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Clanek 115 jednaciho fadu

Mikael Gustafsson, Inés Cristina Zuber, Cornelia Ernst, Nikolaos Chountis, Marie-Christine
Vergiat, Paul Murphy, Patrick Le Hyaric

za skupinu GUE/NGL

Katarina Neved'alov4, Britta Thomsen

za skupinu S&D

Sophiain 't Veld, Baroness Sarah Ludford, Antonyia Parvanova

za skupinu ALDE

Marije Cornelissen, Raul Romeva i Rueda, Nicole Kiil-Nielsen, Franziska Katharina Brantner,
Ulrike Lunacek, Ana Miranda

za skupinu Verts/ALE

Pfedmét:  Pristup k antikoncepci a s ni souvisejicim informacim v ¢lenskych statech EU

Reprodukéni svoboda je dllezitou soucasti vefejného zdravi a rovnopravnosti pohlavi. Komise se
zavazala, Ze podpofi koordinaci politik a vyménu osvédéenych postupl s cilem zamezit nerovnostem
ve zdravotnictvi mezi lenskymi staty. Moderni antikoncepce pfedstavuje vysoce ucinny druh
preventivni zdravotni péce, ktery chrani pfed nechténym téhotenstvim a sniZuje potfebu potratd,

a zaroven je klicem k zajisténi zdravi a rovnosti mezi muzi a Zenami. V nékolika ¢lenskych statech EU
je v8ak pristup k antikoncepci velmi omezeny, a to pfedevsim kvli nedostatku statnich dotaci

a spolehlivych informaci o antikoncepci.

Pro projekty Komise v oblasti zdravi a rovnopravnosti pohlavi neni prioritou reprodukéni zdravi zen
nebo pfistup k antikoncepci. Napfiklad 88 zdravotnich ukazatelu, které Komise stanovila, nezahrnuje
ukazatele rozSifeni antikoncepce nebo neuspokojené poptavky po antikoncepci. Projekt
REPROSTAT (monitorovani reprodukéniho zdravi) nebude pokracovat a neni jasné, jak budou vyuzity
jeho vysledky. Program Komise Zdravi pro rust (2014—2020) neobsahuje Zadny odkaz na sexualni
nebo reproduké&ni zdravi. tato situace bude mit negativni dopady na zdravi a Zivotni podminky Zen,
predevsSim Zen s nizkymi pfijmy, mladistvych a Zen, které jsou vystaveny domacimu nasili.

1. Jak Komise v ramci svych snah o snizeni nerovnosti v oblasti zdravi zajistuje systematicky sbér
udajl o rozSifeni antikoncepce a neuspokojené poptavce po antikoncepci v €lenskych statech?

2. Jaké kroky Komise podnikla pro rozvoj iniciativ a sdileni osvéd¢enych postupll o pfistupu
k antikoncepci v Clenskych statech?

3. Co déla Komise pro to, aby zajistila, Ze pfekazky v pfistupu k antikoncepci, v€etné
nedostatecného pojisténi, vysoké ceny a nedostatku spravnych a nezaujatych informaci
0 antikoncepci, budou FeSeny v jejich iniciativach v oblasti zdravi a rovnopravnosti pohlavi?

4. Jak Komise navaze na Sirokou Skalu vysledkl projektu REPROSTAT (monitorovani
reprodukéniho zdravi) ve svych iniciativach pro rovnost v oblasti zdravi a jaké nasledné kroky
pfijme v reakci na doporuceni obsazena v zavére¢né zpraveé na rok 2011?
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