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 ET 

ETTEPANEKUD 

Keskkonna-, rahvatervise ja toiduohutuse komisjon palub vastutaval tööhõive- ja 

sotsiaalkomisjonil lisada oma resolutsiooni ettepanekusse järgmised ettepanekud: 

1. juhib tähelepanu sellele, et puuded, mida esineb 15 %-l ELi elanikest, on sageli seotud 

halva tervisega ning püsivate tõketega tervishoiuteenuste kättesaadavuse osas, mille 

tulemusena puuetega inimeste tervishoiuvajadused jäävad osaliselt või täielikult 

rahuldamata, ka siis, kui puue on tingitud ravimi kõrvaltoimest; märgib, et kvaliteetsete 

tervishoiuteenuste puudumine mõjutab negatiivselt puuetega inimeste suutlikkust elada 

iseseisvalt, kaasavalt ja teistega võrdsel alusel; 

2. peab murettekitavaks, et puuetega inimesed annavad teistest tunduvalt sagedamini teada 

ebapiisava ravi või ravist keeldumise juhtumitest, samuti sundravist või väärkohtlemisest, 

ning juhib tähelepanu tervishoiutöötajate puudulikule ettevalmistusele puuetega inimeste 

tervishoiuvajaduste osas; kutsub liikmesriike üles investeerima puuetega inimeste ravi ja 

abistamisega tegelevate töötajate koolitusse; 

3. rõhutab vajadust arvesse võtta ja lahendada läbipõimunud ja mitmekordse 

diskrimineerimise küsimusi, võttes eelkõige arvesse puuetega naistel eriti sageli esinevaid 

tõsiseid terviseprobleeme, mentaalsete probleemide üldist sagedast esinemist naiste, eriti 

naissoost migrantide, pagulaste ja varjupaigataotlejate seas ning muid välditavaid 

puuetega inimeste diskrimineerimise juhtumeid, muu hulgas vanusest, soost, seksuaalsest 

sättumusest ja identiteedist ning sotsiaalsest ebavõrdsusest tulenevaid juhtumeid, mida on 

võimalik ära hoida; 

4. kutsub liikmesriike üles vastu võtma õigusnorme ja menetlusi, millega selgelt 

tunnistataks, tõkestataks ja tõrjutaks mitmekordset ja läbipõimunud diskrimineerimist ning 

võetaks kohaseid meetmeid nii avaliku kui ka erasektori toimijate teadlikkuse tõstmiseks 

ja koolitamiseks mitmekordse ja läbipõimunud diskrimineerimise küsimustes, kusjuures 

erilist tähelepanu tuleks pöörata naistele, lastele, lesbidele, geidele, biseksuaalidele, trans- 

ja intersoolistele inimestele (LGBTI-inimesed) ning puuetega migrantidele;  

5. rõhutab, et teadev nõusolek ja kättesaadavad menetlused on eeltingimused puuetega 

inimeste õigusele teha vabalt ja maksimaalses ulatuses otsuseid oma ravi kohta, kusjuures 

erilist tähelepanu tuleb pöörata õpiraskustega isikutele; nõuab, et raviga seoses oleksid 

kesksel kohal patsientide õigused; 

6. tuletab meelde, et komisjon on eesõigustatud olukorras, kui liikmesriikide seas on vaja 

edendada ja levitada parimaid tavasid, mis puudutavad peamiste tervishoiuteenuste 

kättesaadavust ning puuetega seotud spetsiifilise hoolduse ja ravi osutamist; 

7. kutsub komisjoni üles puuetega seotud vajadusi oma tervishoiuinstrumentides ja -

meetmetes arvesse võtma, et aidata liikmesriikides parandada puuetega inimeste 

tervishoiutulemusi, tagades neile parema füüsilise, keskkondliku ja sensoorse juurdepääsu, 

teenuste kvaliteedi ja soodsa hinna, ning ühes sellekohaste vahendite ja meetmete 

väljatöötamisega pidama puuetega inimestega põhjalikke konsultatsioone; 

8. kutsub komisjoni ja liikmesriike üles tegema koostööd tugivahendite väljaarendamiseks, 
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et aidata puuetega lastel ja teismelistel oma potentsiaali täies ulatuses realiseerida; juhib 

tähelepanu eelkõige sellele, et vaja on soodustada nende kasvatamist oma perekonnas ja 

kogukonnas, mitte eriasutustes; 

9. kordab, et reproduktiivõigused kuuluvad 1993. aasta Viini deklaratsiooni ja 

tegevuskavaga ning ÜRO puuetega inimeste õiguste konventsiooniga tagatud 

põhivabaduste hulka ning hõlmavad muu hulgas järgmist: õigus võrdsusele ja 

mittediskrimineerimisele, õigus abielluda ja luua perekond; õigus laialdasele 

reproduktiivtervishoiule, sealhulgas pereplaneerimisteenustele ja emade 

tervishoiuteenustele, haridusele ja teabele; õigus anda teadev nõusolek kõikideks 

meditsiinilisteks protseduurideks, steriliseerimine ja abort kaasa arvatud; õigus elada ilma 

seksuaalse väärkohtlemise ja ärakasutamiseta; 

10. kutsub liikmesriike üles vastu võtma meetmeid, millega tagataks kogu puuetega naistele 

suunatud tervishoiu ja teenuste, sealhulgas kogu reproduktiivtervishoiu ja mentaalse 

tervishoiu ning teenuste kättesaadavus ning lähtumine asjaomase isiku vabast ja teadvast 

nõusolekust; 

11. kutsub liikmesriike üles vastu võtma suuniseid, millega tagataks kogu seksuaal- ja 

reproduktiivtervisega seonduva hariduse, teabe, tervishoiu ja teenuste kättesaadavus 

puuetega naistele ja tütarlastele, neile arusaadavas ja eakohases vormis, kaasa arvatud 

viipekeel, Braille' kiri, kombitavad suhtlusvahendid, suur šrift ning muud alternatiivsed 

suhtlusviisid, -vahendid ja -vormid; 

12. peale selle kutsub liikmesriike üles tagama, et sunniviisiline ravi ja kinnipidamine oleks 

keelatud, nagu nõuavad uusimad rahvusvahelised normid; 

13. märgib, et struktureeritud andmete ja statistika puudumine üleriiklikust tasandist allpool ja 

elanikkonna alarühmade lõikes on tõke, mis segab kohaste meetmete kavandamist 

tervishoiuteenuste ebavõrdse kättesaadavuse vähendamiseks; palub komisjonil toetada 

liikmesriike ooteaja näitajate määratluse ühtlustamisel ja näitajate kogumisel ning 

puuetega inimeste jaoks tervishoiuteenuste kättesaadavuse normide sätestamisel ja 

järgimisel; 

14. palub komisjonil hoiduda kokkuhoiumeetmete toetamisest, kuna neil on tõenäoliselt kogu 

ELis negatiivne mõju sellele, et puuetega inimesed saaksid piisavalt tervishoiuteenuseid; 

15. palub liikmesriikidel hoiduda kärbetest puuetega seotud toetuste, kogukonnapõhiste 

teenuste ja tervishoiuteenuste osas, kuna see toob endaga kaasa puuetega inimeste ja 

nende pereliikmetest hooldajate tervise ja heaolu halvenemise; 

16. nõuab, et komisjon võtaks piiriülese tervishoiu direktiivi hindamisel arvese puuetega 

inimeste aspekti, ning nõuab, et liikmesriigid edendaksid direktiivi rakendamist, pidades 

silmas puuetega inimeste vajadusi ja õigust teavet saada, ning kasutaksid tulemuslikult ja 

teistega võrdsetel alustel direktiivi sätteid ja vahendeid, mida ka elanikkond üldiselt 

halvasti tunneb; 

17. nõuab, et komisjon töötaks riiklike kontaktpunktide jaoks välja kogu ELi hõlmavad 

suunised kõigile patsientidele kättesaadava teabe andmiseks ravivõimaluste kohta teistes 

liikmesriikides, võttes arvesse patsientide organisatsioonide erilist rolli;  
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18. kutsub komisjoni üles aitama liikmesriikidel ja Euroopa tugivõrgustike liikmetel 

suurendada võrgustiku vahendeid ja asjatundlikkust selliste puuete osas, mis ei pruugi küll 

olla harvaesinevad, ent nõuavad samuti ülimalt spetsiifilisi tervishoiuteenuseid, mida 

saavad osutada multidistsiplinaarsed tervishoiurühmad, ning suurendada teadmiste ja 

vahendite koondumist selle võrgustiku kaudu; 

19. tunnustab Euroopa puudetunnistuse katseprojekti; ergutab kõiki liikmesriike ühinema 

Euroopa puudetunnistuse algatusega ning kutsub komisjoni üles eraldama vajaduse korral 

kogu ELi hõlmava Euroopa puudetunnistuse väljatöötamiseks vajalikud rahalised 

vahendid; 

20. palub komisjonil ja liikmesriikidel tagada, et elektroonilised ja mobiilsed 

tervishoiuteenused ning rakendused ja seadmed – sealhulgas hädaabinumber 112, mis 

peab olema kergesti kasutatav kogu Euroopas, ning täpne mobiiltelefoni asukoha süsteem 

(AML) – oleksid puuetega patsientidele ja nende hooldajatele täielikult kättesaadavad, 

ning kasutada sellega seoses veelgi ulatuslikumalt telemeditsiini võimalusi kättesaadavuse 

ja hoolduse parandamiseks; 

21. märgib, et programmitöö perioodil 2014–2020 võimaldavad struktuuri- ja 

investeerimisfondid meetmeid, millega konventsiooni eesmärkide täitmist edendada; 

nõuab seetõttu ELi struktuurifondide sujuvama kasutamise võimaldamist, mida vajaduse 

korral täiendaksid riiklikud meetmed, kuna see on üks moodus, mis aitab puuetega 

inimestele nende seisundile vastatavaid kvaliteetseid tervishoiuteenuseid osutada, 

kõrvaldada ebavõrdsuse ravi kättesaadavuses, parandada elukvaliteeti ning parandada 

tervishoiuteenuste, sealhulgas elektrooniliste teenuste, rakenduste ja seadmete 

kättesaadavust puuetega inimestele; 

22. on seisukohal, et tooted ja teenused tuleb puuetega inimestele kättesaadavamaks muuta; 

juhib tähelepanu sellele, et majanduslikud ning kulu- ja tulutõkked takistavad 

kättesaadavuse arendamist ja rakendamist; on seisukohal, et puuetega inimeste tugevam 

kaasamine tervisega seotud toodete ja teenuste väljatöötamisse aitab suurendada nende 

ohutust ja kättesaadavust; 

23. nõuab puuetega inimeste organisatsioonide täielikku kaasamist puuetega inimestega 

seotud poliitika väljatöötamisse ja läbivaatamisse; 

24. toonitab, et füüsiliste puuetega inimestel tekib probleeme ka nn digiteeritud liikuvuse 

turul, ning nõuab, et juurdepääsu hõlbustataks mis tahes liiki puudega isikutele, kasutades 

eri puuete puhul sobivaid keeli, vorminguid ja tehnoloogiaid, sealhulgas viipekeelt, Braille 

kirja, toetavaid ja asendavaid suhtlusvahendeid ning muid asjakohaseid vahendeid, viise ja 

suhtlusformaate vastavalt isiku eelistusele, kaasa arvatud lihtsalt loetav tekst, subtiitrid ja 

isiklikud tekstsõnumid, ning kasutades eelkõige tervishoidu puudutava teabe puhul mitut 

eri tajukanalit; 

25. kutsub komisjoni üles tegema pidevalt jõupingutusi terviseprobleemide ennetamiseks ja 

tervishoiu edendamiseks, et jagu saada suurest ebavõrdsusest tervise ja tervishoiuteenuste 

kättesaadavuse osas, mille tõttu kannatavad kõige nõrgemad puuetega inimesed; 

26. kutsub komisjoni ja liikmesriike üles toetama mälupuudulikkuse klassifitseerimist 

puudena;  
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27. kutsub komisjoni ja liikmesriike üles võimalikult kiiresti edendama Euroopa puuetega 

inimeste strateegia 2010–2020 elluviimist; 

28. palub komisjonil viia Euroopa puuetega inimeste strateegia kooskõlla puuetega inimeste 

õiguste konventsiooniga, nii et strateegial oleks selge ajakava, võrdlusalused ja näitajad; 

29. palub komisjonil lisada Euroopa puuetega inimeste strateegiasse eraldi jaotis nende 

puuetega inimeste kohta, kes on teistest sõltuvad, kuid kellel puudub perekonna toetus; 

rõhutab, et selles jaotises tuleks esmajärjekorras arvesse võtta puuetega inimeste 

sotsiaalseid ja tervisega seotud vajadusi ning seejärel kõiki muid nende elu aspekte; 

30. nõuab, et komisjon ja liikmesriigid tunnustaksid asjakohaselt pereliikmetest hooldajate 

ülimalt tähtsat rolli ning tagaksid ka neile piisava juurdepääsu tervishoiuteenustele, võttes 

arvesse asjaolu, et puuetega inimeste hooldamine mõjutab ka hooldajate endi füüsilist ja 

vaimset tervist ning heaolu; 

31. rõhutab, et puuetega inimeste diskrimineerimise lõpetamine kõigis eluvaldkondades, 

sealhulgas tervishoiuteenuste kättesaadavuse osas, sõltub võrdset kohtlemist käsitleva 

horisontaalse direktiivi vastuvõtmisest ja rakendamisest.  
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