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ETTEPANEKUD

Arengukomisjon palub vastutaval naiste diguste ja soolise vorddiguslikkuse komisjonil lisada
oma resolutsiooni ettepanekusse jargmised ettepanekud:

A.

arvestades, et pandeemia ning litkumispiirangud takistavad ligipddsu haridusele ja
tervishoiuteenustele; arvestades, et ligipdds rasestumisvastastele vahenditele ning
seksuaalharidusele on veelgi raskendatud ning naisi ja tiidrukuid ohustab senisest
suurem voimalus soovimatult vO1 alaealisena rasestuda, kogeda suguelundite
moonutamist ja koduvigivalda;

arvestades, et Euroopa Liit ja URO on loonud algatuse ,,Spotlight* naiste ja tiidrukute
vastase vigivalla, sealhulgas seksuaalse végivalla vastu voitlemiseks, ning et selle
algatuse liks eesmirkidest on parendada ligipddsu seksuaal- ja reproduktiivtervishoiu
teenustele;

arvestades, et alaealiste raseduse puhul on oht raskete tiisistuste tekkeks ning need on
tiks pohilisi tiitarlaste surmapdhjusi;

arvestades, et vee-, kanalisatsiooni- ja hiigieeniteenused on iiliolulised seksuaal- ja
reproduktiivtervise tagamiseks, kuid need on endiselt liiga tihti kittesaamatud, eriti
korvalistes piirkondades;

arvestades, et seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste teenused on
hidavajalikud tervishoiuteenused, mis peaks olema kéttesaadavad kdigile ning holmama
muu hulgas jargmist: pdhjalik seksuaalkasvatus ja teavitustegevus, konfidentsiaalne ja
erapooletu ndustamine ja muud seksuaal-ja reproduktiivtervise ning heaoluga seotud
teenused; ndustamine ja ligipaés laiale valikule ajakohastele rasestumisvastastele
vahenditele; slinnituseelne, siinnitusaegne ja siinnitusjargne hooldus; &mmaemanda
teenused; siinnitusabi ja vastsiindinute hooldus, turvalised ja seaduslikud aborditeenused
ja abordijargne hooldus, sealhulgas ebaturvalisest abordist tingitud tiisistuste ravi; HIVi
ja muude sugulisel teel levivate nakkuste ennetamine ja ravi; teenused, mille eesmark
on avastada, ennetada ja ravida seksuaalset ja soolist vigivalda; suguorganite
vihkkasvajate, eriti emakakaelavéhi ennetamine, tuvastamine ja ravi;
reproduktiivteenused ja viljakusravi;

véljendab muret darmusliku diskursuse levimise iile, mis ohustab seksuaalsete ja
reproduktiivsete inimdiguste tagamist nii ELis kui ka véljaspool seda; kinnitab taas, et
seksuaal- ja reproduktiivtervis ning seonduvad digused pohinevad inimdigustel, on
inimvadrikuse pohiosa, eeltingimus selleks, et naistel oleks kontroll omaenda keha iile,
ning tdidavad tdhtsat rolli soolise vorddiguslikkuse ning naiste mojuvdoimu
suurendamise, samuti iildise tervisekindlustuse saavutamisel; kutsub ELi iiles tagama
seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste iildise austamise ning ligipddsu
sellega seotud teenustele, samuti rahvastiku ja arengu rahvusvahelise konverentsi
tegevusprogrammi, Pekingi deklaratsiooni ja tegevusprogrammi ning nende
labivaatamiskonverentside tulemuste dokumentide tdieliku ja tegeliku rakendamise,
tddedes seega, et need aitavad kaasa kdigi tervisega seotud URO kestliku arengu
eesmaérkide saavutamisele;
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2. margib, et naiste majanduslik ja sotsiaalne voimestamine, sealhulgas nende ligipdds
haridusele, tervishoiule ja té6turule on kestliku arengu ja majanduskasvu saavutamiseks
iilioluline;

3. kutsub litkkmesriike iiles tagama, et COVID-19 pandeemia ei mdjutaks koigi isikute
Oigust seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste teenustele, tagama, et
need teenused oleks riiklike tervishoiusiisteemide kaudu garanteeritud, ning voitlema
koigi algatuste vastu, milles kasutatakse pandeemiat ettekdéndena, et juurdepiisu
seksuaal- ja reproduktiivtervisele ning seonduvatele digustele veelgi piirata;

4.  nduab, et otsekohe kaotataks kahjulikud tavad nagu naiste suguelundite moonutamine
ning lapsega sdlmitud varajased ja sundabielud; rohutab, et lapsega sdlmitud varajased
ja sundabielud kujutavad endast inimdiguste rikkumist ja sageli on tiidrukud nende tottu
végivalla, diskrimineerimise ja vdarkohtlemise suhtes haavatavamad; on ddrmiselt
mures selle parast, et {ile 200 miljoni naise ja tiitarlapse lile maailma on pidanud taluma
suguelundite moonutamist ning et hinnanguliselt vdivad COVID-19 pandeemiast
tingitud edasiliikkamised voi katkestused kogukonna teavitamisprogrammides ja
kahjulike tavade alases hariduses jdrgmise kiimne aasta jooksul kogu maailmas
suurendada naiste suguelundite moonutamise juhtumeid 2 miljoni vorra ja lapsega
sO0lmitud abielude arvu suurenemist 13 miljoni vorra, vorreldes pandeemiaeelsete
hinnangutega;

5. tuletab meelde, et naiste suguelundite moonutamist loetakse rahvusvaheliselt
inimdiguste rikkumiseks, ning hinnanguliselt on maailmas iile 125 miljoni ohvri ning
ainuiiksi ELis 500 000 ohvrit; nduab andmete kogumise parendamist ning abi Maailma
Terviseorganisatsioonile (WHO), mittetulundusiihingutele ja teistele
organisatsioonidele, kes tegutsevad naiste suguelundite moonutamise 1opetamise nimel;
nduab laiaulatuslikke ja tohusaid haridus- ja teabekampaaniaid naiste suguelundite
moonutamise 10petamiseks ELis ja viljaspool liitu;

6.  nduab tdieliku juurdepéidsu tagamist eri kultuuride suhtes tundliku ja koolitatud
personali pakutavale ravile ning psithholoogilisele abile; nduab tungivalt, et kdik ELi
litkkmesriigid ratifitseeriksid Euroopa Noukogu naistevastase vigivalla ja perevégivalla
ennetamise ja tdkestamise konventsiooni; kutsub komisjoni iiles uurima ELi sise- ja
valisprogrammide silinergilist toimet, et tagada sidus ja pikaajaline ldhenemisviis naiste
suguelundite moonutamise 10petamisele nii ELis kui ka mujal; kordab eelkdige, et
naiste suguelundite moonutamise ennetamise meetmed tuleb integreerida koikidesse
poliitikavaldkondadesse, eelkdige tervishoiu-, varjupaiga-, haridus- ja
toohdivepoliitikasse ning kolmandate ritkidega peetavatesse koostoo- ja
inimodigustealastesse dialoogidesse;

7.  tuletab meelde, et ka ELi territooriumil elavaid tiidrukuid dhvardab oht, et nende
suguelundeid moonutatakse, kui nad kiilastavad oma péritoluriike, eelkdige
perekondlike kiilastuste kdigus; peab oluliseks, et kdik liikmesriigid jagaksid ka
piirkondlike ja kohalike omavalitsuste tasandil oma parimaid tavasid seoses
protokollidega naiste suguelundite moonutamise véltimiseks, et kaitsta tiidrukuid, kes
reisivad riikidesse vdi piirkondadesse, kus naiste suguelundite moonutamine on levinud
tava; kutsub tiles koiki liikmesriike, kes pole veel seda teinud, kehtestama konkreetse
digusnormi naiste suguelundite moonutamise karistamiseks spetsiifiliste
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10.

11.

12.

13.

kriminaaldiguse vahenditega, et thusamalt menetleda juhtumeid, kus kuritegu
sooritatakse vdljaspool liikkmesriigi territooriumi;

kutsub iiles rakendama nulltolerantsi seksuaalse ja soolise vigivalla, naiste suguelundite
moonutamise, lapsega sdlmitud, varajaste ja sundabielude, sunniviisilise abordi,
soopohise abordi, seksuaalse ja reproduktiivse drakasutamise ning religioonist tuleneva
sunniviisilise seksiorjuse suhtes;

moistab hukka seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste mis tahes
rikkumised, sealhulgas suutmatuse pakkuda ja tegelikkuses ka tagada juurdepéésu
pohjalikule seksuaalkasvatusele, pereplaneerimise teenustele, emade
tervishoiuteenustele, turvalisele ja seaduslikule abordile ning tdpsele ja objektiivsele
teabele seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste kohta; nduab kestliku
arengu tegevuskava 2030 ja URO kestliku arengu eesmirkide tditmist tervishoiu (3.
eesmérk), hariduse (4. eesmirk) ning soolise vorddiguslikkuse ja naiste mojuvdoimu
suurendamise (5. eesmérk) valdkonnas;

kutsub ELi iiles toetama tervise- ja pereplaneerimiskeskusi partnerriikides, et vahetada
teavet, aidata muuta ja kdrvaldada menstruatsiooni, seksuaalsuse ja soojitkamisega
seotud tabusid ning kaasates iihtlasi noormehed ja mehed téielikult voitlusesse
stereotiilipide ja tabude vastu; rdhutab vajadust parendada rasestumisvastaste vahendite
kéttesaadavust arenguriikides, eriti teismeliste tiidrukute jaoks, kellel on raseduse puhul
suurem oht tiisistuste tekkeks; kinnitab, et koigil tiidrukutel ja naistel on digus ise vabalt
ja informeeritult otsustada oma seksuaal-ja reproduktiivtervise ja elu tile;

tuletab meelde, et emade tervishoiuteenuste kvaliteet on riigi arengutaseme oluline
nditaja; usub, et arengukoostdd peaks aitama partnerriikidel austada digust tervisele
raseduse ja siinnituse kontekstis, luues selleks korralikud emade tervishoiuteenused, mis
vihendavad tohusalt imikute suremust ning siinnitustiisistustest tingitud suremust;

rohutab, et pohjaliku seksuaalkasvatuse programmid on tdhtsad, sest nad pakuvad
eakohast teavet puberteedi, menstruaaltsiikli, raseduse ja siinnituse kohta, eriti
rasestumisvastaste vahendite ning sugulisel teel levivate haiguste ennetamise kohta;
nduab, et pohjaliku seksuaalkasvatuse programmides késitletaks ka inimestevahelisi
suhteid, seksuaalset sdttumust, soolist vorddiguslikkust, soonorme, ebavordset
voimudiinaamikat suhetes, sundi, vigivalda, austust enda ja teiste piiride vastu,
ndusolekut ja enesehinnangut; toonitab, et pohjaliku seksuaalkasvatuse programmid
aitavad dra hoida varajasi rasedusi ja abielusid, mis pohjustavad tiidrukute koolist
véljalangemist ja toSturult korvale jadmist, ning nduab, et need programmid oleks
voimalikult kaasavad; nduab joupingutuste tugevdamist, et voimaldada emaks saanud
tiidrukutel kooli naasta ning dpingud 10petada; rohutab vajadust vdidelda nende
tiildrukute stigmatiseerimise vastu,

nduab naiste ja tiidrukute hariduses osalemise tagamist, sest see on hidavajalik naiste
sotsiaalseks ja majanduslikuks vdoimestamiseks; kutsub iiles voitlema tiidrukute koolist
puudumise vastu menstruatsiooni ajal, parendades menstruaalhiigieeni vdimaldamisega
seotud meetmeid koolides, eelkdige ligipddsu vee-, kanalisatsiooni- ja
hiigieeniteenustele, ning vdideldes stigmatiseerimisega; rohutab vajadust tagada
koolides juurdepiés vee-, kanalisatsiooni- ja hiigieenitaristule, et tagada seksuaal- ja
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14.

15.

16.

17.

18.

reproduktiivtervis, pidades silmas nii rasestumisvastaseid vahendeid, rasedust,
sinnitust, aborti, sugulisel teel levivaid haigusi ja menstruatsioonihiigieenti,

tuletab meelde, et COVID-19 pandeemia ja litkumispiirangud on viinud koolide
sulgemiseni, naiste ja tiitarlaste isolatsioonini, mérkimisvaérselt vigivaldsete suhete
arvu suurenemiseni, fiilisilise vigivalla, varajaste raseduste ja abielujuhtumiteni ning
toetusele ja tervishoiuteenustele juurdepdisu piiramiseni; nduab, et EL edendaks
COVID-19 pandeemiale iilemaailmse reageerimise raames pohjalikku
seksuaalkasvatust, pereplaneerimisteenuseid ja emade tervishoiuteenuseid strateegilise
teljena partnerriikide tervishoiuteenuste ja sotsiaalsete slisteemide toetamises; tuletab
meelde valitsusviliste organisatsioonide, sealhulgas naisorganisatsioonide rolli teenuste
osutamisel ning seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste kaitsmisel,
ning rohutab, et seetdttu peaks EL neid nii finantsiliselt kui ka poliitiliselt toetama;

kutsub iiles kasutama kommunikatsioonivahendite, nditeks raadio, televisiooni ja
telefoni voimalusi, samuti veebikanaleid, nditeks sotsiaalmeediat ning sOnumite
edastamise teenuseid, et parendada noorte ligipddsu seksuaalharidusele, eelkdige tosta
nende teadlikkust sugulisel teel levivatest haigustest ning alaealiste rasedusega seotud
ohtudest; on seisukohal, et selleks tuleb jétkata voitlust digitaalsetele teenustele
juurdepadsu puudutava soolise ebavordsuse vastu ning samuti tiidrukute ja naiste
vastase kiiberahistamise ja -vigivalla vastu;

tuletab meelde, et ohutu ja seaduslik abort on naiste ning teismeliste tiidrukute tervise ja
Oigustega lahutamatult seotud; hoiatab, et nii arenguriikides kui ka ELis on murelikuks
tegevaid tagasilooke seoses naise digusega oma keha iile otsustada; tuletab meelde, et
Maailma Terviseorganisatsiooni andmete pohjal olid 45 % kogu maailmas tehtud
abortidest ebaturvalised, kusjuures peaaegu kdik neist ebaturvalistest abortidest tehti
arenguriikides, ning igal aastal vOetakse arenguriikides ebaturvaliste abortide tottu
haiglaravile 7 miljonit naist ja peaaegu iga abordiga seotud surmajuhtum voi puue oleks
ennetatav seksuaalhariduse, tdhusa rasestumisvastase vahendi kasutamise, turvalise ja
seaduslikult esile kutsutud abordi ning tiisistuste digeaegse ravi abil; nduab, et
eemaldataks turvalisele abordile ligipdédsu takistused, mille seas on nditeks piiravad
seadused, teenuste vihene kattesaadavus, kulukus ja stigma; tuletab meelde, et kdik
2019. aasta rasestumisvastaste vahendite atlases analiiiisitud riigid peavad tegema
rohkem teabe ja rasestumisvastaste vahendite kéttesaadavuse parandamiseks, nii et
inimestel oleksid reproduktiivelu puhul valikuvoimalused; réhutab, et vaja on tiielikult
rakendada Maputo protokoll, eelkdige selle artikkel 14 ning Pekingi deklaratsioon ja
tegevusprogramm,;

nduab, et soolise vordodiguslikkuse kolmandas tegevuskavas pddrataks suuremat
tdhelepanu seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste teemalisele
poliitikavaldkonnale, sest COVID-19 pandeemial on olnud arenguriikide naiste ja
tiitarlaste jaoks rdngad tagajérjed; rohutab, et oluline on tdhusamalt edendada iga
inimese digust omada tdielikku kontrolli ning otsustada vabalt ja vastutustundlikult oma
seksuaalsuse ning seksuaal- ja reproduktiivtervisega seotud kiisimuste iile;

kutsub litkmesriike iiles ndukogu jareldustes plihenduma soolise vorddiguslikkuse
kolmanda tegevuskava eesmérkidele, eriti neile, mis puudutavad seksuaal- ja
reproduktiivtervist ning seonduvaid digusi; kutsub ELi ja liikmesriike iiles koostama
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19.

20.

21.

22.

23.

riigi tasandi rakenduskavasid, milles seatakse prioriteediks seksuaal- ja
reproduktiivtervis ning seonduvad digused, kohaldades moddetavaid nditajaid ja lisades
jarelevalvemehhanismid; palub ELi delegatsioonidel seada soolise vorddiguslikkuse
kolmanda tegevuskava rakendamisel prioriteediks seksuaal- ja reproduktiivtervist ning
seonduvaid 0igusi puudutavad tegevused;

margib, et piirkondlikud ja kohalikud omavalitsused, kuna need on kodanikele ja
kodanikuiihiskonnale 1dhimad ametiasutused, vdivad oluliselt panustada sellesse, et
keegi ei jadks soolise vorddiguslikkuse kolmanda tegevuskava seksuaal-ja
reproduktiivtervise ning seonduvate diguste teemalise poliitika rakendamisel korvale;
usub, et tagamaks, et keegi ei jadks korvale, peaks soolise vorddiguslikkuse kolmanda
tegevuskava seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste teemaline
poliitikavaldkond tagama, et iihtki naist ega tiidrukut ei diskrimineerita tema kuuluvuse
pérast monda konkreetsesse sotsiaalsesse klassi, etnilise péritolu, religiooni, rassi, puude
vO1 seksuaalse sattumuse tottu;

kutsub ELi ja litkmesriike iiles kindlustama seksuaal- ja reproduktiivtervise ning
seonduvate digustega tegelemiseks piisava ja sihipdrase rahastamise nii oma
arengukoostdo poliitikas kui ka vilistegevuse vahendites, nditeks naabruspoliitika,
arengu- ja rahvusvahelise koostdo rahastamisvahendis; kutsub sellega seoses komisjoni,
Euroopa vilisteenistust ja litkmesriike {iles seadma seksuaal-ja reproduktiivtervist ning
seonduvaid digusi prioriteediks ELi programmide koostamise protsessis, sealhulgas
tthise kavandamise puhul;

rohutab, et on oluline veenduda, et arengukoostdo poliitikasse oleks kaasatud ka
kodanikuiihiskonna organisatsioonid, mis on otseselt seotud seksuaal- ja
reproduktiivtervise ning seonduvate diguste kaitsega arenguriikides; soovib, et ELi ja
litkkmesriikide humanitaarabimeetmetesse lisataks soolise vorddiguslikkuse perspektiiv
ning seksuaal- ja reproduktiivtervise ning seonduvate diguste perspektiiv, kuna
juurdepads seksuaal- ja reproduktiivtervishoiule on liks humanitaarkriisi tingimustesse
sattunud inimeste pohivajadusi;

usub, et EL peab holbustama partnerriikides seksuaal- ja reproduktiivtervist ning
seonduvaid digusi puudutavate teenuste integreerimist riiklikesse
tervishoiustrateegiatesse ja poliitikavaldkondadesse; tuletab murega meelde, et kdige
rohkem on seksuaal-ja reproduktiivtervishoiuga seotud vajadused katmata teismeliste,
vallaliste, LGBTIQ-kogukonna litkmete, puuetega inimeste, véhemusrahvuste
esindajate ning maal voi linnas elavate vaeste inimeste puhul; réhutab, et seksuaal- ja
reproduktiivtervise ning seonduvate diguste alased teenused peaksid olema
sootundlikud, digustel pohinevad, noortesdbralikud ja koigile kattesaadavad, olenemata
vanusest, soost, soolisest eneseméiratlusest voi orientatsioonist, rassist, sotsiaalsest
klassist, religioonist, perekonnaseisust, majanduslikest voimalustest, etnilisest voi
sotsiaalsest paritolust voi puudest, sealhulgas humanitaarkriisi tingimustes konfliktide ja
katastroofide ajal;

tuletab meelde, et Sahara-taguses Aafrikas on naistel suurem oht nakatuda HIV-i ning
see teeb nad veelgi kaitsetumaks emakakaela- ja emakavéhi suhtes; rohutab vajadust
lisada riiklikesse tervishoiupoliitikatesse ja teavituskampaaniatesse sooline mdode, et
votta arvesse haigusi, mis puudutavad just tiidrukuid ja naisi;
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24.

25.

26.

27.

28.

29.

kutsub liikmesriike iiles voitlema diskrimineerimisega seksuaal-ja reproduktiivtervise
ning seonduvate diguste teenustes ning kasutama valdkonnaiilest 1dhenemisviisi, et
tagada naiste ja tlidrukute, trans- ja cis-sooliste, mittebinaarsete, lesbiliste,
biseksuaalsete ja intersooliste naiste vordne ligipdds seksuaal- ja
reproduktiivtervishoiule ning seonduvatele digustele;

kutsub litkmesriike iiles todtama selle nimel, et ELis ja lilemaailmselt keelustataks nn
parandusteraapia, sest see on kahjulik praktika, millega rikutakse LGBTIQ tiidrukute ja
naiste digusi;

tuletab meelde, et naised ja tiidrukud on végistamise ja seksuaalvégivalla suhtes eriti
kaitsetud kriisiseisundis piirkondades, sealhulgas konfliktide, looduskatastroofide ning
kliitmamuutuste tagajiargede kontekstis; kutsub Euroopa Liitu iiles tdhustama voitlust
sOjarelvana kasutatava végistamise vastu, ning tagama végistamisohvritele ligipdasu
seksuaal- ja reproduktiivtervishoiu teenustele;

kordab oma tileskutset ELi ning Aafrika, Kariibi mere ja Vaikse ookeani piirkonna
riikide organisatsiooni uue kokkuleppe mdlemale poolele plihenduda seksuaal- ja
reproduktiivtervise ning seonduvate diguste edendamisele, kaitsele ja jdrgimisele ilma
diskrimineerimise, sunni ja végivallata, ning rahvastiku ja arengu rahvusvahelise
konverentsi tegevuskava ja selle 1dbivaatamiskonverentside tulemuste tdielikule
rakendamisele; kutsub komisjoni iiles votma kaubanduslepingutes inimdigusi
puudutavate klauslite labirddkimisel ja tditmisel arvesse seksuaal- ja reproduktiivtervist
ning seonduvaid digusi;

tuletab meelde, et varjupaigataotlejad ja pdgenikud on viga sageli inimkaubanduse,
seksuaalvigivalla ja prostitutsioonile sundimise ohvrid; juhib tdhelepanu asjaolule, et
varjupaigataotlejatel ja pdgenikel on sageli raskem padseda ligi emade
tervishoiuteenustele, rasestumisvastastele vahenditele, turvalisele abordile voi
teenustele, mis on seotud sugulisel teel levivate haiguste ennetamisega; rohutab, et
nende elanikkonnariihmade tohus juurdepiis seksuaal- ja reproduktiivtervishoiule ning
seonduvatele digustele otsustab nende saatuse;

nduab naiste voimestamise tagamist, et nad saaksid tdielikult kasutada oma inim- ja
seaduslikke digusi, sealhulgas ligipddsu diguslikule staatusele, niiteks siinni
registreerimise kaudu, naiste ja tiitarlaste digust parida vara ning ligipddsu maale,
kapitalile ja mikrorahastamisele; rohutab, et sellisel majanduslikul voimestamisel v3ib
olla positiivne mdju naiste voimet kasutada oma Gigusi koigis valdkondades.
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