinno by¢ przede wszystkim $§wiadczenie opieki 1
wsparcia osobom korzystajacym z opieki, w zwigzku z czym uwaza za konieczne
ograniczenie zbednej biurokracji i unikanie powierzania opiekunom zbednych zadan

% https://www.oecd-ilibrary.org/docserver/92c0ef68-
en.pdf?expires=1647941287&id=idcocname=ocid 194994/ sum=D863115B583D2A82CECF11D7D54A37B1
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administracyjnych; podkresla, ze niektore zadania medyczne mogg by¢ dzielone z
personelem shuzby zdrowia i podkresla korzys$ci ptynace z blizszej wspdtpracy migdzy
personelem opiekunczym i personelem stuzby zdrowia, takie jak lepszy podziat
obcigzenia praca, wigcej czasu dla 0sob korzystajacych z opieki i ciaglos$¢ opieki, a
takze praktyki multidyscyplinarne i harmonizacja $ciezek kariery;

89. wzywa Komisje¢ do zaproponowania unijnej inicjatywy na rzecz umiej¢tnosci
opiekunczych w celu wspierania panstw cztonkowskich w poszerzaniu mozliwosci
podnoszenia i zmiany kwalifikacji pracownikow sektora opiekuficzego, identyfikacji
luk 1 potrzeb w zakresie umiejgtnosci, obiecujacych praktyk i udanych inicjatyw, a
takze w celu opracowania ram uznawania i poSwiadczania wiedzy fachowe;,
umiejetnosci 1 kwalifikacji zdobytych dzieki doswiadczeniu — np. dzigki nieformalnej
pracy opiekunczej — w celu utatwienia dostepu do formalnego zatrudnienia w tym
sektorze; apeluje do panstw czlonkowskich o wykorzystanie europejskiego programu na
rzecz umiej¢tnosci do dalszego zdobywania 1 podnoszenia kwalifikacji przez
pracownikow opiekunczych oraz publicznie dotowanych mozliwos$ci uczestnictwa w
ksztalceniu i1 szkoleniu zawodowym oraz zdobywania kwalifikacji dla wszystkich
opiekundéw — w tym nieformalnych opiekundéw bedacych migrantami i pracownikow
opiekunczych, ze szczegdlnym uwzglednieniem kobiet po urlopie opiekunczym;

90. wzywa Komisj¢ 1 panstwa cztonkowskie do zapewnienia i egzekwowania godnych
warunkow pracy oraz prawa do zatozenia i przystapienia do reprezentatywnego zwigzku
zawodowego lub udzialu w rokowaniach zbiorowych wszystkim pracownikom sektora
opiekunczego, zarowno formalnym, jak i nieformalnym, oraz do przyj¢cia wysokich
standardow bezpieczenstwa 1 higieny pracy zgodnie z ambicjami niedawno przyjetych
strategicznych ram UE dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy na lata 2021-2027,
a nawet wykraczajac poza te ambicje; podkresla potrzebg zwrdcenia bacznej uwagi na
szczegdlne wyzwania zwigzane z pracg w sektorze opiekunczym, do ktérych nalezy
narazenie pracownikow na niebezpieczne substancje lub produkty lecznicze, praca w
warunkach potencjalnie sprzyjajacych zakazeniom, a takze ryzyko psychiczne i
psychospoleczne zwigzane z emocjonalnie wymagajacg pracg 1 narazeniem na
negatywne reakcje, aby zapobiega¢ wypadkom i chorobom w miejscu pracy, a takze
absencji, rotacji 1 szkodom zdrowotnym wsrdd pracownikow;

91. wzywa panstwa czlonkowskie do uznania COVID-19 za chorob¢ zawodowa w sektorze
opiekunczym; wzywa panstwa cztonkowskie do zadbania o to, by kazdy podmiot
Swiadczacy uslugi opieki przygotowatl program zapobiegania zakazeniom i ich kontroli
oraz do zagwarantowania pracownikom opiekunczym corocznych szkolen na temat
chorob zakaznych, a takze aktualnych informacji na ten temat;

92. przypomina, ze niektore produkty lecznicze regularnie uzywane przez pracownikow
opiekunczych zawieraja jedna lub kilka substancji rakotworczych, mutagennych lub
dziatajacych szkodliwie na rozrodczos$¢, ktore podlegaja przepisom dyrektywy
2004/37/WE w sprawie ochrony pracownikow przed zagrozeniem dotyczacym
narazenia na dzialanie czynnikéw rakotworczych, mutagennych lub dziatajacych
szkodliwie na rozrodczo$¢; przypomina w tym konteks$cie o czwartym przegladzie tej
dyrektywy i wiaczeniu w jej zakres pracy wykonywanej z narazeniem na dziatanie
niebezpiecznych produktéw leczniczych; oczekuje na przewidziang na 2022 r.
publikacje wytycznych dotyczacych obchodzenia si¢ z takimi substancjami, a takze na
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opracowanie definicji i orientacyjnego wykazu niebezpiecznych produktow
leczniczych;

wzywa Komisje 1 panstwa cztonkowskie do promowania 1 wspierania srodowiska pracy
przyjaznego dla osob starszych; ponawia apel do Komisji o podniesienie poziomu
ambicji oraz o zaproponowanie szerszej 1 bardziej kompleksowej dyrektywy w sprawie
zapobiegania zaburzeniom uktadu mig¢$niowo-szkieletowego i chorobom reumatycznym
pochodzenia zawodowego 1 zarzadzania nimi, a takze o tagodzenie zagrozen
psychospotecznych i negatywnego oddziatywania pracy opiekunczej na dobrostan
opiekunow, ktore bylo szczegolnie widoczne podczas pandemii;

podkresla, ze europejska strategia w zakresie opieki powinna miedzy innymi
kompleksowo uwzglednia¢ wplyw cyfryzacji na warunki zatrudnienia oraz pracy
zdalnej i telepracy na zdrowie psychiczne, a takze na ilo$¢ 1 nierdéwny podziat
nieodptatnej opieki 1 prac domowych; ponawia apel do Komisji o zaproponowanie, w
porozumieniu z partnerami spotecznymi, dyrektywy w sprawie zagrozen
psychospotecznych i dobrostanu w miejscu pracy;

apeluje do panstw cztonkowskich o ustanowienie minimalnych norm dotyczacych pracy
opiekundéw mieszkajacych w domach podopiecznych, w obszarach takich jak: czas
pracy, wynagrodzenie i zakwaterowanie opiekundéw, aby uwzgledni¢ specyfike ich
pracy; zwlaszcza fakt, ze mieszkajg i pracujg w tym samym gospodarstwie domowym,
co osoba potrzebujaca opieki; nalezy obliczy¢ §redni czas pracy, gdyz opiekunowie
pracuja w systemie zmianowym; poziom wynagrodzenia powinien zaleze¢ od potrzeb w
zakresie opieki, a takze umiejetnosci opiekundéw; opiekunowie mieszkajacy w domu
podopiecznego powinny mie¢ osobny pokdj, dostep do toalety, kuchni i, w miare
mozliwosci, internetu;

wzywa panstwa czlonkowskie do wzmocnienia dialogu spotecznego oraz wspierania
rokowan 1 uktadow zbiorowych w sektorze opiekunczym — zar6wno prywatnym,
komercyjnym, jak 1 nieckomercyjnym, publicznym, z uwzglednieniem opieki zar6wno
instytucjonalnej, jak i rodzinnej oraz srodowiskowej — jako kluczowych mechanizmow
stuzacych poprawie warunkow zatrudnienia 1 pracy oraz rozwigzaniu problemu luki
ptacowej migdzy kobietami a m¢zczyznami, a takze jako najskuteczniejszych narze¢dzi
zapewniajacych wzrost ptacy minimalnej 1 wynagrodzen w ujeciu ogdlnym;

wzywa panstwa cztonkowskie do promowania szerszego zakresu rokowan zbiorowych
oraz do zagwarantowania prawa 1 swobody zrzeszania si¢ w sektorze opiekunczym,
zapewnienia wigkszego dostepu 1 informacji przedstawicielom pracownikow i
zwigzkom zawodowym, ktére chcg reprezentowaé pracownikow opiekunczych i ich
rekrutowaé, oraz usuwania wszelkich barier utrudniajacych zaktadanie zwigzkow
zawodowych, a takze zbednych barier w placowkach sektora publicznego, w tym u
wykonawcow prywatnych zakontraktowanych w ramach zamowien publicznych, ktore
utrudniajg zwigzkom organizowanie pracownikow sektora publicznego i ich
rekrutowanie; podkresla, ze zwlaszcza pracownicy mobilni, ktorzy czgsto mieszkajg z
podopiecznymi i musza by¢ do dyspozycji calg dobe, nie sg wystarczajaco §wiadomi
warunkow swojego zatrudnienia ani informowani na ten temat; podkresla, ze uktady
zbiorowe powinny mi¢dzy innymi gwarantowa¢ prawa emerytalne pracownikom,
ktoérzy musza cze¢sciowo lub catkowicie zrezygnowac z ptatnego zatrudnienia, aby
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100.

opiekowac si¢ kim$ innym;

przypomina, ze pracownicy mobilni i migrujacy, w tym nieposiadajacy dokumentow,
odgrywajg istotng role w zapewnianiu opieki rezydencjalnej, sSrodowiskowej 1 rodzinne;j
w UE; uwaza, ze fakt ten powinien znalez¢ odzwierciedlenie w przysziej europejskiej
strategii w zakresie opieki 1 zosta¢ w niej uwzgledniony; apeluje do Komisji 1 panstw
cztonkowskich o zobowiazanie si¢ i podje¢cie konkretnych dziatan, aby rozwigzaé
problem pracy nierejestrowanej 1 nielegalnych form zatrudnienia, a takze promowac
godng prace dla wszystkich pracownikéw opiekunczych, niezaleznie od ich statusu;
podkresla, ze pracownicy migrujacy znajdujg si¢ w szczegolnie trudnej sytuacji 1 stoja
w obliczu szczegbdlnych wyzwan, takich jak uzyskanie pozwolenia na prace¢ lub
formalnego zatrudnienia, ochrony socjalnej i ryzyko pracy nierejestrowanej; wzywa do
ich ochrony dzigki stosowaniu, egzekwowaniu i monitorowaniu odpowiednich
przepisow;

apeluje do Komisji i panstw cztonkowskich o zapewnienie sprawiedliwej mobilnosci i
rekrutacji pracownikow z UE 1 z panstw trzecich przez poprawe wzajemnego
uznawania kwalifikacji oraz przez eliminacje¢ luk w transnarodowej ochronie socjalnej;
ponawia apel o nalezyte monitorowanie i egzekwowanie zasad dotyczacych mobilnosci
oraz lepsze informowanie pracownikow o przystugujacych im prawach; podkresla, ze
zadaniem Europejskiego Urzedu ds. Pracy jest pomoc panstwom cztonkowskim i
Komisji w skutecznym stosowaniu i egzekwowaniu prawa UE w zakresie mobilno$ci
pracownikow oraz koordynacji systemdw zabezpieczenia spotecznego w UE; podkresla
potrzebe rozwazenia przegladu mandatu Europejskiego Urzgdu ds. Pracy w konteks$cie
oceny, ktdra ma zosta¢ przeprowadzona w 2024 r., aby uwzgledni¢ przepisy dotyczace
bezpieczenstwa 1 higieny pracy; wzywa EU-OSHA 1 Europejski Urzad ds. Pracy, aby
wspotpracowaty ze sobg w dziataniach wspierajacych Komisjg¢ 1 panstwa cztonkowskie
W poprawie bezpieczenstwa i higieny pracy, w szczego6lnos$ci pracownikow mobilnych i
migrujacych; podkresla, ze opiekunowie mieszkajacy z podopiecznym sg najczesciej
zatrudniani za posrednictwem skomplikowanego tancucha agencji delegujacych
pracownikow, a zatem obejmuje ich dyrektywa o delegowaniu pracownikow®>;

dostrzega role pracownikow §wiadczacych ustugi dla nabywcoéw indywidualnych oraz
gospodarstw domowych w gwarantowaniu obywatelom UE rzeczywistego wyboru
preferowanego modelu opieki; wzywa Komisje do zajgcia si¢ w europejskiej strategii w
zakresie opieki trudnymi warunkami pracy 1 zatrudnienia wszystkich pracownikow
Swiadczacych ustugi dla 0sob 1 gospodarstw domowych, w tym pracownikéw
opiekunczych 1 innych pracownikow $wiadczacych ustugi dla oséb 1 gospodarstw
domowych, a takze do stworzenia podstaw do uznawania, regulowania i
profesjonalizacji ustug dla nabywcow indywidualnych oraz gospodarstw domowych;
wzywa Komisj¢ 1 panstwa czlonkowskie do skutecznego zwalczania pracy
nierejestrowanej w sektorze opiekunczym przez zagwarantowanie ochrony socjalnej,
bezpiecznych i godnych warunkoéw pracy oraz tworzenie nowych mozliwosci
zatrudnienia w sektorze opieki domowej; apeluje o ukierunkowang zmiang dyrektywy
89/391/EWG, ktora zapewni wlaczenie w jej zakres pracownikéw domowych; wzywa
panstwa cztonkowskie do zaprezentowania odpowiednich ram deklarowania ustug dla

95

https://www.eesc.europa.cu/sites/default/files/files/report_on the eesc country visits to uk germany italy pol
and_0.pdf.
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nabywcow indywidualnych oraz gospodarstw domowych, takich jak programy bonow
na ustugi, do opracowania mechanizméw i narzedzi lepszego monitorowania domowej
pracy opiekunczej oraz inwestowania w elastyczne 1 wysokiej jakosci profesjonalne
ustugi, aby powstrzyma¢ wprowadzanie niepewnych form zatrudnienia w obszarze
opieki 1 zniecheca¢ do korzystania z ustug nierejestrowanych;

wzywa panstwa cztonkowskie do szybkiej i petnej transpozycji i wdrozenia dyrektywy
W sprawie rownowagi migdzy zyciem zawodowym a prywatnym i zacheca je do
wyjscia poza minimalne normy okreslone w tej dyrektywie; podkresla, Ze tylko rowny
podziat nieodptatnych obowigzkoéw opiekunczych miedzy mezczyzn 1 kobiety za
pomoca roéwnych, odpowiednio ptatnych okreséw urlopu bez mozliwosci przenoszenia
umozliwitby kobietom czgstsze podejmowanie zatrudnienia w pelnym wymiarze czasu
pracy, osiggnigcie rownowagi mi¢dzy zyciem zawodowym a prywatnym oraz rozwoj
osobisty 1 spoleczny; podkresla ponadto znaczenie promowania dodatkowej
elastyczno$ci organizacji pracy dla grup pracownikéw, takich jak rodzice z matymi
dzie¢mi, rodzice samotnie wychowujacy dzieci, rodzice z niepelnosprawnosciami i
rodzice dzieci z niepetnosprawnos$ciami; wzywa panstwa cztonkowskie, by
przestrzegaty minimalnej dlugos$ci urlopu macierzynskiego 1 ojcowskiego, niezaleznie
od statusu danej osoby; przypomina, ze polityka rownowagi migdzy zyciem
zawodowym a prywatnym powinna zache¢ca¢ mezczyzn do podejmowania obowigzkow
opiekunczych na roéwni z kobietami oraz podkresla potrzebg stopniowego
przechodzenia do w pelni ptatnych urlopéw macierzynskich i ojcowskich o réwne;j
dhugosci; zdecydowanie wzywa wszystkie panstwa cztonkowskie do zachgcania 1
dopilnowania, by ojcowie korzystali z urlopu ojcowskiego bez obawy niekorzystnego
lub dyskryminacyjnego traktowania przez pracodawcow, co stanowi skuteczny sposob
zache¢cania ich do przyjecia odpowiedzialnos$ci za opieke nad dzie¢mi 1 rodzing oraz
skuteczny $rodek osiggnigcia prawdziwego rownouprawnienia pici; podkresla, ze nie
tylko wymaga to zmian w stereotypach i normach dotyczacych pici, lecz takze
spowoduje takie zmiany, prowadzac do sprawiedliwszego spoteczenstwa
odznaczajacego si¢ wickszym rownouprawnieniem pici; wzywa Komisje 1 panstwa
cztonkowskie do promowania dziatan transformacyjnych takich jak kampanie
uswiadamiajace na temat wspolnej odpowiedzialnosci za opieke, aby zwalczac
stereotypowy obraz kobiet jako wytacznie odpowiedzialnych za t¢ prace;

wzywa panstwa cztonkowskie do opracowania zestawu kompleksowych srodkow 1
zachet do wspierania 1 ulatwienia ponownej integracji na rynku pracy pracownikow,
zwlaszcza kobiet, ktorych kariere zawodowa 1 dochody czesciej ogranicza nierdéwne
traktowanie ptci i urlopy opiekuncze, w tym dhuzsze przerwy w karierze zawodowe;j,
oraz do zagwarantowania powrotu pracownikow i pracownic na takie samo lub
roéwnorzedne stanowisko;

zwraca si¢ do panstw czlonkowskich, aby w $cistym porozumieniu z partnerami
spotecznymi wspieraly $ciezki zawodowe, ktore ulatwiajg adaptacje do réznych
sytuacji, zwlaszcza dzigki uczeniu si¢ przez cate zycie i1 szkoleniu zawodowemu,
wystarczajagcym zasitkom dla bezrobotnych, mozliwosci przenoszenia praw socjalnych
oraz aktywnej i skutecznej polityce rynku pracy; wzywa Komisje i panstwa
cztonkowskie do promowania 1 zagwarantowania skutecznej ochrony i réwnosci
wynagrodzen dla mezczyzn i kobiet za pomocg przepiséw transformacyjnych z punktu
widzenia réwnosci ptci 1 odpowiedzi politycznych, ktorych celem jest przeciwdzialanie
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104.

niepewnym formom zatrudnienia i zanizaniu wartosci pracy w niektorych
sfeminizowanych sektorach takich jak opieka oraz zagwarantowanie mozliwosci
rozwoju kariery 1 odpowiedniego objecia zabezpieczeniem spotecznym; przypomina, ze
wszyscy pracownicy — bez wzgledu na rodzaj stosunku pracy czy samozatrudnienie —
powinni moc gromadzi¢ uprawnienia gwarantujace im bezpieczenstwo dochodow w
sytuacjach takich jak bezrobocie, choroba, podeszty wiek, przerwa w karierze
zawodowej spowodowana opieka nad dzieckiem lub inng osobg i szkolenia oraz
zgodnie z zaleceniem Rady w sprawie dostgpu pracownikow oraz osob
samozatrudnionych do ochrony socjalnej;

wzywa Komisj¢ do oparcia si¢ na europejskiej strategii w zakresie opieki, a mianowicie
na dwodch zaleceniach Rady: dotyczacych opieki nad dzie¢mi (zmiana celow
barcelonskich) oraz opieki dlugoterminowe;j, a takze do przedstawienia europejskiego
tadu w zakresie opieki, ktory zastgpi strategi¢ w zakresie opieki i powinien obejmowac
zestaw strategii politycznych, programoéw, zalecen 1 inwestycji na szczeblu UE, ktore
wespra transformacyjne z punktu widzenia rownosci plci przejscie na gospodarke ustug
opiekunczych, ktdra uzna opieke¢ za prawo 1 doceni jej wartos¢ jako dziatalno$ci
kluczowej z punktu widzenia spoteczenstwa; podkresla, ze zastosowane do opieki
podejscie powinno by¢ zintegrowane, holistyczne i obejmujace cate zycie oraz
promowac¢ godziwe warunki pracy 1 wynagrodzenia, zwigksza¢ atrakcyjnos¢
zatrudnienia w sektorze opieki oraz zwalcza¢ dyskryminacj¢, nierowno$¢ ptci i ubostwo
w tym sektorze;

Uznanie i docenienie roli opieki w naszych spoleczenstwach i gospodarkach

105.

106.

107.

podkresla, ze sprawg najwyzsze] wagi jest uwzglednienie we wszystkich istotnych
politykach krajowych i unijnych opieki i sSrodkdéw na rzecz wzmocnienia pozycji i
profesjonalnego rozwoju kobiet petnigcych role opiekunek, osdb potrzebujacych opieki
1 wsparcia oraz 0osOb wymagajacych szczegélnego traktowania, wraz z zachgcaniem do
zwigkszonych inwestycji w dostepne, przystepne cenowo 1 wysokiej jakosci ustugi
opieki;

domaga si¢ odzwierciedlenia tych priorytetow takze w wymiarze zewnetrznym polityki
UE, w tym w pomocy przedakcesyjnej i oficjalnej pomocy rozwojowej; podkresla, ze
oparte na prawach podejscie do opieki, bazujace na zasadzie niedyskryminacji,
umozliwiloby ich uwzglednianie we wszystkich odpowiednich obszarach polityki;
podkresla konieczno$¢ zapewnienia systematycznego wdrazania aspektu ptei 1
réwnouprawnienia na wszystkich etapach procesu planowania budzetu, zar6wno w
budzecie centralnym Komisji, jak 1 w strategiach oraz programach wspieranych przez
UE; wzywa panstwa czlonkowskie i Komisj¢ Europejska do zwalczania negatywnego
wizerunku pracy w sektorze opieki formalnej i nieformalnej oraz wzywa panstwa
cztonkowskie do przyjecia skutecznych polityk i programoéw przeciwdziatania
dyskryminacji ze wzgledu na niepetnosprawnos¢, wiek, pte¢ i z innych przyczyn, ktore
krzyzuja si¢ z uprzedzeniami i stereotypami zwigzanymi z opieka, paternalizmem oraz
zalezno$cia; zauwaza, ze cenny potencjal kobiet pozostaje niewykorzystany w
przedsigbiorczos$ci w Europie rowniez w sektorze opiekunczym, ktory moze
przyczynia¢ si¢ do innowacji takich jak nowe technologie;

zauwaza, ze zwalczanie giteboko zakorzenionych norm i stereotypow dotyczacych pici
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to pierwszy krok w procesie redystrybucji obowigzkow w zakresie nieodptatnej opieki i
pracy w gospodarstwie domowym mi¢dzy me¢zczyznami i kobietami, oraz wzywa
Komisje 1 panstwa cztonkowskie do promowania pozytywnego wizerunku publicznego
1 atrakcyjnosci pracy w sektorze opiekunczym zar6wno wsrdd mezezyzn, jak i kobiet za
pomocg kampanii edukacyjnych 1 informacyjnych oraz wspierania projektow
pilotazowych stuzacych realizacji tego celu i dzigki ktorym wigksza liczba mezczyzn
zaangazuje si¢ w opieke, a rowny udzial i rowne szanse kobiet i mgzczyzn na rynku
ustug opiekunczych beda promowane;

108. wzywa Komisj¢ do monitorowania wdrazania zasad Europejskiego filaru praw
socjalnych i celoéw zréwnowazonego rozwoju w kontekscie europejskiego semestru;
wzywa w szczegolnosci do regularnego sktadania sprawozdan z wdrazania strategii UE
w zakresie opieki, a takze wskaznikow dotyczacych opieki uwzglednionych w
europejskim semestrze i w zaleceniach dla poszczegolnych krajow; uwaza, ze
gospodarka ustug opiekunczych powinna by¢ filarem gospodarki po pandemii i wzywa
Komisje 1 panstwa cztonkowskie do priorytetowego traktowania opieki po pandemii;
zdecydowanie uwaza, ze wdrozenie krajowych planéw odbudowy i zwigkszania
odpornosci musi obejmowac ukierunkowane dziatania na potrzeby poprawy
réwnouprawnienia ptci we wszystkich sferach zycia i opieki, w tym $rodki na potrzeby
redukcji 1 redystrybucji nieodptatnej opieki i prac w gospodarstwie domowym,;

109. odnotowuje potrzebe uznawania i wyceniania opieki w europejskich gospodarkach,
budzetach 1 statystykach; wzywa Komisj¢ 1 panstwa cztonkowskie do przyjecia metod
pomiaru i wyceny wartosci spotecznego i gospodarczego wkiadu oraz wynikoéw opieki,
w szczegdlnosci nieodptatnej opieki, prac domowych 1 w gospodarstwie domowym, w
tym dzigki rozwazeniu wprowadzenia nowych wskaznikow przy okazji zmiany tablicy
wynikow zawierajacej wskazniki spoteczne; wzywa Eurostat 1 EIGE do oszacowania
wktadu ekonomicznego opiekundéw nieformalnych w gospodarke panstw
cztonkowskich oraz wzywa Komisje 1 panstwa cztonkowskie do uwzglednienia w
procesie ksztaltowania polityki powigzanych alternatywnych $rodkoéw na rzecz
dobrobytu gospodarczego 1 spotecznego;

110. wskazuje na wyrazne korzysci ptynace z systemu minimalnego dochodu i minimalnej
emerytury, aby dostep do opieki 1 ustug wsparcia byt terminowy 1 skuteczny, w Swietle
przysztego zalecenia Komisji w sprawie odpowiedniego dochodu minimalnego, a takze
z zapewnienia godnego poziomu zycia opiekunom, ktorymi sg gtownie kobiety,
zwlaszcza kobiety $wiadczace nieformalng 1 nieodptatng opieke, oraz wzywa Komisje,
aby podkreslita znaczenie opracowania 1 wymiany najlepszych praktyk dotyczacych
sposobu uwzglednienia obowigzkow opiekunczych w catym cyklu funkcjonowania
systemOw emerytalnych;

111. wzywa Komisje do powiazania przyszlej strategii w dziedzinie opieki z europejskim
planem dzialania na rzecz gospodarki spotecznej, aby zwickszy¢ wiedze na temat
potencjatu gospodarki spotecznej i poprawi¢ warunki pracy w sektorze opieki, a takze
stworzy¢ mozliwosci dla lepszego dostepu kobiet do wysokiej jako$ci miejsc pracy,
oraz wzywa panstwa cztonkowskie do inwestycji, ktore pozwola rozwija¢ sektor ushug
opiekunczych z nalezytym uwzglednieniem czynnika ludzkiego;

112. dostrzega i docenia opieke Swiadczong przez spoteczenstwo obywatelskie i organizacje
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113.

114.

115.

116.

117.

nienastawione na zysk, takie jak organizacje pozarzadowe, organizacje pacjentow,
instytucje charytatywne, religijne lub inne;

wzywa panstwa cztonkowskie do ksztattowania i zmiany ich podejscia do sektora
opiekunczego w statym dialogu obywatelskim i spotecznym z partnerami spolecznymi,
ekspertami, organizacjami pozarzagdowymi spoteczenstwa obywatelskiego, wtadzami na
szczeblu krajowym 1 unijnym, organizacjami przedstawicielskimi osob korzystajacych
z opieki 1 opiekundéw formalnych 1 nieformalnych, aby wspiera¢ szukanie skutecznych
rozwigzan w zakresie polityki opieki spotecznej, ktore sa dostosowane do faktycznych
potrzeb; podkresla znaczenie aktywnych konsultacji z opiekunami i podopiecznymi
oraz z organizacjami ich reprezentujacymi podczas opracowywania, wdrazania i
monitorowania nowej europejskiej strategii w zakresie opieki; zwraca si¢ do Komisji i
panstw czlonkowskich o wszczgcie dyskusji na temat powigzania migdzy technologia a
jakoscia opieki;

wzywa Komisj¢ Europejska do podjecia badan w celu lepszego zrozumienia
gospodarczych 1 spotecznych skutkow niedostatecznego §wiadczenia opieki 1 wsparcia
osobom ich potrzebujacym oraz do zapewnienia funduszy, zwlaszcza w ramach
przyszlej platformy, na projekty badawcze nad spotecznymi skutkami rzadkich chorob,
z perspektywy pacjenta, oraz na ogolnounijne sieci i innowacyjne projekty, ktore
umozliwiajg panstwom cztonkowskim wspottworzenie i1 przekazywanie dobrych
praktyk i innowacyjnych modeli opieki, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem
najpowszechniejszych chordb i choréb powodujacych niepelnosprawnos¢, w tym
chorob reumatycznych i uktadu migsniowo-szkieletowego;

wzywa Komisje do zapewnienia, aby EIGE, Eurofound i inne wtasciwe agencje
dysponowaty odpowiednimi zasobami do monitorowania i analizy, czy i w jaki sposob
polityka przynosi zamierzong poprawe¢ w sektorze opiekunczym, w tym pod wzgledem
dostepu, jako$ci, rownosci pici, infrastruktury i rownowagi migdzy zyciem zawodowym
a prywatnym,;

wzywa do zewngetrznej oceny naukowej 1 etycznej metod radzenia sobie z pandemia
COVID-19 w sektorze opiekunczym, dziatan Unii Europejskiej jako catosci, a takze
dziatan panstw cztonkowskich, oraz do oceny poziomu gotowosci UE na wypadek
nowej pandemii, a takze wzywa panstwa cztonkowskie 1 Komisj¢, aby zbadaty,
dlaczego tak wiele zakazen 1 zgondéw z powodu COVID-19 nastapito w domach opieki
dla 0so6b starszych, osob z niepelnosprawnosciami 1 innych placowkach spotecznych, a
takze czy prawa cztowieka 1 prawa pacjentéw zostaly zaniedbane lub naruszone, co
pozwoli wyciggna¢ niezbedne wnioski 1 zapobiec ponownemu wystgpieniu takich
tragedii w razie kolejnego kryzysu;

zobowigzuje swoja przewodniczaca do przekazania niniejszej rezolucji Radzie
1 Komisji.
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UZASADNIENIE

Dwa lata po wybuchu pandemii COVID-19 przewodniczaca Komisji Europejskiej
zapowiedziata w oredziu o stanie Unii w 2021 r. europejska strategie w zakresie opieki, ktora
Komisja ma przedstawi¢ w 2022 r., ,,by kazdy otrzymat najlepsza mozliwa opieke i mogt
osiggnac rownowage zyciowa”. Priorytetowe traktowanie opieki w polityce europejskiej

1 krajowej, w tym niezbedne inwestycje, jest jedyng realng i zrOwnowazong odpowiedzig na
istniejgce od dawna wyzwania w sektorze opiekunczym, ktére jeszcze bardziej nasility si¢

w wyniku pandemii COVID-19. Przyszta europejska strategia w zakresie opieki musi potozy¢
podwaliny pod bardzo spdzniong reforme systemow opieki i zabezpieczenia spolecznego

w panstwach cztonkowskich, dostosowujac mozliwosci do potrzeb i praw obywateli, ktore sg
odzwierciedlone w zasadach Europejskiego filaru praw socjalnych, oraz wzmacniajac
odpornos$¢ na przyszie kryzysy.

Juz dzi$ brak przystepnych cenowo ustug opieki dlugoterminowej charakteryzujacych sig
dostgpnoscia i wysoka jako$cig oraz chroniczne niedoinwestowanie gospodarki ustug
opiekunczych, w ktorej zatrudnionych jest 6,3 min specjalistow, powoduja, ze
zapotrzebowanie na opieke nieformalng jest znaczne — Swiadczy jg ponad 44 min opiekunow
nieformalnych w calej UE. Znaczna czg¢$¢ ustug opieki dtugoterminowej nie przystaje do
obecnych czaséw 1 nie odpowiada zamierzonym celom. Nalezy w koncu dokona¢
transformacji polegajacej na przejsciu z opieki instytucjonalnej na srodowiskowa. Zmiany
demograficzne, starzenie si¢ spoleczenstwa, jak rowniez niezbedne reformy zwigzane

z transformacja ekologicznag i cyfrowa w Europie jeszcze bardziej zwigksza zapotrzebowanie
na rézne ustugi opiekuncze, bedg wywiera¢ dodatkowa presj¢ na sektor opiekunczy, ktory
cierpi na niedobdr personelu i jest niedofinansowany, oraz bedg skutkowa¢ nowymi
obcigzeniami dla opiekundw nieformalnych, jezeli nie zostang podje¢te odpowiednie dziatania
polityczne prowadzace do utworzenia wigkszej liczby wysokiej jako$ci miejsc pracy w tym
sektorze.

Ze wszystkich wyzej wymienionych powodow panstwa cztonkowskie powinny umiescic¢
opieke w centrum swojej polityki 1 w petni wykorzysta¢ unijne mozliwosci finansowania do
odbudowy po pandemii, gwarantujac wszystkim pokoleniom szybki i rowny dostgp do ustug
opieki wysokiej jakos$ci zgodnie z podejsciem opartym na prawach czlowieka

1 zorientowanym na caty cykl zycia. Wysokiej jakosci wczesna opieka nad dzie¢mi, opieka
nad osobami starszymi, ushugi w zakresie profilaktyki i rehabilitacji, opieka dtugoterminowa
1 inne formy wsparcia dla oséb z niepetnosprawnos$ciami i stabszych grup spotecznych
oznaczaja opieke §wiadczong w sposob kompleksowy i zintegrowany, z wysokimi
standardami ustug zaspokajajacych zaréwno fizyczne, jak i psychologiczne potrzeby ludzi
oraz z lepsza koordynacja migdzy ustugami opieki zdrowotnej 1 opieki spotecznej oraz innymi
uslugami wsparcia.

Europa, ktora si¢ troszczy, to Europa, ktora lepiej dba zaréwno o osoby korzystajace z opieki,
jak 1 o ich opiekunow. Dowody potwierdzaja bowiem, Ze praca opiekuncza czgsto wigze si¢ z
bardzo negatywnymi skutkami dla zdrowia fizycznego i psychicznego opiekunoéw oraz

z trudnos$ciami w godzeniu opieki z pracg zarobkowa. Podstawowymi przyczynami absencji

1 szybkiego odplywu pracownikow sa: niewystarczajace wynagrodzenie, ktore pozostaje
znacznie ponizej Sredniego wynagrodzenia w calej UE, trudne warunki zatrudnienia i pracy,
w tym duza liczba umow o prace na czas okreslony i w niepelnym wymiarze czasu, praca
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zmianowa 1 dlugie godziny pracy, a takze wymagajaca pod wzgledem fizycznym

1 psychicznym praca w niebezpiecznym $rodowisku i narazenie na niebezpieczne produkty.
Sektor ten stoi w obliczu dodatkowych wyzwan zwigzanych z nowymi niestandardowymi
formami zatrudnienia i duzym udziatem pracy nierejestrowanej. Do ztozonosci problemow
przyczyniaja si¢ niedostateczny dialog spoleczny i niski stopien objecia tego sektora uktadami
zbiorowymi, ktére to czynniki, jak si¢ okazuje, maja bezposredni negatywny wplyw na
poziom wynagrodzen 1 warunki pracy, a takze na dostgpnosc¢ 1 jakos$¢ ustug. Opiekunowie
nieformalni mogg z kolei doswiadcza¢ pogorszenia stanu zdrowia, napiecia emocjonalnego,
strat finansowych oraz zaktocen w realizacji swoich planow 1 w stylu zycia z powodu braku
srodkow finansowych i innych srodkoéw wsparcia, ktore fagodzityby negatywne skutki
spoczywajacych na nich obowigzkéw opiekunczych.

Fakt, ze wsrod osob korzystajacych z opieki, jak roéwniez opiekundw ptatnych i1 bezptatnych
przewazaja kobiety, §wiadczy o tym, Ze opieka jest dziedzing gospodarcza i spoteczna,

w ktorej powielane sg luka w zatrudnieniu oraz luki ptacowe 1 emerytalne miedzy kobietami
a m¢zczyznami, jak rowniez inne przejawy jednego z najwigkszych utrzymujacych si¢
zroznicowan sytuacji kobiet 1 m¢zczyzn. Ten ostatni aspekt uwydatnia potrzebg doglgbnej
zmiany sposobu, w jaki obowiazki w zakresie opieki platnej oraz zwtaszcza opieki bezplatnej
1 nieformalnej sg uznawane, cenione i dzielone migdzy m¢zczyzn 1 kobiety w naszych
spoteczenstwach. Wsrdd osob starszych w wieku powyzej 65 lat ponad 7 mln korzysta

z opieki nieformalnej w UE. 40-50 mIn 0s6b w UE regularnie zapewnia opieke nieformalna.
80 % catej opieki w UE zapewniajg opiekunowie bezptatni i inni opiekunowie nieformalni.
75 % z nich to kobiety, co sprawia, ze opieka jest tym bardziej kwestig niezwykle zwigzang
z plcig. Opiekunowie nieformalni sg istotng czgs$cia naszych spoteczenstw i struktur opieki,
dlatego tez potrzebny jest wspolny spojny pakiet dzialan na szczeblu europejskim w zakresie
opieki nieformalne;.

Europejskie ramy strategiczne w dziedzinie opieki powinny obejmowac bezposrednio
stosowany zestaw strategii 1 przyktadow zachet politycznych majacych na celu rozwigzanie
problemu utrzymujacych si¢ — a nawet rosnacych — réznic w ilosci czasu, ktory mezezyzni

1 kobiety przeznaczaja na opieke i prace domowe. Nawet kobiety zatrudnione w petnym
wymiarze czasu pracy spedzaja tygodniowo 13 godzin wigcej niz m¢zczyzni na wykonywaniu
nieodptatnej pracy w zakresie opieki 1 prac domowych. Obowigzki opiekuncze sprawiaja, ze
az 7,7 mln kobiet w UE pozostaje poza rynkiem pracy, jak rowniez Ze kobiety sa sktonne do
zmiany zatrudnienia, podejmowania pracy w niepetnym wymiarze czasu 1 zmniejszania liczby
godzin pracy, podczas gdy wplyw opieki nad dzie¢mi na model pracy me¢zczyzn pozostaje
znikomy.

Rozwigzanie problemu nadreprezentacji kobiet w opiece, przyciagnigcie wickszej liczby
mezezyzn 1 mtodszych pracownikow do sektora opiekunczego oraz zapewnienie uznania,
ograniczenia i zmiany podziatu pracy opiekunczej nieuchronnie wigze si¢ zatem ze
zwalczaniem dyskryminacji ze wzgledu na ple¢, lecz takze dyskryminacji ze wzgledu na wiek
1 niepelnosprawno$¢ oraz innych krzyzowych form dyskryminacji i ideologii zaleznosci.
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