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Dna 29. 11. 2007 Ministerstvo zdravotnictva SR pr&tho na medzirezortné
pripomienkové konanie Navrh Narodného programu aohr sexualneho
a reprodukného zdravia v SRifalej len ,Narodny program®). Tento dokument obsahuj
pripomienky a odporania Olgianskeho zdruzenia Moznosgolby (Bratislava), Poradne
pre olgianske aludské prava, mimovladnej organizacie (KoSice) ai@iskeho

zdruzenia Oban a demokracia (Bratislava) k tomuto Narodnéhgaimu.

Vitame pristup Ministerstva zdravotnictva SR refielany v Narodnom programe, ktory
povaZuje sexualne areprodnk zdravie za podstatni ¢a@ zdravia kazdého
jednotlivca. PIne podporujeme snahu Ministerstdeazotnictva SR iniciovaprijatie
programu sexuélneho  areprodokho zdravia, ktory vychadza z principov
a dokumentov prijatych v tejto oblasti Svetovou axaitnickou organizaciou, OSN,
Radou Eurépy a ktoré podporuje aj Eurdpska unizititoe hodnotime skutoog’, Ze
tento program potvrdzuje prava zien a detvsuvisiace so sexualnym a reprathykm
zdravim, ako je pravo na rovnos nediskriminaciu, pravo na Zivot, zdravie, osobnu
slobodu a bezg@od’, na reSpektovaniudskej déstojnosti, pravo nebgodrobena



ponizujicemu a redskému zaobchadzaniu, pravo na informacie o sexual
a reprodukcii al'alSie iné 'udské prava a slobody, ktorychiinné uplatiovanie je
nevyhnutné na to, aby Zeny rovnako ako aj muzi malekt plnohodnotny a zdravy
zivot.

Domnievame sa, Ze je nesmierne dolezité, aby @elohy stanovené v Narodnom
programe boli nielen deklarované v dokumente, biesa vytvoril mechanizmus na ich
doésledné uplabvanie v praxi.

Zarovei ocaiujeme, Ze ministerstvo zdravotnictva kladie v Naamd programe dbraz na
spolupracu s mimovladnymi organizaciami v oblaskiuglneho a reprodakého zdravia
a prav a dufame, Ze sa naSimi pripomienkami mirsste bude zaobefa zapracuje ich
do zaveréného textu Narodného programu.

K navrhu Narodného programu predkladame nasledg@vipgomienky a odpoiwania:
PRIPOMIENKA €.1—NAzZOV PROGRAMU

Navrh pouzZiva nejednotny nazov programu. Miestamivstexte vyskytuje néazov
Narodny program ochrany reprodimiého a sexualneho zdravia, inokedy zas Narodny
program ochrany reprodtkého zdravia (napr. str. 3 hore), alebo Narodnygranmm
reprodukného a sexuélneho zdravia (str. 9). Takisto saipauiejednotna skratka nazvu
(NPOSRZ a NPRSZ). Navrhujeme zosufad@zov programu a pouZivgednotny nazov

a jeho skratku v celom texte.

Zarover navrhujeme, aby sa nazov programu ujednotil naot\@r program ochrany
sexualneho a reprodéého zdravia v SR.

PRIPOMIENKA C.2—PRAVNA UPRAVA SRZ

Ako je deklarované v samotnom texte Narodného mrogr Narodny program vychadza
zo Standardov a definicii Svetovej zdravotniakejanizacie pre Europu a reSpektuje
zasady aénych programov konferencii OSN o populacii a rozzd{ahiry a konferencie
OSN o Zenéach v Pekingu a ostatnych konferencii & ze jeho ci€om je poskytové
zdravotnicke sluzby v oblasti sexualneho arepréwého zdravia v sulade
s vnutrostatnou legislativou a medzinarodnymi dodotmi, je podla naSho nazoru
prioritou, aby vyslovne obsahoval zavazok slovepsk@dy plne implementova
medzinarodnd’udsko-pravne Standardy v oblasti reprathdho a sexuélneho zdravia.
V tomto smere v Narodnom programe absentuje Ulafyaapit a prija legislativny
zéklad prava na reprodéé zdravie, ktoré by sa malo zakdtypriamo v Ustave
Slovenskej republiky. Rovnako by bolo vhodné, ahyusobila analyza pravneho stavu
v oblasti reproduného a sexualneho zdravia. Tato analyza by zadefiaooblasti,
ktoré je potrebné legislativne upré\g cidom zabezp@t (¢innl ochranu sexuélneho
a reprodukného zdravia v stlade s medzinarodnymi zavazkami SR



Vldda by mala zaigtj Ze tato pravna Uprava pokryje vSetky oblasti adpkiného
zdravia, vratane:

« pristupu k modernym metddam antikoncepcie;

+ reproduknych technologii;

« bezpeénych zdravotnych sluzieb pre tehotné zeny a matky;

- STlaHIV/AIDS;

« informacii, vychovy a poradenstva;

- umelého preruSenia tehotenstva;

« reprodukného zdravia pre dospievajucich;

- liecenia rakoviny a infekcii reprodakého traktu.

Vlada by mala tiez zaisti Zze tato pravna Uprava pokryje nasledujii@dveé pravne
principy tykajuce sa Yahu poskytovat@a zdravotnej  starostlivosti
a pacientky/pacienta pri poskytovani sluzieb tykmjd sa reproduiného
a sexualneho zdravia:

- informované rozhodovanie;

 slobodné rozhodovanie;

+ sukromie;

« dovernos;

« kompetentné poskytovanie sluZieb;

« bezpe&nog’ a efektivnos vyrobkov;

« pravo na rovnas a na uplatovanie zasady rovnakého zaobchadzanialgpod
antidiskrimin&gného zakona (zakod&. 365/2004 Z. z. o rovhakom zaobchadzani
v niektorych oblastiach a o ochrane pred diskrimimé& v zneni neskorSich
predpisov).

Na zaklade uvedeného navrhujeme rog®éarodny program o nasledujulci Eie

e ,Do roku 2009 priprawi analyzu pravneho stavu v oblasti
reprodukného a sexudlneho zdravia ana jej zaklade zadefino
hlavné oblasti, ktoré je eSte potrebné legislatiupeavi’ s cid’om
zabezpé&it Cinny pristup Kk sluzbam reprodiiého a sexuélneho
zdravia a efektivnu ochranu s nimi spojenych prav.”

Hlavnu zodpovedndspri plneni tohto cika by malo prevziaMinisterstvo zdravotnictva
SR v s@innosti sdalSimi relevantnymi organmi verejnej spravy a vigpmaci s Radou
vlady pre rodovu rovna's ktord ma zé&at’ pésobi’ od 1.1.2008.

Narodny program takisto nefita s propagaciou muzskej antikoncepcie a roz&mova
informacii o nej._Z uvedeného ddvodu navrhujeméirazNarodny program vasti 8.1.
0 tento cié :
e ZvySova  aktivnu participaciu a zodpovedrios muzov
o informovanom rozhodovani v oblasti sexualnehepaadukného




zdravia a podporovapouZzivanie antikoncé€pych prostriedkov pre
muZzov.*“

Ostatnédasti Narodného planu by mali reflektovaa tieto ciele a Ulohy a konkrétne
opatrenia by mali bprisluSne dopracované.

PRIPOMIENKA ¢.3—UvoD

V druhom odstavci Uvodu su uvedené dve nasledowety: yS cidom zabezp#t
zvySenie Urovne sexualneho a reprashého zdravia adinné uplatiovanie prislusnych
prav aslobéd. Vlada SR prijima tento Néarodny paogrochrany sexuélneho a
reprodukného a zdravia (NPOSRZ).”

Navrhujeme odstratibodku za prvou vetou a uprévidzov programu nasledovne:

»S cidom zabezp&t zvySenie Urovne sexualneho a reprashého zdravia a
acinné uplatiovanie prislusSnych prav aslob6d Vlada SR prijinesatd
Narodny program ochrany sexualneho a reprédéio a zdravia v SR
(NPOSRZ2).”

PRIPOMIENKA C€.4—MEDZINARODNE A EUROPSKE POSTOJE K SEXUALNEMU
A REPRODUKCNEMU ZDRAVIU

Posledny odstavec na strane 2 uvadza informéciegiorralnej stratégie sexualneho
a reprodukného zdravia SZO-EURO prijatej v Kodani v roku 2@@&¥ toho, aby priamo
uviedol jej Uplny nazov. Zlladiska potreby upresnenia zdroja a moznosti jeho
vyhradania_navrhujeme dopthpresny nazov stratégie dypriamo do textu, alebo do
poznamky podiarou a takisto upraviformulaciu poslednych dvoch odstavcov na strane
2.

Navrhujeme, aby sa ndzov stratégie SZO-EURO dogmibredposledného odstavca na
strane 2 nasledovne

,Od roku 1995 bol prijaty cely rad odpdani, ktoré boli zapracované do
stratégii sexualneho a reprodokho zdravia SZO. Napriklad v roku 1999
projekt SZO ,Bezpé&né materstvo“ bol celosvetovo zamerany na
vypracovanie zakladnych opatreni smerujacich keskl materskej
chorobnosti a umrtnosti. Eurdpska regionalna kamzelSZO (SZO-EURO)
vypracovala a prijal&Z0 Regionalnu stratégiu sexualneho a reprodéko
zdravia (d’alej len ,Regiondlna stratégia“) zameranu na efektitvorbu
programov na zlepSenie reprodnkho a sexualneho zdravia v Eurépe (SZO,
Kodai, 2001).“

V nadvaznosti na predoSly odstavec navrhujeme prefiove’ posledny odstavec na
strane 2 tak, aby bolo jasné, ze sa stale hovailionalnej stratégii SZO-EURO z roku
2001. Takisto navrhujeme upravext tohto odstavca a to nasledovne




,V Regionalnej stratégii SZO-EURO povaZuje za diéezaby eurdpske
krajiny venovali sexualnemu areprodakmu zdraviu mimoriadnu
pozornosg. To plati predovSetkym pre krajiny strednej a \gaiej Eurdpy.
Vyrazné rozdiely v zdravothom stave obyVatga existuju jednak medzi
réznymi Statmi Europy, ale aj medzi réznymi skupmabyvatéstva v ramci
jednotlivych statov. R@as obdobia ekonomickej a socialnej premeny sdistret
mnohé europske krajiny s narastom nezamestnanchtidoby, s rozpadom
socialnych sieti, ako aj so skratenim verejnyctavkov na zdravotnictvo
a socialne sluzby. Toto vSetko malo za nasledokSemee zdravotného stavu
obyvaté'stva. Takisto problémy, ako tehotenstvo mladistuwigiwat, doméace
nasilie a sexudlne zneuzZivanie, nedosteio reflexia na potreby
znevyhodnenych skupin obyvéseva vratane migrantov a dencov v oblasti
sexualneho areprodékého zdravia sa stali tak vaznymi, ze si vyzaduju
pozornog na celoeurépskej drovni. (SZO Stratégia, 2001, $jr Tato
Regionalna stratégia je implementaciou¢A&ho programu Medzinarodnej
konferencie o populacii a rozvoji konanej v Kahireoku 1994."

Povazujeme za dblezité, aby Narodny program agpikladmo uviedol medzinarodné
Tudskopravne zmluvy, ktoré Slovenska republika ikatifala a ktoré upravuju prava
tykajuce sa reproddkého a sexualneho zdraviah ratifikaciou sa SR zaviazala pini
zavazky z tychto zmlav, ktoré zataju aj zavazky v oblasti reprodineho a sexualneho
zdravia.

Azda najdélezitejSou medzindrodndudskopravnou zmluvou v oblasti reprodokho
a sexualneho zdravia je Dohovor o odstraneni véhtkipriem diskriminéacie Zien
(CEDAW). Ten wl. 12 ukladé Statom povinnosdstrand diskriminaciu Zien v pristupe
k sluzbdm zdravotnej starostlivosti vratane sluzigirodukného a sexualneho zdravia.
V tejto suvislosti sa Vybor na odstranenie disknédie Zien, ktory dohliada nad
dodrziavanim CEDAW Dohovoru, jasne vyjadril, Ze debanie poskytovania sluzieb
zdravotnej starostlivosti, ktoré vo Rkej miere alebo vykne uZzivaju len Zeny zaklada
diskriminaciu Zier. Stat ma povinnas zabezp&it vcasny pristup k sluzbam
reprodukného a sexualneho zdravia, ktory nebude obmedzdvarigrami, ako je napr.
nedostatok finatmych prostriedkov na zaplatenie proced@iyneprimerana vzdialents
k zdravotnému zariadenfuOkrem toho CEDAW Dohovor #. 16 ods. 1 pism. e)
zarltuje Zzenam, na zaklade rovnosti s muzmi, pravoozhodnd@ sa slobodne
a zodpovedne o gte acase narodenia ich deti atnaristup K [...] prostriedkom, ktoré
im umozZznia uplatovat tieto prava.”.

Z hradiska dblezitosti CEDAW Dohovoru, ako ajfalSich medzinarodnych
Tudskopravnych zmlav preciinnd ochranu reprodgékého a sexuélneho zdravia a prav
vSetkych jednotlivcov a predovSetkym Zien a day povazujeme za zasadné, aby tieto

1 UN, Committee on the Elimination of Discriminatiagainst Women, “General Recommendation No. 24,
Women and Health (Article 12)", (20th Sess. 1999)Ciompilation of General Comments and General
Recommendations by Human Rights Treaty Bodies Dd¢. HRI/GEN/1/Rev.7 (2004).

2 TamtieZ, ods. 21.



zmluvy boli aspa prikladmo uvedené v Narodnom programe. Ztoho ddvo
navrhujeme preformulovanie odstavca na strane 8 hasledovne:

~SZ0-EURO v ramci regionalnej stratégie odp@aby na vypracovani
programov reproduného a sexuélneho zdravia participovali vladne,
medzivladne a mimovladne organizacie, a aby koneepdejto vé&mi
vyznamnej oblasti boli vypracované v prvej dekadeti¢ho tisicroia.
Predkladany NPOSRZ vychadza z Regionalnej strag@-EURO, ako aj

z medzinarodnychludsko-pravnych zmldv ratifikovanych Slovenskou
republikou, medzi ktoré patria Dohovor o odstranesetkych foriem
diskriminacie Zzien, Dohovor o pravach théa, Dohovor o odstraneni
vSetkych ~ foriem  rasove]  diskriminacie, = Medzinarodnypakt

o hospodarskych, socialnych a kultarnych pravactediharodny pakt
o okzianskych a politickych pravach, Dohovor o ochrdiulskych prav
a zakladnych sloboddalsie.”

PRIPOMIENKA C€.5—SEXUALNE ZDRAVIE A REPRODUKCNE ZDRAVIE

Na strane 3 — 4 sa uvadzaju definicie sexualityu&@eho zdravia a reprodtriého
zdravia. Pri definicii sexuality nie je jasné, kezdrojom tejto definicie éi sa jedna
o definiciu poskytnutd samotnym Narodnym progranadeo definiciu inej organizécie.
Preto_navrhujeme za definiciu sexuality uvigg zdroj, ak je iny ako Narodny program

To isté plati pre prvy odstavec definicie reprashého zdravia na strane 4 (Definicia
reprodukného zdravia vychadza z medzinarodnych......),jedeotrebné dopliij Ze sa
jedna o citiciu odstavca 7.3. &l€ho planu Medzinarodnej konferencie o populacii

a rozvoji.

V suvislosti s touto definiciou_ navrhujeme, aby g@®jem v osobo-pravnych
dokumentoch” pouzity v tretej vete definicie zmené& pojem v lI'udskopravnych
dokumentoch“nakd’ko anglické znenie tejto definicie pouziva pojem hiuman rights
documents®, ktory sa do slow&ny preklada ako ,Yudskopravnych dokumentoch*.

PRIPOMIENKA C.6—BEZPECNE MATERSTVO

Navrhujeme upravidefiniciu bezpéného materstvaod’a originalneho znenia citovanej
definicie SZO, nakiko preklad tejto definicie uvedeny v Narodnom pawmge obsahuje
nieka’ko nepresnosti.

Originalne anglické znenie:

“Safe motherhood aims at attaining optimal matemad newborn health. It implies
reduction of maternal mortality and morbidity amthancement of the health of newborn
infants through equitable access to primary heathe, including family planning,
prenatal, delivery and postnatal care for the moé#mal infant, and access to essential
obstetric and neonatal cayHO 1994Y’



Navrhujeme, aby sa slova ,through equitable acteepsimary health care” preloZili, ako
.prostrednictom spravodlivého pristupu k primaraejravotnej starostlivostia pod’a
toho sa aj upravil preklad v definicii bezpého materstva v Narodnom programe, ktora
momentalne pouziva preklad ,organizaciou rovnockanéristupu k zdravotnym
sluzbam®.

PRIPOMIENKA €. 7 — STRATEGICKE OBLASTI SZO NA ZLEPSENIE SITUACIE
V REPRODUKCNOM ZDRAVI ZIEN

V odstavci, ktory z&na na konci strany 5 sa uvadza, Ze problematikd S&ava
prioritou OSN,éo OSN vyjadrila v Aknom programe z Kahiry a v Deklaracii z Pekingu
a v dokumentoch prijatych pri prilezitosti ich {@ho vyr@ia. Vzi'adom na skutmog’,

Ze oba dokumenty uz oslavili aj desiate \Weoa pri tej prilezitosti sa prijakl’alSie
dokumenty (aj na poéde EU), ktoré potvrdzuju zavaztanovené v pdvodnych
dokumentoch, navrhujeme nasledovné preformuloviahig® odstavca

“Problematika sexuélneho a reprodnk&ho zdravia je trvalou prioritou SZO-
EURO pre eurdpsky region so sidlom v Kodani, aw@stgrioritou OSN
prostrednictvom dokumentov prijatych mimoriadnymi alnymi
zhromazdeniami konanych pri prileZitostiach piatehadesiateho vytea
Medzinarodnej konferencie OSN o populécii a rozwoi{ahire v roku 1994
a IV. Svetovej konferencie o Zenach v Pekingu wrb895.”

PRIPOMIENKA C.8—PODMIENKY PRE ZLEPSENIE ZDRAVIA ZIEN

Namiesto slovného spojenia @&hansko-pravnej legislativy a inStrumentov* uvedenom
v prvom bode ¢asti 5, navrhujeme pouZi spojenie [udskopravnej legislativy
a inStrumentov, nakd’ko sa jedna o dokumenty upravujdtglské prava a nie len prava
okcianske.

PRIPOMIENKA C. 9 - SUCASNY STAV SEXUALNEHO A REPRODUKCNEHO ZDRAVIA
V SLOVENSKEJ REPUBLIKE

Tato ¢cag®’ uvadza Udaje o sexudlnom spravani zierciggak sexuélneho Zzivota).
Navrhujeme, aby sa do tejasti doplnili aj Udaje o sexualnom spravani muzov.

v

PRIPOMIENKA €. 10 - ZAKLADNE PRINCiPY TVORBY NARODNEHO PROGRAMU
SEXUALNEHO A REPRODUKCNEHO ZDRAVIA

Nakd’ko SR je uZlenskym Statom EU, navrhujeme z textu princép a 4 vypusti
tato ¢ag’ vety: “...v kontexte snahy Slovenskej republiky vstigo Eurépskej Unie.”
Ciel uvedeny v principoch 3 a 4 je navySe identickkZzéanavrhujeme jeden z tychto
principov vypusti.

Dalej navrhujeme preformulovarincip¢. 8, ktory hovori o dostupnosti sluzieb RSZ. K
dostupnosti sluzieb RSZ sa vyjadril aj Vybor prespadarske, socialne a kultirne prava



v ramci VSeobecného komentaral4d kél. 12 Medzinarodného paktu o hospodarskych,
socialnych a kultirnych pravach (MPHSKP). Yatiom na to, Ze SR sa zaviazala ini
zavazky z MPHSKP a predmetny VSeobecny komentarpreatoto plnenie dbélezity
vyznam, navrhujeme, aby sa prin¢i8 preformuloval nasledovne

» “Zakladné zdravotnicke sluzby majutbgostupné, tak ako je to uvedené vo
VSeobecnom komentari 14 Vyboru pre hospodarskealseca kultdrne
prava prijatom kélanku 12 Medzinarodného paktu o hospodéarskych,
socialnych a kultarnych pravach, ako aj v Dekldradima Aty.”

Dalej navrhujeme preformulovaprincip ¢. 10, ktory by mal okrem koordinovania tiez
zd6razni potrebu monitorovania stratégii a programov v sibla sexualneho
a reprodukného zdravia s cflem zabezp#@t U¢innG ochranu tohto dblezitého aspektu
zdravia. Preto navrhujeme nasledovnu formulaciu

»  “VSetky stratégie a programy majucetah k sexualnemu a reprodumému
zdraviu v SR musia bykoordinované a monitorované slgen zabezpét
G¢innu ochranu sexudlneho a reprodiukho zdravia.”

Zakladné principy tvorby Narodného progradalej navrhujeme dopltiio nasledovné

* Navrhujeme explicitne zdérazhvyznam zakladnych prav a slobdd, ktoré
spoludefinuja prdvo na sexualne areprashék zdravie a ktorych
dodrziavanie spolugarantuje dostuphosexualneho a reprodéhkého
zdravia u jednotlivcov. Konkrétne navrhujeme zdérmazyznam prava na
ludska déstojnas na osobnu slobodu, na ochranu pred’udskym
a ponizujucim zaobchadzanim, na sukromie a ochradinného Zivota,
prava na zdravie, na informacie a prava na ravresa ochranu pred
diskrimin&ciou.

« Pri prave na rovnos ana ochranu pred diskrimindciou navrhujeme
zdbrazni aj jeho pravny aspekt (nielen jeho eticky aspedtp je
definovany v bode 6 Z&kladnych principov), ako ayipnos’ dodrziava
zasadu rovnakeho zaobchadzania definovanu v aaiidisacnom zakone
(z&kon¢. 365/2004 Z. z. o rovhakom zaobchadzani v niektorgblastiach
a o ochrane pred diskriminaciou v zneni neskorficdpisov), ktora je
nevyhnutné uplabva® v oblasti zdravotnej starostlivosti, socialneho
zabezpéenia, vzdelavania, zamestnania a povolania, akov aplasti
poskytovania sluzieb. Je potrebné zddraajipreventivnu zloZzku zasady
rovnakého zaobchadzania (teda antidiskrikmyan zéakonom zakotvenu
povinnog$ povinnych o0s6b prijim& opatrenia na ochranu pred
diskriminaciou). Jej uplébvanie mdZe totiz do Vkej miery prispi€
k lepSiemu presadzovaniu sexualneho a reprdiho zdravia.

e Zakladné principy navrhujeme oboltaj o princip, ktory by zdéraznil
vyznam sociélnej prace (vratane terénnej socidlpgjce) avyznam
vzdelavania (formélneho aj neformalneho) pri presadni sexualneho
a reprodukného zdravia.



Rovnako poZadujeme, aby bol pringip12, ktory hovori, Ze ,prioritu maju najma tie
preventivne opatrenia, ktoré su orientované r&éekupiny obyvatistva“, nahradeny
za nasledovny princip:

« Pri prijimani arealizacii opatreni na presadzaogansexualneho
a reprodukného zdravia sa kladie déraz na preventivhe opatr®béa sa
a skupiny, pom sa musia btarovnocenne do Uvahy aj potreby a Specifika
marginalizovanych komunitladi so znevyhodnenim.*”

Ak by boli preventivne opatrenia prioritne zameraév&Sinova populéciu, porusoval
by sa tym princip rovnosti aprava na nediskrimimdos oblasti sexualneho
a reprodukného zdravia. Pévodne navrhované zadefinovanieepm®, opominajlce
mensinové komunity a jednotlivcov a bagatelizujuéeh prava a potreby, je
neakceptovatme.

PRIPOMIENKA €. 11—PLANOVANE RODI COVSTVO
V ramci cid'ov navrhujeme nasledovné Gpravy:

Ciel 1. V prvom cieli navrhujeme zmehislovo ,zabrana neZelanej tehotnosti“ na
Jpredchadzanie nezelaného tehotenstva“.

Okrem toho_navrhujeme, aby sa do prvéhdaidoplnilo, Ze moderné antikoncépe
prostriedky predstavuju sluzby primarnej zdravotstgrostlivosti, nakiko pomahaja
v predchadzani nezelanych tehotenstiev a unjajednotlivcom uplatova’ svoje pravo
slobodne a zodpovedne sa rozhatlodom,¢i chcd ma deti a kedy.

Navrhujeme nasledovnu formulaciu prvéhd’aie

1. “Predchadzanie neZelaného tehotenstva patri meizitp NPOSRZ. Z tohto
dévodu antikoncemé prostriedky nemoZzno vnimha kometného poliadu, ale
treba ich chapaako lieky, ktoré zabezpeju a zvySuju kvalitu sexualneho
a reprodukného zdravia a su &ig’ou primarnej zdravotnej starostlivosti.”

Ciel 3: Vcieli 3 sa uvadza zlepSenie pristupu k najmoeigim antikoncemym
sluzbam. Mnohé Zeny nemaju z figagch dévodov pristup k niektorym modernym
metddam antikoncepcie, ktoré vSak nemusid bgvyhnutne tie najmodernejSie, ale
patria medzi moderné metddy. Z toho dévodu navrhajereformulové ciel’ 3, tak aby
zabezpéil pristup Zenam a muzom ku celej Skale modernyitik@ncegnych metod bez
diskriminacie. Navrhujeme nasledovnu formulaciu:

2. “ZlepSenie pristupu k vysokokvalitnym sluzbam plaseého rodiovstva a k
Sirokej Skale modernych antikon@egch metdd bez diskriminacie.”



V rdmci ulohv oblasti planovaného radivstva navrhujeme nasledovné zmeny:

Navrhujeme upravitri tlohy uvedené na strane 10 v druhej skupid.0\/Setky ulohy
suvisia so zlepSenim dostupnosti modernych antiéqimych metdéd (MAM). V prvej
tlohe sa navrhuje ,zabezfi¢ dostupnog MAM pre hendikepované osoby a socialne
slabSie vrstvy obyvalstva“. V tretej Ulohe sa navrhuje zabesmmde dostupnosti MAM
pre marginalizované a iné ohrozené skupiny obysgata. Nevidime dbévod, pte by
osoby so zdravotnym postihnutim (ak sa za ne paaizghendikepované osoby*)
a socialne slabSie osoby malitbyvedené samostatne, dkdieto skupiny obyvat®v
nepochybne patria medzi marginalizované skupinktooych hovori tretia Gloha. Preto
navrhujeme, aby sa uUloha zabeapéca dostupnasMAM pre handikepované osoby
a socialne slabSie osoby vypustila a ponechalas&edovné ulohy:

e “Zachova dostupnos antikoncepnych prostriedkov pre vsetky skupiny
obyvaté'stva.”

o ‘“Zabezpeit dostupnot poskytovania sluzieb planovaného rmlistva a
dostupnog antikoncepnych metdd pre marginalizované ainé ohrozené
skupiny obyvatkov a obyvateliek.”

K d’'alSej ulohe, ktord ukladd ministerstvu zdravotracievysi’ arover pregradualneho
a postgradualneho vzdelavania zdravotnickych préakov v oblasti planovaného
rodicovstva a v oblasti reSpektovania reprottulch prav s citom zlepSenia kvality
prace a zavadzania modernych postupov do praxehogme tato povinna'sdopini’ aj

o kontinualne vzdelavanie, ktoré sa nedeje ibaormélnom systéme vysokoSkolského
vzdelavania(ktoré navySe vo svojej postgradudlnej faze uz nelmsah na vSetkych
zdravotnickych pracovnikov a pracotky, ktoré vtejto oblasti potrebuju By
vzdelavané).

K dlohe, ktord nasledujézorganizovd kazdor@nu vzdelavaciu akciu s diem zmeny
postojov obyvatkstva k sluzbam a metdédam planovanéhodmditva, zvlag zamerané
na ohrozené skupiny*) mame nasledovnu pripomienkato uloha je nekonkrétna
a vagna vo viacerych aspektoch a nejavi sa akm@atae efektivna pri presadzovani
prav suvisiacich s planovanym rédvstvom. Ak by iSlo o jednorazovu vzdelavaciu
akciu pre vopred nedefinovanu a z padiu objektivnych moznosti vzdelavacich podujati
malopaetnu ci€ova skupinu, nemohlo by to priniegelany efekt zmeny postojov
obyvatéstva k sluzbam a metédam planovaného cmditva (navyse so zvlastnym
zameranim na ohrozené skupiny). Ak m& ldosiahnuty takyto cle je potrebné
realizova’ kontinualnu_seériu_vzdelavacich podujati pre rozmefove skupiny, alebo
zrealizova informainu kamp# so zameranim na Siroku verejfigsamozrejme beruc do
uvahy potreby a Specifikd ohrozenych a marginahngeh skupin).

V predposlednej skupine uloh v randeisti 8.1. sa uvadza nasledovné uloha: ,Orientova
sexuélnu vychovu na Skolach so zfete na rodové Specifikd oboch pohlavi.” Téato
tloha, tak ako je naformulovana, méze viésinterpretacii, Ze sexualna vychova ma
bra’ do Uvahy aj rodové stereotypy o sexualnej roleyZanmuza a potvrdzovaa
prehlbov& ich. Z toho dbvodu_navrhujeme dand uUlohu prefoowal tak, aby
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nevznikali takéto alebo podobné interpretacie podgoe a prehlbujice rodové
stereotypy

V ramci poslednej skupiny udloh je pod prvou Ulohawedené: “Zabezge’
implementéciu definicii a klasifikacii pouzivany8zO.” Aj ked mozno predpoklada

Ze sa tym myslia definicie a klasifikacie reprothdho a sexualneho zdravia
pouzivanych SZO, zladiska zrozumitnosti by bolo vhodné, aby sa do tejto ulohy
doplnilo, o aké definicie a klasifikacie ide. Naupgme nasledovnu formulaciu

o “Zabezpegit implementaciu definicii a klasifikacii reprodiného a
sexuélneho zdravia a prav pouzivanych SzZ0O.”

V navrhu Narodného programu sa na @éemée umelého prerusenia tehotenstva pouziva
pojem ,potrat. Pojem potrat by mohol thymylne spajany vykne so spontannymi
potratmi, co by v kontexte Narodného programu nevystihovadmid problematiku.
Navrhujeme, aby sa tento pojem nahradil pojmom @mpetrusenie tehotenstva (UPT),
ktory je v sulade so ghsnou pravnou upravolPripadne sa UPT moéze striéda
pojmom interrupcie.

PRIPOMIENKA €. 12-BEZPECNA INTERRUPCIA A SLUZBY ZABEZPE CUJUCE JEJ VYKON

V ramci cid’ov navrhujeme upravinasledovneé:

Cierl’ 1. Ciel’ 1 stanovuje zachovanie dostupnosti sluzieb umgbébauSenia tehotenstva,
tak aby nedoSlo k obmedzeniu dostupnosti z dévodsprdavneho vykladu prava
jednotlivca na vyhradu svedomia. Okrem neobmedzenéplatiovania vyhrady
svedomia existuju aj’alSie bariéry, o ktorych zakotvenie do zakona olomepreruseni
tehotenstva sa snazia odporcovia interrupcii. E@iklad o povinni&akaciu lehotu pred
vykonanim interrupcie, ktora v kombinacid'alSimi faktormi, ako je nedostupnoganej
sluzby v utitych oblastiach kvoéli odmietaniu verejnych zdrtmiokych zariadeni
vykona’ interrupcie z dévodu vyhrady svedomia, mdZe tviktomu, Ze niektorym
Zenam sa nebude mdeykona’ interrupcia, pretoZe im tieto resStrikcie zabraraby
stihli zakonnu lehotu 12-tich ty#Adv.

Takisto navrhujeme nahradslovné spojenie ,nespravnej interpretacie pradagdivca
na vyhradu svedomia“ na ,neobmedzeného tiplainia prava jednotlivca na vyhradu
svedomia“. Pojem ,nespravna“ interpretacia je pajmsubjektivnym a nie vzdy musi
byt, z polfadu subjektu uplatjuceho tuto vyhradu, v rozporel'sdskopravnymi
principmi a Standardami, ktoré by malitbpadiiané za &elom &inného a Upiného
uplatiovania reprodutnych prav, resp. subjekt upiafici tuto vyhradu sa touto koliziou
svojho prava na vyhradu svedomia s repraédyikni pravami dotknutych oséb vébec
nemusi zaobeta Naproti tomu spojenie ,neobmedzené ugdabnie prava“
jednotlivcami vystiZznejSie vyjadruje skétwg’, Ze pri neobmedzenom uplavani
vyhrady svedomia jednotlivcami — t.j. ®enie su prijaté uwité mechanizmy
zabezpe&ujuce rovnovadhu medzi pravom na vyhradu svedomilgtiivca na jednej
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strane a pravami inych osdb na strane druhej —attzzh k poruSovaniu prav a slobéd
tych, ktori s neobmedzenym uplavanim vyhrady svedomia dotknuti.

Preto navrhujeme doplhciel’ 1 nasledovne

“Zachovanie dostupnosti sluzieb umelého @enia tehotenstva, tak aby
nedoslo k redukcii dostupnosti z ddovodu neobmedeenuplatiovania prava
jednotlivca na vyhradu svedomia alebo z inych dowgd

Ciel 22 Navrhujeme upraviciel’ 2 tak, aby bolo jasné, ze reginé mechanizmy pri
Uprave vyhrady svedomia zabegjgevéasny pristup k sluzbam RSZ, ku ktorym si lekari
a lekéarky uplatuju vyhradu svedomia. Navrhujeme nasledovnu foroiuléid’a 2:

“2. Zabezpéit regul&né mechanizmy, ktoré na jednej strane umoznia
aplikova’ pravo na vyhradu svedomia a na druhej strane paliaaccasny
pristup k sluzbam RSZ vSetkym bez diskriminacie.”

V rdmci Uloh navrhujeme doplthprvi Ulohu nasledovne

“Legislativne zachova dostupnot sluZieb zabezgejucich bezpéné
vykonanie umelého preruSenia tehotenstva na Zademy bez potreby
Specifikacie dévodov do 12. tyda tehotenstva, ako aj zo zdravotnych
dévodov vratane umelého preruSenia tehotenstvaetigkych dévodov do
24. tyzdiov jeho trvania a umelého preruSenia tehotenstveolmmozeni
Zivota Zeny, alebo ak sa zistilo, Ze plod nie jeopmy Zivota alebo Ze je
tazko poSkodeny bez tédu na trvanie tehotenstva.”

Dalej navrhujeme doplti Glohu stvisiacu s predpokladanou novelizaciou makd
73/1986 Zb. o umelom preruseni tehotenstvalaaulezu Ustavného sidu SR (spis.
znatka PL. US 12/01) a zarokezaviazad vladu ako celok (kéZze iba viada ako celok méa
pravo zakonodarnej iniciativy), aby sa pri pInaijiat Ulohy angazovala.

~Pripravit novelu zakonai. 73/1986 Zb. o umelom preruSeni tehotenstva,
v ktorej by sa zakotvila lehota 24 tyim/ pre umelé preruSenie tehotenstva
z genetickych dovodov a v ktorej by sa zatowachoval legislativny stav
spred prijatia nalezu Ustavného sudu vo veci st§adwakona. 73/1986 Zb.

o umelom preruSeni tehotenstva s Ustavou a suladuw@s. 3 vykonavacej
vyhlasky k zakonu o umelom preruSeni tehotenstviymso zakonom

a Ustavou (spis. zttka PL. US 12/01), a predlaztento navrh na schvélenie
Narodnej rade SR."

Z: MZ SR; vlada SR
T: Februar 2008
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Na strane 12 druha uUloha hore ukladd MZ SR ledwslatupraw pravo na uplatnenie
vyhrady svedomia jednotlivca. Toto pravo byvdmecasto lekarmi zneuZzivane, da
doplacaju Zeny, ktorym je pristup k nimi pozadoyamékonom povolenej sluzbe
odopierany. Aj k& je uOprava vyhrady svedomia zakotvend ad&gal nejaké
mechanizmy zabezpejuce, Ze Zenam pristup ksluzbam RSZ nie je odape
castokrat sa stane, Ze tieto mechanizmy nie su apéawdostatine na to, aby sa
zabezpél vcasny pristup k pozadovanej sluzbe RSZ. Preto jezdél aby akakiwek
Uprava vyhrady svedomia v oblasti RSZ dbala naty,sa zabezpid V CASNY pristup
k sluzbam RSZ. Z toho dévodu navrhujeme nasleddapénenie druhej tlohy:

“Legislativne upravi uplatiovanie vyhrady svedomia jednotlivca tak, aby
bolo reSpektované pravo zien ngasny pristup k UPT ainym sluzbam
reprodukného a sexuélneho zdravia.”

K poslednej tulohe v rdméasti o bezpénej interrupcii — zabezgenie Zzendm zo socialne
slabSieho prostredia mozmopoziadd o prispevok na Uhradu antikoncepcie a UPT -
navrhujeme, aby sa do tejto Ulohy doplnila druh&mog’ a to Uhrada antikoncepcie
a UPT pre Zeny so socialne slabSich skupin z v@nejadravotného poistenia.

Ministerstvo zdravotnictva by malo priprdvanalyzu o tom, ktora forma Uhradyci
osobitny prispevok na spominané sluzby SRZ alehddmie tychto sluzieb z verejného
zdravotného poistenia — je najvhodnejSia. Pri torohodovani ofad by sa mal brana
to, aby pristup k Uhrade bol pre Zeny zo socidlakSgeho prostredi&o najflexibilnejsi,
tak aby sa im zabez§ié Uc¢inny awasny pristup k modernym antikon¢agm
prostriedkom a k UPT.

Takisto navrhujeme, aby sa doplnilo, Ze tento psisg, prip. Uhrada sa tyka vSetkych
modernych metdd antikoncepcie, aby sa prediSlo ridighkacnému zaobchadzaniu
a obmedzeniu slobodnej Ry antikoncepnych prostriedkov, ku ktorému by mohlo
dojg’, ak by sa vybrali len niektoré metddy antikoncepditoré by bolo mozné hradi
prostrednictvom osobitného prispevku alebo z vétgjredravotného poistenia. Z toho
dévodu navrhujeme nasledovnu formulaciu tejto b dlohy:

“Zabezpéit, aby Zeny zo socialne slabého prostredia mali w&Zmoziadd

0 prispevok na uhradu vsetkych modernych metédkamtepcie a UPT,
pripadne zabezpe’, aby tieto sluzby RSZ boli Zenam zo socialne siabé
prostredia plne hradené z verejného zdravotnélsigroa.”

Z: MZ SR, MPSVaR SR, MF SR
T: odr. 2008

PRIPOMIENKA ¢. 13 — VYVOJ DETSKEJ, PERINATALNEJ A SKOREJ
NOVORODENECKEJ UMRTNOSTI

Prvu tlohu v tretej skupine Uloh na str. 14 navemg preformulovénasledovne:
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» ,Legislativne podporowamoznos participacie otcov na starostlivosti o the
v ranych Stadiach jeho Zivota, ktor4 by bola kompdatarna k materskej
dovolenke a ktora by bola finame zabezpgna systémom socidlneho
zabezpéenia.”

UZ v sltasnosti totiz systém socialneho zabéepéa umo#uje cerpanie davok
socialneho zabezpenia otcom digata tesne po jeho narodeni {ps tzv.
rodicovskej dovolenky), ktora slizi ako alternativa kienskej dovolenkeCo v3ak
neexistuje je mozndéwuplatiovania osobitného institatu — tzv. otcovskej donéle
ktord& by bola readlnym pravom otcov plne arovnoeersa ztashova® na
starostlivosti o diga v ranych Stadiach jeho Zivota zarmbve matkou, s patihym
krytim tejto starostlivosti systémom socialnehoegigenia. Iba takéto legislativne
ukotvenie moZznosti otcov participa/aa starostlivosti o svoje deti v ranych Stadiach
ich Zivota zarove s matkami moze vytvarapotencial na efektivhe a rovnocenné
zainteresovanie oboch partnerov do postnatalnejosttvosti o zarové
predstavuje af’alSi ci¢’ obsiahnuty v Narodnom programe).

PRIPOMIENKA €. 14- PREVENCIA A MANAZMENT SEXUALNE PRENOSNYCH INFEKCIi
VRATANE HIV/AIDS

V predposlednej skupine uloh v ramiasti 8.4. na strane 15 navrhujeme druhud Glohu
preformulova nasledovne:

» ,ZvySova® zodpovednas zdravotnych pracovnikov a pracoywok,
zodpovednas zdravotnych pot®ovni a zodpovedndsobyvatéstva pri
ochrane zdravia oboch partnerov.”

Zodpovednos vysSie doplnenych subjektov (zdravotnych pracoswila pracovriiok

a zodpovednas zdravotnych pot®vni) je totiz pri ochrane zdravia oboch partnerov
kracova, nakdko tieto subjekty maju priamy dosah na ochranuzdrpartnerov (kym
zodpovednad obyvatdstva spoiva skor v spoléenskej normotvorbe a spéknskej
kontrole).

V ulohe v rdmckasti 8.4. Narodného programu na strane 15 dole&dza nasledovneé:
“Venova’ pozornos skupinam so zvySenym rizikom (prostittky, homas#ix vazni).”

Navrhujeme, aby sa slovo “prostitutky” nahradiloic@lnym a nedehonestujicim
pojmom Zeny pracujlce v sex-biznise. Yathom na skutmog’, Ze v sex-biznise pracuju
okrem Zien aj muzi a transgender osoby, predstasjujoni rizikovd skupinu prenosu
HIV a preto ich navrhujeme dopthk uz uvedenym rizikovym skupinam. Viadom na

skut@nog’, Ze jeden z prenosov HIV je intravendzny preneslitrozilovych uzivatéov

a uzivateliek drog, navrhujeme zuwadloplnenie injeknych uzivatéov a uzivateliek

drog. Takisto navrhujeme pojem ,vézni“* nahtadi pojmom ,odsudeni

v napravnovychovnych zariadeniach®dke tento pojem je legislativne spravny.
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Co sa tyka ufenia jednotlivych rizikovych skupin, navrhujemeyadn do tejtocasti
doplnili Statistické Udaje, na zaklade ktorych histo skupiny identifikované.

V Gvodecasti 8.4. sa zdorémje potreba zdokonalenia zberu Udajov o novychagioph
niektorych infekcii (napriklad chlamydie, ureaplazmrealyticum a papiloma virusové
infekcie) z Wadiska ohrozenia sexuélneho a repr@édéko zdravia a hlavne plodnosti,
ako aj prevencie onkologickych ochoreni, avSak p@toeba nie je pretransformovana do
konkrétnej ulohy. Z toho dévodu navrhujeme dopleerasliedovnej ulohy

.Prijat opatrenia, ktoré zabezpe zdokonalenie zberu udajov o novych
pripadoch niektorych infekcii, ako su napriklad achydie, ureaplazma
urealyticum a papiloma virusové infekcie."

Z: MZ SR
T: 2008 a trvale

Dalej navrhujeme, aby sa Uloha na strane 15 (,Vygwatnavrh imunizacie zien a do
Narodného programu imunizicie zakomponowakovanie proti HPV.) doplnila

o0 Ulohu zabezp#t, aby @kovacia vakcina proti HPVI'¢dskému papilomavirusu) bola
vramci prevencie rakoviny &a maternice plne hradena z verejného zdravotného
poistenia. Rakovina kka maternice patri medzi @aptejSie pgiiny umrti Zien v
dosledku nadorového ochorenia a preto sa pristegkéine proti HPV, ktory by nebol
obmedzeny nedostatkom firanych prostriedkov zo strany jej uZivateliek, jadleFity

z hradiska prevencie rakoviny d¢a maternice. Zodpovednym organom za splnenie tejto
tlohy by malo by MZ SR, pripadne iné subjekty zodpovedné za rozhaadie o Uhrade
liekov z verejného zdravotného poistenia.

PRIPOMIENKA C.15- SEXUALNE A REPRODUKCNE ZDRAVIE MLADISTVYCH

V Ulohe na strane 16 dole sa uklada Ministerstwalsika SR Uloha “vytvoticentra pre
mladistvych v spolupraci s mimovladnymi organizéaia Vitame tato aktivitu, nakiko

je ve’mi ziaduce, aby mladiudia mali priestor, kde by sa mohli s déverou pmimfova’

0 veciach suvisiacich so sexualnym a repr@dykn zdravim. Zaroue je potrebné, aby
poradenstvo, ktoré bude v tychto centrach poskyiéydolo zalozené na principoch
informovanej vdby, dovernosti, sikromia a poskytované informéaci®li bbez
ideologickych predsudkov o sexualite a reproduk&iovazujeme za dolezité, aby vyssSie
uvedeneé principy boli v tejto tlohe priamo uvedené.

Takisto navrhujeme, aby sa pojem ,mladistvi“ naiiradjmom ,mladiludia“, nakdko
pojem ,mladistvi“ by mohol bty niektorymi osobami mylne interpretovany, Ze sagd
len o osoby spadajuce pod definiciu mladistvychmyde trestného zakona (t.j. osoby
medzi 14. a 18 rokom veku). Centra poskytujiuce agenstvo o sexualnom
a reproduknom zdravi by vSak mali Isyurcené aj pre mladycliudi mladSich ako 14
rokov a starSich ako 18 rokov, aby sa zab&kpeze vSetci mladludia mézu slobodne
a zodpovedne uplabva’ svoje prava suvisiace so sexualnym a repréark zdravim.
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Z uvedenych dévodov navrhujeme nasledovnu Uprate dehy:

“Vytvorit centrd pre mladychludi v spolupraci s mimovladnymi
organizaciami, ktoré budd okrem iného poskytogaradenstvo v oblasti
reprodukného a sexuélneho zdravia na zéklade principovrnrdgane]
vorby, dévernosti, sukromia a poskytovania informéeiz ideologickych
predsudkov o sexualite a reprodukcii.”

Pojem mladistvi sa ¥asti 8.5. pouziva aj v jej nazve. Navrhujeme, adyento pojem
nahradil SirSim pojmom a to ,mladudia®, pretoZe tento pojem zaa mladistvych aj
dospievajacich, o ktorych sa zmige tato ¢ag® Narodného programu. Zdiska
pref’adnosti by bolo vhodné uvigsze pod ,dospievajucimi“ sa pba Svetovej
zdravotnickej organizécie rozumeju osoby medzi-1@9. rokom vekd.Vzhadom na
to, Ze pojem ,dospievajuci” je SirSi ako pojem ,dliktvi“, navrhujeme vypustenie pojmu
mladistvi v tejtocasti, ako aj v ostatnyakastiach Narodného programu (okrem pripadov,
kde sa vyldne maji na mysli mladistvi ako osoby medzi 14.- b&m veku). Dalej
navrhujeme, aby sa pojmy ,mladiudia“ a ,dospievajuci® v Narodnom programe
pouZivali v zavislosti od tohaii sa jedné len o dospievajacich (t.j. 10 — 18nsah),
alebo o mladyctiudi vo vSeobecnosti.

PRIPOMIENKA C.16—SEXUALNE ZDRAVIE VYSSIEHO VEKU

Nazov casti 8.6. ,sexudlne zdravie vysSieho veku“ navrimgepreformulové& na
,Sexudlne zdravie osdb vysSieho veku“ a zmenho vSade v dokumente, kde sa
vyskytuje vo vySSie uvedenom zneni (pojem ,sexuadevie vysSieho veku“ je sam
osebe neulplny a trochu zmémg).

PRIPOMIENKA C.17- PREVENCIA A MANAZMENT NEPLODNOSTI

V Uvode ¢asti 8.8., v poslednom odseku sa uvadza: ,Hlavnjetiom v lietbe tazSich
foriem neplodnosti musi lfybezp&nog’ a kvalita asistovanej reprodukcie. V roku 2004
sa v Eurdpskej anii 7 % deti narodilo po niektarépchnik asistovanej reprodukcie, v
Ceskej republike 5% deti a v Slovenskej republike 0,3 % deti.80% parov
uchadzajucich sa o tento vykon su pary s vysokoSlailym a vySSim stredoskolskym
vzdelanim, ¢ize su zarukou kvalitnej populacie deti. Tieto rodny potrebujd pomoc

zo spol@enskych fondov, pretoze do nerieSitnych problémov sa dostali v désledku
civilizaénych chordb

Navrhujeme vypusfi posledné dve oztané vety, nakiko naznauja, Ze ibaludia
univerzitného alebo vy3Sieho stredoSkolského vnikelasi hodni toho, aby boli
podporovani (finatne alebo aj inak) vo vyuZivani sluzieb asistovarggrodukcie,
nakd’ko maju by ,zarukou kvalitnej populacie deti“. Toto tvrderiekvalitnej populacii

% Pozri napr. SZO, ,Overview of CAH*, pristupné ép://www.who.int/child-adolescent-
health/OVERVIEW/AHD/adh_over.htm
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detiludi s vysoko3kolskym a vySSim stredoSkolskym vadetama eugenicky podton, je
neakceptovalmé a akékbvek opatrenia prijaté na jeho zéklade by mohli ties
k diskrimin&cii tych, ktori nepatria do tejto skopi Slovenska republika tym, Ze
ratifikovala CEDAW Dohovor sa zaviazala, ze zamdetkym zendm bez diadu na
socialny pévod, vzdelanie alebo iny dovod pristupluzbam reproduwkého zdravia
zakonne poskytovanym v krajine, teda aj k asisteyagprodukcii. Preto sa Slovensko
ma usilova prijat’ také opatrenia, aby vSetky Zeny beZ'amlu na socialny pévod,
rodinny stav, sexualnu orientaciu, ekonomicky dgwalelanie mali rovnocenny pristup
k asistovanej reprodukcii.

PRIPOMIENKA ¢. 18 - PREVENCIA NASILIA V PAROVYCH VZTAHOCH
A SEXUALIZOVANEHO NASILIA

K sexualnemu afazovaniu a jeho legislativnemu zakotveniu

Povinnog transponové ustanovenia o zakaze sexualnehd’adbvania je stanovena
nielen v smernici Rady. 2006/54/ES, ako uvadza Narodny program, ale sapernici
Eurépskeho parlamentu a Rady 2002/73/ES z 23.re&p&e2002, ktorou sa meni doa
smernica Rady 76/207/EHS o vykonavani zasady ra@makzaobchadzania s muzmi
a Zenami pokiaide o pristup k zamestnaniu, odbornej pripravesiypu v zamestnani
a o pracovné podmienky, av smernici Rady 2004H33/z 13. decembra 2004
o vykonavani zasady rovnakého zaobchadzania med#Zmim a Zenami Vv pristupe
k tovaru a sluzbam a k ich poskytovaniugpm lehota na ich transpoziciu uz glenské
taty EU v oboch pripadoch tychto doplnenych snearpiynula.

Hoci slovenska legislativa v&isnosti neobsahuje explicitny zédkaz sexuélneho
obtaZovania, tento zakaz je implicitne obsiahnuty findegi obtaZovania, ktora je
siag’'ou antidiskrimindného zakona a ktor4 predstavuje osobitnt formuridiskacie.
Pod’a § 2 ods. 7 antidiskrimigaého zakona ,ataZovanie je také spravanie, v ktorého
dosledku dochadza alebo méze ddszastrasSeniu, zahanbeniu, pokoreniu, poniZeniu
alebo urazke fyzickej osoby a ktorého umyslom aleBsledkom je alebo méZze thy
zasah do slobody aledodskej dbstojnosti“. Z uvedenej definicie je tedejmé, Ze aj
pod’a siasnej legislativy je sexualne t@Zovanie zakdzané, hoci nie vyslovene. Tento
zakaz sa wahuje na vSetky oblasti upravované antidiskrirtimyan zadkonom - teda na
oblag’ zamestnania a povolania, sociadlneho zahk&zpe, zdravotnej starostlivosti,
vzdelavania a poskytovania tovarov a sluzieb.

Z tohto dbévodu je teda potrebné, aby Narodny mnogpresadzoval nielen zakotvenie
definicie sexualneho @bZzovania do slovenskej legislativy, ale aj dodrame uz
existujuceho zakazu ©6hzovania (vratane sexualneho tabovania) v uvedenych
oblastiach, vratane povinnosti prevencie takéhptawania — ako ho vo forme povinnosti
prijimat’ opatrenia na ochranu pred diskriminaciou (a t¢gaesl olvazovanim) pozaduje
antidiskriming&ny zakon._Cez tuto optiku by mali tHyformulované ciele aj ulohy
Narodneho programudasti, ktora sa tyka sexualizovaného nasilia.
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Ciele navrhujeme preformulovaasledovne

Ciel’ 1.
.Zabezpéenie uplatovanie antidiskriminénej legislativy zakazujlcej
obtaZovanie a v jeho rdmci aj sexualn@’atovanie a zabezgi€, aby sa do
legislativy dostal explicitny zakaz sexualnehad’admvania. Zabezpe, aby
sa dosledne upladvala povinnog prijima’ opatrenia na ochranu pred
diskrimin&ciou (a teda aj pred tdzovanim a sexualnym tdzovanim).”

Ulohat. 1 na str. 22

.Revidova legislativu vo vFahu k prevencii a ochrane obeti sexualneho
nasilia vratane sexualnehotaliovania. Zabezpe dodrziavanie legislativy
(vratane existujucej legislativy) zakazujucefa@bovanie (vratane sexualneho
obtazovania) vratane dodrziavania povinnosti prifiro@atrenia na ochranu
pred diskriminaciou (a teda aj pred sexualnym’adbvanim), ato najma
v oblastiach, ktoré upravuje antidiskrimémg zakon (oblas zamestnania

a povolania, socidlneho zabegeeia, zdravotnej starostlivosti, vzdelavania
a poskytovania tovarov a sluzieb).”

Z: MS SR, MV SR, MPSVR, MS SR, MH SR, MZ SR
T: 2008"

V ¢asti 0 prevencii nasilia v parovych t@hoch a sexualizovaného nasilia navrhujeme
d’alej uskut@nit’ tieto zmeny:

Ciel’ 2 na str. 22 navrhujeme doglmasledovne

.ZvysSenie pd@tu objasnenych trestnycllinov v oblasti sexualizovaného
nasilia a skvalitnenie a zefektivnenie mechanizma\ch objasovanie a na
spravodlivé sankcionovanie pacHare "

Z piatej ulohy na str. 25 navrhujeme vyptigiovo ,zdravotnicke” — aby sa povinnos
zabezpé&t vycvik pre zdravotnickych aj nezdravotnickych pnatkov a pracovitky
vztahovala nielen na poskytovanie zdravotnickych seluzpre obete domaceho
a sexualizovaného nésilia, ale pre vSetky sluzligréksa tymto osobam poskytuja.
V tejto sudvislosti navrhujeme rozgirg) okruh subjektov zodpovednych za realizaciu
tejto Glohy (navrhujeme zahrtiéj MS SR, MS SR, MPSVR).

Dalej navrhujeme dopltiiosobitnii tGlohu zabezpeva rodovo citlivé vzdelavanie ako
prevenciu sexualizovaného nasilia, za ktoru by kzoldpovedné MS SR.
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PRIPOMIENKA €. 19— SEXUALNA VYCHOVA NA PODPORU SEXUALNEHO ZDRAVIA

Navrhujeme doplniprvi vetu Uvodu tak, aby sexualna vychova bolgpaha ako aspekt
sexualnych, ale aj reprodirkych prav. Navrhujeme nasledovnu Upratde nevyhnutné
zavies sexudlnu vychovu ako jeden z aspektov sexualnyep@duknych prav.”
Podobne _navrhujeme uprévnazov tejto casti na “Sexuélna vychova na podporu
sexualneho a reprodékého zdravia.”

Dalej do tejto ¢asti navrhujeme okrem spravneho zakotvenid’acipresadi tzv.
minimum sexualnej gramotnosti zakompondws potrebu a povinndgsuplatiovania
rodovo citlivej pedagogiky vo vzdelavani vSeobe(teela prierezovo a nepretrzite dba
na rodovu citlivos a rovnos pri akomkdvek formalnom aj neformalnom vzdelavani).

PRIPOMIENKA C. 20 - SEXUALNE A REPRODUKCNE ZDRAVIE U MARGINALIZOVANYCH
A ZNEVYHODNENYCH SKUPIN

Narodny program ¥asti 8.13. na Uvod analyzuje ¢si8ny stav sexualneho
a reprodukného zdravia vo \fahu k marginalizovanym a znevyhodnenym skupinam,
pricom za jednu zo znevyhodnenych skupin povaZuje mjskd komunitu Zijucu
segregovane v osadach. Aj napriek analyze siti@p@menovaniu niektorych faktorov,
ktoré maju za nasledok obmedzeny pristup prigtosna prislusriok tejto komunity

k sluzbdm reprodwkého zdravia ako napr. chudoba, negativhe predsuetkycka
diskriminacia, Narodny plan opomina aj iné zakkagmoblémy, s ktorymi sa rémske
komunity, predovSetkym ale rémske Zeny, stretavgyli vyuZivani sluZieb
reprodukného zdravia aktoré nésledne prispievaju k nizkepvni sexualneho

a reprodukného zdravia tychto komunit.

Aj ked” Narodny program za jednu z &ini zabraiovania efektivneho pristupu k sluzbam
reprodukného zdravia uvadza aj etnicka diskriminaciu, neeaé sa v analyze aj mierou
tejto diskriminécie, ktorej si romske komunity awske Zeny vystavené pri pristupe
a vyuzivani sluzieb reprodékého zdravia. Ako vyplyva zo zistenia viacerych
mimovladnych organizadii romske Zeny sa pravidelne stretavaji s diskrismijia
zaobchadzanim zo strany zdravotného personalu lldaene v gynekologicko-
porodnickych zariadeniach, kedy je s nimi zaobchdédzko s druhoradymi élankami.
Romske Zeny su pravidelne umiestané do segregovanych izieb a su natené vytiziva
i segregované socialne zariadenia. Organizacie urdektovali péetné pripady
fyzického nasilia averbalnych uUtokov na romske yzentychto zariadeniach a
v nemocniciach alebo vsluzbach miestnych gynekmloga gynekologdiiek.
Zdravotnicky personal — hlavne na vychodnom Slokensamospravne kraje PreSov
a Kosice) - je ovplyiovany v jednani s romskymi Zenami mnozstvom neggtiv

* Sprava OSNa okraji: Rémovia a pristup k verejnym sluzbamStavensku2001; Dobra rémska vila
KesajSegregacia s tichym suhlasom UradoBielej knihe 2000; sprava Poradne a Centra gpeodukné
pravaTelo i duSa: Nasilné sterilizacie a iné Gtoky ngmaukini slobodu Rémov na Slovensk003;
ainé.
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stereotypov. NavySe, romske Zeny boli uz celé tile§a obe&ami praxe nasilnych
a nezakonnych sterilizacii, kedy boli a nie je ¥¢@dé, Ze doposiasl na nich sterilizaé
zakroky vykonavané pod natlakom a bez ich inforrné@e suhlasu. V dbsledku toho sa
medzi romskymi komunitami/romskymi zenami a zdraudtym personalom nevytvara
doverny vrah, romske zeny sa poskytovate zdravotnej starostlivosti v oblasti
reprodukného zdravia boja, vyhybaju sa navstevam u tyakérbv a lekarok alebo ich
umyselne nenavstevuji aj v pripadoch zdravotnycbblpmov. Casté sa i Gteky
romskych Zien z nemocnic tesne po poérode, ku ktaigmio stav nedbvery a strachu
aktivne prispieva. Preventivne a prenatalne prakyissi u najchudobnejSich a najviac
marginalizovanych rémskych komunit takmer nulové Veci tejto problematiky
odkazujeme najma na zistenia mimovladnych orgaiizatejto oblasti a taktiez na
zistenia regionalnych in&titGdi. Obvinenia tykajice sa nasilnych a vynatenych
sterilizacii neboli pritom dopodiabjektivne a nezavisle vySetrené.

Aj ked Néarodny program tieto skutoosti ¢iastane reflektuje — jednak v analyze
situacie a nasledne pri stanovovani jednotlivyadfosi (pricom za jeden z ciev pod
bodom 4 si stanovuje aj dbsledné vySetrenie pripadevyjasnenych sterilizacii,
odSkodnenia obeti a odsimwvania préin, ktoré ktomu viedli ataktiez zabezpeaie
dostupnosti osobam zo znevyhodnenych skupin kuky$etmodernym metddam
antikoncepcie), tieto ciele sa javia len ako dedtlane, bez navrhu konkrétnych dloh
a krokov, ktoré by viedli k naplneniu.

Odporitame preto rozSiti ulohy Narodného programu ¢asti 8.13 venovanej
sexualnemu a reprodéému zdraviu marginalizovanych a znevyhodnenyclpisku

1. o analyzu stasného stavu v oblasti sexualneho a reprémigtho zdravia aj
o horeuvedené skutoosti, o problematiku nasilnych a vynatenych sisadii
romskych Zien v obdobi komunizmu ipo roku 198%adnotenie, ako tieto
problémy prispievaju k nizSej kvalite reprodn€ho zdravia v rémskych
komunitéch;

2. tykajuce sa ciga pod bodom 4 aj o konkrétne ulohy, ktoré budu sxeérk jeho
naplneniu, t.j. prijd zodpovednds za vynutené a nasilné sterilizacie romskych
Zien (jednak v obdobi komunistického rezimu a vaidigpo roku 1989), formalne
sa ospravedldi za tato prax a vypracovekomplexny mechanizmus, pomocou
ktorého déjde k odSkodneniu vSetkych obeti tejtaxpr vratane vytvorenia
nezavislej komisie pre vySetrenie danej praxe zastl medzinarodnych
odbornikov a odboridk a olgianskej spolénosti.

2 Odportkania Komisara Rady Eurdpy pfadské prava tykajlce sacitfch aspektov pravnej Gpravy

a praxe pri vykonavani sterilizacii Zien v Slovegjsiepublike z 17.0ktébra 203Recommendation of the

Commissioner for Human Rights Concerning Certaipe&ss of Law and Practice Relating to Sterilization
of Women in Slovak Republic, from 17 October 2@8nmDH(2003) a Commission on Security and

Cooperation in Europe, United States Helsinki Cossioin, Report Coercive Sterilization of Romani
Women in Slovakjal08th Congress, First Session, Washington D@32
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3. tykajuce sa ciga pod bodom 2 aj o konkrétne ulohy, ktoré budu sxeérk jeho
naplneniu, napr. prifa systém finatinych opatreni (prispevkov alebo
zabezp&enim Ghrady z verejného zdravotného poistertia,inou formou),
prostrednictvom, ktorych bude zabespmy pristup k modernym formam
antikoncepcie pre osoby, ktoré sa nachadzaju vimepotidzi, pre ktoré s€éasto
moderné formy antikoncepcie nedostupné z fngoh dévodov.

4. v suvislosti s implementaciou legislativy tykajusa reproduéného zdravia ako
jeden z ciéov stanow aj doslednu a koncépu kontrolu dodrziavania platnej
legislativy tykajucej sa poskytovania informovanésdhlasu k lekarskym
zakrokom vratane permanentnych foriem antikoncegpkdesterilizacia.

Narodny plan «asti 8.3.2 ako jednu z uloh stanovuje podmieneroskytovania
materského prispevku navsStevami v prenatalnej paradzaujme zvySovania kvality
prenatalnej starostlivosti a znizovania perinagaldertnosti. Domnievame sa, Ze
vtomto duchu prijatd pravna Uprava by bola diskiana a bola by tak v rozpore
s plathou medzinarodnou a vnutrostatnou legislatiako aj s legislativou EU.

Podmienenie vyplacania materského prispevku néustiev prenatalnej poradni neriesi
pod’a nasho nazoru vysSie uvadzan&ipyi (ako napr. diskriminacia, verbalne atoky,
negativne stereotypy ainé), ktoré zvlas romskych komunitach vedu Kk nizkej
navstevnosti prenatalnych poradni. Sankcia vo fonejariznania finainého prispevku
nie je vtomto obade legitimna a primerand, navyse &itom oh’ade neopravnene
postihuje diéa, na zabezgenie potrieb ktorého je matersky prispevokeay, za

konanie matky —c¢o by taktiez bolo vrozpore s medzinarodnymi a kogtatnymi
Standardmi ochrany prav deti.

Takato Uprava by pritom bola diskrimiité nielen vo wahu k romskym Zenam, ale aj
vo vzZahu kinym znevyhodnenym skupindm Zzien — naprikladdieckym Zzenam,

k Zenam, ktoré neziju v partnerskomtalau a samy sa staraju o deti alebo k osamelym
Zenam, ktoré sa staraju o odkazanychédov/ky rodiny — pretoze nemusia tmezdy
moznos zabezpé&t si paas navstev v prenatalnej poradni alternativnu stivos’

0 osoby, za ktoré su zodpovedné.

Odporitame preto uUlohy wasti 8.3.2. v zmysle vySSie uvedeného preformulova
a nepodmigova’ vyplacanie materského prispevku navstevami v paémej poradni.

Dalej navrhujeme, aby sa do tejtasti pod marginalizované a znevyhodnené skupiny
doplnili aj matky-samozivitékky, ktoré neziju v partnerskych zvézkoch, a tieblys

s mensinovou sexualnou orientaciou. Votralm k osobam s mensSinovou sexuélnou
orientaciou navrhujeme, aby sa do Narodného progako ci€¢ a nasledne aj ako uloha
dostal zavéazok prija zakon o registrovanych partnerstvachudia s mensinovou
sexualnou orientaciou totiz v&snosti nielenze ziju v prdvnom vakuu, v dosleétioio

si okrem iného nemé6zu relevantnym a uspokojivymsepém upravi svoje osobné

a majetkove wahy, ale v dosledku neexistencie moznosti vstugo zakonného
Zivotného a majetkového spoenstva s osobou, ktoru si vyberd, sa dennodenné&amus
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konfrontova® so spoldéenskymi tlakmi, ktoré im davaju najavo neZiaddcos
a nelegitimitu spbésobu ich partnerského spoluztigoré toto spoluzitie vysuvaju do
faktickej spol@enskej ilegality. Ak maju osoby homosexualnej a&kiglnej orientacie
poziva plny ramec ochrany proklamovanej medzinarodnymm@roStatnymi pravnymi
dokumentmi a principmi a prezivgocit sexualneho a reprodiuiého zdravia, ktoré
v sebe zathaju aj komponenty entoej, psychickej a socialnej pohody, potom je
nevyhnutné, aby legislativa jasne deklarovala,pmugitie oséb rovnakého pohlavia je
legalne, legitimne a rovnocenné so zakonom upramespoluzitim osdb dvoch pohlavi.
Takato legislativna Oprava by bola zamdve signdlom o rovnocennom
a nediskriminanom reSpektovani pravBudi s homosexualnou orientaciou hadsku
dostojnogs ana reSpektovanie ich sukromného a rodinného taivaHlavnym
zodpovednym subjektom pri plneni tohtoleie ulohy by mala hyvlada SR, konkrétne
Sekcialudskych prav a mensin na Urady viady SR.

PRIPOMIENKA €. 21 — ZODPOVEDNOST ZA IMPLEMENTACIU NARODNEHO PROGRAMU
SEXUALNEHO A REPRODUKCNEHO ZDRAVIA

Do tejtoc¢asti navrhujeme akdalSi zodpovedny organ priclaovovzniknutd Radu viady
pre rodovu rovnas(dalej ,Rada vlady"). Pokh svojho Statitu (je) Rada vliady

e poradnym, koordingnym, konzultativnym, odbornym a iniciativnym orgémo
vlady Slovenskej republiky pre problematiku rodoveynosti a uplatovanie
principu rodovej rovnosti,

* pripravuje opatrenia smerujuce k zabezrpeu koordinaci€innosti ministerstiev
a ostatnych Ustrednych organov Statnej spravy astiblrodovej rovnosti a
zabezpeéuje synergické pdsobenie tychto aktivit z vecnébasaveho Fadiska,

» predkladd vlade, ministerstvam, ostatnym Ustredrgnganom Statnej spravy,
samospravnym krajom organizaciam a institiciam podmavrhy a odpot@ania
v oblasti rodovej rovnosti,

* sa iniciativne podi&a na priprave opatreni vliady k zabespeu rodovej rovnosti
a uplatiovaniu rodového Iadiska pri tvorbe politik viady,

* pri plneni svojich dloh vyuZiva poznatky a navrhyinisterstiev a ostatnych
Ustrednych organov Statnej spravy, odborné stakéwspertov, akademickych a
vyskumnych institdcii, ktoré pri svojej praci mézaadnt’,

* VO svojej ¢innosti prihliada na odpotania odbornych organov a institlcii
Organizécie Spojenych nérodov, Europskej unie, RAdyopy, Medzinarodnej
organizacie prace a vyuziva ich odborné poznatRada spolupracuje
s Eurdpskym instititom pre rodovl rovdosa s partnerskymi narodnymi
koordinanymi organmi v inych Statoch,

» spolupracuje s miestnymi orgdnmi Statnej spravymaspravnymi  krajmi,
obcami, ostatnymi inStiticiami a organizaciami anowvladnymi organizaciami
v oblasti rodovej rovnosti,
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* podporuje rozSirovanie informacii o rodovej rovmogb vztahu krezortnym
inStiticiam a Sirokej verejnosti a presadzovanieob&cnej Ucty k hodnotam
rovnosti, tolerancie a déstojnosti,

» pripravuje, prerokiva a predklada suhrnné sprasyogej ¢cinnosti a dosiahnutom
pokroku v oblasti rodovej rovnosti vlade SR a vl&@R nasledne informuje NR
SR.*®

Aj vzhradom na vySSie uvedené ulohy tohto novovzniknut#ganu je nevyhnutné, aby
Rada vlady bola subjektom, ktory takisto budet j@sne definované zodpovednosti pri
plneni jednotlivych ciBov a tloh stanovenych Narodnym programom a/alebmakdbude
organom s povinn@su sw&innosti pri plneni tychto dloh inymi subjektmi. Rye
navrhujeme, aby bol cely dokument relevantnym spésodoplneny aj v tomto kontexte.

® Pozri¢l. 2 Statitu rady vliady Slovenskej republiky preaai rovnos.
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