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SUGGESTIES

De Commissie ontwikkelingssamenwerking verzoekt de ten principale bevoegde Commissie
rechten van de vrouw en gendergelijkheid onderstaande suggesties in haar ontwerpresolutie
op te nemen:

1.

benadrukt dat universele toegang tot seksuele en reproductieve gezondheid en rechten een
fundamenteel mensenrecht is en verzoekt de Commissie ervoor te zorgen dat in de context
van ontwikkelingssamenwerking en het toekomstige kader voor mondiale ontwikkeling
een op mensenrechten en gender gebaseerde benadering wordt aangenomen met een
krachtige en specifieke focus op seksuele en reproductieve gezondheid en rechten en met
concrete doelstellingen en meetbare indicatoren op dit gebied, waarbij prioriteit wordt
gegeven aan de zelfredzaamheid van vrouwen en jonge mensen alsmede aan
gendergelijkheid,;

dringt er in dit verband bij de Commissie op aan om in het kader van haar
ontwikkelingsprioriteiten te blijven streven naar het wegnemen van alle belemmeringen
voor toegang tot kwalitatief hoogstaande, betaalbare, aanvaardbare en toegankelijke
diensten op het vlak van seksuele, reproductieve en prenatale gezondheid en gezondheid
van moeders, met inbegrip van vrijwillige gezinsplanning, toegang tot anticonceptie en
veilige abortus, en jeugdvriendelijke dienstverlening, en tegelijkertijd te strijden tegen
discriminatie op grond van geslacht die resulteert in geslachtsselectieve en onvrijwillige
abortussen, gedwongen sterilisatie en seksueel geweld; verzoekt de Commissie tevens te
zorgen voor voorzieningen op het gebied van seksuele, reproductieve en prenatale
gezondheidszorg en gezondheidszorg voor moeders, hiv-preventie, behandeling, zorg en
steun zonder onderscheid des persoons;

verzoekt de Commissie om binnen de thematische begrotingslijnen van het instrument
voor ontwikkelingssamenwerking een specifieke begrotingslijn inzake seksuele en
reproductieve gezondheidsdiensten op te nemen, en om in het kader van alle toepasselijke
instrumenten voldoende financiering toe te wijzen voor de ruimere agenda met betrekking
tot seksuele en reproductieve gezondheid en rechten;

verzoekt de lidstaten ervoor te zorgen dat de ICPD+20, Peking+20 en Rio+20-processen
in het kader voor de periode na 2015 worden verwerkt;

erkent dat universele toegang tot kwalitatief hoogstaande gezondheidszorg en -
dienstverlening, met inbegrip van diensten op het vlak van seksuele, reproductieve en
prenatale gezondheid en gezondheid van moeders, alsook tot onderwijs bijdraagt tot
inclusieve en duurzame ontwikkeling en de vermindering van zuigelingen-, kinder- en
kraambedsterfte, alsook tot de zelfredzaamheid van vrouwen en jongeren, en benadrukt
dat het hier dus een uiterst kosteneffectieve volksgezondheids- en ontwikkelingsstrategie
betreft;

dringt erop aan dat seksuele en reproductieve gezondheid en rechten worden vastgelegd in
bestaande internationale mensenrechteninstrumenten en vooraanstaande documenten voor
politiek overleg; betreurt dat het ter voorbereiding op de VN-conferentie over duurzame
ontwikkeling (Rio+20) geformuleerde EU-standpunt, waarin seksuele en reproductieve

AD\942857NL.doc 3/6 PE510.581v02-00

NL



NL

10.

11.

gezondheid en rechten worden erkend als horizontaal vraagstuk dat van cruciaal belang is
voor andere aspecten van ontwikkeling, niet in het uiteindelijke VN-document is
verwerkt, omdat de EU niet met één stem naar buiten trad,;

verzoekt de EU met klem ervoor te zorgen dat de verbanden tussen
bevolkingsdynamieken en inclusieve en duurzame ontwikkeling, en seksuele en
reproductieve gezondheid en rechten als prioriteit gelden bij de vormgeving van het kader
voor mondiale ontwikkeling na 2015, waarmee ernaar wordt gestreefd dat iedereen
gebruik kan maken van zijn of haar mensenrechten, met inbegrip van seksuele en
reproductieve rechten, ongeacht maatschappelijke status, leeftijd, seksuele gerichtheid,
genderidentiteit, ras, etniciteit, handicap, religie of geloofsovertuiging; beklemtoont dat de
EU met een verenigde, samenhangende en toonaangevende stem over deze kwestie naar
buiten moet treden;

benadrukt dat wanneer vrouwen, meisjes en stellen de fundamentele vrijheid wordt
geboden zelf keuzes te maken op het vlak van seksualiteit en het krijgen van kinderen,
onder meer wat betreft de vraag of en wanneer zij kinderen willen, dit kansen biedt voor
activiteiten op het gebied van onderwijs en werkgelegenheid, die op hun beurt bijdragen
tot gendergelijkheid, armoedebestrijding en inclusieve en duurzame ontwikkeling; merkt
op dat indien gezinnen ervoor kunnen kiezen minder kinderen te krijgen, met langere
perioden tussen de geboorten, zij ook meer kunnen investeren in het onderwijs en de
gezondheid van ieder kind;

verzoekt de EU en haar lidstaten hun toezeggingen ten aanzien van de volledige en
daadwerkelijke uitvoering van het Actieprogramma van de internationale conferentie over
bevolking en ontwikkeling, alsook de resultaten van de toetsingsconferenties, na te
komen;

verzoekt de Commissie en de Europese Dienst voor extern optreden (EDEO), en met
name de EU-delegaties ter plaatse, zich volledig rekenschap te geven van het feit dat
seksuele en reproductieve gezondheid en rechten evenals prenatale gezondheid en
gezondheid van moeders belangrijke factoren zijn voor inclusieve en duurzame
ontwikkeling, in de context van menselijke ontwikkeling, bestuur, gendergelijkheid en
mensenrechten, economische zelfredzaamheid van jongeren en vrouwen op het niveau van
landen, alsook voor het huidige programmeringsproces van de EU voor de periode 2014-
2020;

verzoekt EU-delegaties met de desbetreffende regeringen samen te werken aan de
vormgeving en tenuitvoerlegging van beleid dat erop is gericht de waarde van vrouwen en
meisjes binnen de samenleving te bevorderen, met het oog op de bestrijding van
genderongelijkheid, discriminatie van vrouwen en meisjes en de sociale normen die
ervoor zorgen dat de voorkeur uitgaat naar jongens en die de achterliggende oorzaak
vormen van prenatale geslachtsselectie, het doden van babymeisjes en abortus van
vrouwelijke foetussen, alsook met het oog op de bestrijding van gedwongen huwelijken
op jonge leeftijd en genitale verminking bij vrouwen; onderstreept dat de inspanningen
om geslachtsselectie in te perken geen belemmering of beperking mogen vormen voor het
recht van vrouwen op toegang tot legitieme diensten en technologieén op het vlak van
seksuele en reproductieve gezondheid,
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12. spoort de organisaties die EU-middelen ontvangen voor hiv/aids-bestrijding en/of
gezondheidsbescherming aan een duidelijke, beknopte en transparante strategie te
ontwikkelen waarmee zij seksuele en reproductieve gezondheid en rechten en primaire
hiv-preventie in hun interventies kunnen integreren;

13. dringt er bij de Commissie en de EDEO op aan de eigen inbreng en het leiderschap te
ondersteunen van nationale regeringen, lokale autoriteiten en het maatschappelijk
middenveld met betrekking tot de bevordering van seksuele en reproductieve gezondheid
en rechten, die universeel zijn en gebaseerd moeten zijn op gedeelde
verantwoordelijkheden;

14. verzoekt de EU onderzoek en ontwikkeling van nieuwe en verbeterde aanvaardbare,
betaalbare en toegankelijke preventietechnologie, diagnostiek en behandelingen te
bevorderen, en zich daarbij te concentreren op seksuele en reproductieve gezondheid en
rechten en armoedegerelateerde en verwaarloosde tropische ziekten, die de seksuele en
reproductieve gezondheid en rechten in gezinnen met een laag of middeninkomen ernstig
schaden, en die tezamen een van de belangrijkste oorzaken van moeder- en kindersterfte
vormen;

15. verzoekt het Parlement om schendingen van de seksuele en reproductieve gezondheid en
rechten aan de orde te stellen in het jaarverslag van het Parlement inzake "mensenrechten
en democratie in de wereld en het beleid van de Europese Unie ter zake™;

16. herhaalt dat vrouwen die wereldwijd ongewenst zwanger zijn eenvoudige toegang moeten
hebben tot betrouwbare informatie en begeleiding; herinnert eraan dat tevens kwaliteit en
alomvattende gezondheidsdiensten en -ondersteuning moeten worden geboden.
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