nalunk és most
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Jelen kiadvany a BOCS Civilizdacidtervezés Alapitvany 2007-ben nyomtatott szoveggyiijteményének részlete

A szexualis jogok definicioja’

A szexualis jogok emberi jogok, amelyeket mar elismernek nemzeti térvényekben, nemzetkozi
emberi jogi dokumentumokban és mas, kézmegegyezést kifejez6 dokumentumokban.

Minden személynek joga van, korlatozastol, erdszaktol vagy diszkriminaciotol mentesen:

o alegmagasabb elérhetd szexualis egészségre, beleértve a szexualis és reprodukcios egészségiigyi
szolgaltatasokat,

o informaciot keresni, kapni és kdzolIni a szexualitasrol,

e szexualis nevelésre,

e testi mivoltanak tiszteletben tartisara,

e partnerének megvalasztasara,

e annak eldontésére, hogy szexualisan mikor aktiv és mikor nem,
- kdlcsonds egyetértésen alapulod szexualis kapcsolatokra, k6lcsonos
- egyetértésen alapuld hazassagra,

e annak szabad eldontésére, hogy legyen-e gyereke és mikor,
- kielégito, biztonsagos és dromteli szexualis életre.

Az emberi jogok feleldsségteljes gyakorlasa megkivanja masok jogainak tiszteletben tartasat.

/’( - R\ }
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Az allando gyermeksziilés és -nevelés, amire rendszeresen kényszeritik a
ndket sok tarsadalomban, megfosztja a nket alapvetd szabadsagjogaiktol.

A nbk onérvényesitd képességének novelése (elsésorban a ndk iras-olvasas
tanuldsi és munkavallalasi lehetdségeinek biztositasa és a ndk tulajdonjoganak
elismerése) nagyon erdsen csokkenti a termékenységi ratat. Az egy fore esé
jovedelemnek alig van hatasa a termékenységre, szemben azzal az éles
kiilonbséggel, amit a n6k tanuliasa és gazdsagi fiiggetlensége okoz.

A tal gyakori gyermeksziilés és -nevelés leginkdbb a fiatal ndk életét nyo-
moritja meg, akik sok tarsadalomban utodtermeld gépekké vannak lefokozva.

A fiatal n6knek nagyon csekély a dontéshozatali erejiik és megkérdojelez-
hetetlen hagyomany a gyakori gyermeksziilés (ez volt a helyzet régen
Eurodpéban is), és ezt még csak nem is tekintjiik igazsagtalansagnak.

A népességnovekedés problémajanak megoldasa azok
szabadsagjogainak bovitésén mulik, akiknek érdekeit legkdzvetlenebbiil érinti

a tul gyakori gyermeksziilés és -nevelés, nevezetesen a fiatal nékét.>

_— — o
\ - /

! WHO Draft working definition, October 2002
2 Amartya Sen indiai kozgazdasz (Ko6zgazdasagi Nobel-emlékdij 1998)



ryge 14 r r 14 14 3 1
A szexualis és reproduktiv egészség és jogok

Latszolag mindenki kdnnyen egyetérthet azzal a célkitiizéssel, hogy vilagszerte minden embernek
legyen meg a joga, tudasa és legyen szamara elérhetd egészségligyi szolgaltatas

o asikeres csaladtervezéshez,
e a biztonsagos anyasaghoz és
o a szexualis eredetii fert6zések (pl HIV) elleni védekezéshez.

Ezzel szemben az ENSZ Népesedési Programja (UNFPA) 2005. okt. 12-i jelentése szerint csak a
szegény orszagokban 76 milli6 nem kivant foganas tortént 2004-ben, akikrél a sziil6k gyakran nem
tudnak gondoskodni, ezért aztan kb. haromszaz milli6 kiskora kényszeriil dolgozni, tobb mint
szazmilli6 gyermek semmiféle iskolazast nem kap, évente tobbmillié gyermek hal meg éhezéstol
vagy szennyezett viz okozta hasmenéstdl, stb. Tobb mint szazezer anya életét menthette volna meg a
tul korai ill. tal kés6i életkorban, valamint az e€l6z6 sziilés utan tal gyorsan jott terhesség megeldzése,
félmillio né keriilt korhazba nem biztonsagos abortusz kisérlet miatt és hetvenezer bele is halt, a
védekezni akard nok jelentés része nem jut hozza csaladtervezési eszk6zokhoz, az HIV fert6zottek
szama rohamosan né (percenként tiz 0] fert6zés, évente 6tmillio), stb.

Mindezek mutatjak, hogy ezeknek az alapvetdé emberi jogoknak az elismerése sok orszagban
hianyos és a problémat a szocialis vagy gazdasagi fejlodés sem oldja meg automatikusan. A
kormanyok gyakran nem adnak kell6 sulyt a koltségvetésben ezeknek a l1étfontossagi egészségiigyi
szolgaltatasoknak, pedig boségesen bizonyitott a gazdasagi, szocialis, egészségiigyi, és emberi jogi
hatékonysaguk. Az akadalyok természetét mutatjak a csaladtervezés els6 megvalositoinak sikeres
kiizdelmei az elmult évtizedekben, amelyekkel a fejlett orszagokban kivivtak a reproduktiv
egészségligyi szolgaltatasokat és jogokat.

Az elsé ilyen intézkedések a 20-as évek elejére tehetok, de a kiizdelem a mai napig is tart azért,
hogy a reproduktiv egészségiigyi ellatas fiiggése a politikatol, pénziigyt6l, és vallastol végre
megszinjon. Sok orszagban az embereknek nincs hozzaférésiik az informaciokhoz és az eszkdzokhoz,
amelyekkel megtervezhetnék sajat csaladjuk méretét, idozithetnék a gyermekvallalast,
meghatarozhatndk a gyerekek érkezése kozott eltelt idot, és megvédhetnék magukat a szexudlis
eredeti megbetegedések ellen. Néhany orszagban a hozzaférés ezekhez kifejezetten tiltott és aktiv
ellenallasba titkozik!

A leghatékonyabb mod az ellenszenv megsziintetésére és egy vildgszerte altalanosan elismert
cselekvé mozgalom létrehozésara egy ENSZ hatarozat vagy akcidterv. Az utdbbi fél évszazadban
globalisan lezajlott valtozasok jo részére jelentds hatassal volt az ENSZ munkaja. Az ENSZ emberi
jogi Osszeallitdsa jol szolgdlja e jogok tdmogatasit és védelmét, és segiti a kormanyokat
kotelezettségeik teljesitésében. Jelen irdsomban feltérképezem a szexualis és reproduktiv egészséggel
és jogokkal kapcsolatos nemzetkozi egyiittmiikodés fejlodését az ENSZ rendszerben.

A reproduktiv egészségiigy szamos témahoz és ENSZ részleghez kapcsolodik, az emberi jogoktol
a fejlesztés, ndk, fiatalok és egészségiigy kérdésein keresztiil a népese désig. Alapvetden kétféle
hozzaallas kiizd egymassal, az egyik (0kologiai szemléletmdd hidnydban gyakran téves)
népesedési célokat és kiilonféle moralis megszoritasokat tart szem el6tt, a masik az emberi
jogokat, az egészséget, az egyéni valasztast és szabadsagot akarja biztositani.

! A szerkeszt8 tanulmanya, Bastya Antologia, 2006 (Kodolanyi Féiskola Mithely)
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Az els6 csoportba tartoznak pl. a népességfogyas és a jomodu tarsadalmak ugynevezett
eloregedése miatt aggodok (mintha a hosszi egészséges élet csupan az eltartottak szamanak
novekedését jelentené). Helyzetiik a rémiilt kismacskahoz hasonlit, amely folmaszott a fara és azt
hiszi, nem tud lejonni. Pedig Eurdopa népességrobbanasa utan (amely tomegek kizidulva az
elmult fél évezredben a foldkerekség szinte minden mas népét leigaztak, kiraboltak, kiirtottak)
kikeriilhetetlen és jo a népesség-csokkenés, hiszen az itthon maradt népesség is kétszeresen
tulterheli 6kologiailag Eurépa teriiletét. Ahogy a népességnovekedést kezelni tudtak e tarsadalmak,
bizonyara a csokkenés jo és problémas kovetkezményeit is egyensulyba fogjak hozni.

A jomod és szabadsdg ezekben az orszagokban az utobbi évtizedekben lefékezte a
népességrobbanast. A demografiai csapdaban rekedt szegény tomegek helyzete viszont tragikus,
hiszen a Fold talterheltsége miatt mar nincs elég eréforras a fogyasztéi tarsadalmak altalanossa
valasara. Raadasul amig Eur6panak még volt hova kiziidulnia és ez csak tizmillidkat jelentett, a
szegény orszagok népességrobbanasa ma évente tobb mint hetvenmillioval néveli az emberiség
1étszamat. Igy a szegénység és a tilnépesedés egymast tartositjak. E demografiai csapdabél csak
a szexualis és reproduktiv jogok, az oktatas és az egészségiigyi szolgaltatasok biztositasa
vezethet ki.

A csaladtervezés nem a fogamzasgatlas technikai ismereteit jelenti csupan, hanem az
évtizedekre elére és okologiai térben gondolkodas, életpalya-tervezés képességét. Ennek
megvannak az alapjai a génjeinkben, hiszen mar az &sasszonyok Osztondsen évekre elbre
gondolkodtak, tudtdk, hogy ha olyan himt6l engedik magukat megtermékenyiteni, aki nem
gondoskodik az utodrol évekig, akkor annak életesélyei minimalisak lesznek. Az emberek, ha
megvannak a jogaik, tudasuk és csaladtervezési eszkozeik, altalaban kevesebb gyereket akarnak.
Sajnos a népességrobbanas orszagaiban is jelent6és nacionalista és a vallasokkal visszaélo erék
dolgoznak pl. a nék egyenjogusaga ellen.

A maig is érvényben 1év0 és legjelentésebb ENSZ dokumentum az 1994-es Népesedés és Fejlodés
Vilagkonferencian (ICPD) sziiletett Kairdi Akcidprogram, egy vilagméretii reproduktiv egészségiigyi
politika programterve. Az ENSZ politika tovabbi kulcsmozzanatait alabb ismertetem. Sok koziilik
nagyon jelentds volt a maga idejében, és nagy attoréseket jelentett a nemzetkdzi napirendben.

1968. Teheran: Emberi Jogok Nemzetkozi Konferencidja

Ez volt az elsé olyan alkalom, amelyen kimondtdk, hogy a sziildknek emberi joguk a
csaladtervezés: ,,A csalad és a gyermek védelmét szivén viseli a nemzetkdzi kozosség. A sziiloknek
alapvetd emberi joga, hogy szabadon és felel6sségteljesen meghatarozzak gyermekeik szdmat és az
érkezésiik kozt eltelt idot.” (16. par.)

1974. Bukarest: ENSZ Népesedési Vilagkonferencia

Ez volt az els§ ENSZ népesedési konferencia. Emellett 1974 Vilag Népesedés Ev lett, a
figyelemfolkeltés és a népesedési programok és politikak népszeriisitésének érdekében, valamint a
nemzetkdzi egylittmiikodés és segitségnytjtas minél szélesebb korli elterjesztésének batoritdsara. A
konferencia szamos kiildottséget meggy0zott arrdl, hogy a parok akkor motivaltak a kisebb csalad
vallalasaban, ha tapasztaljdk a fejlédés eldnyeit, beleértve a magasabb szintli oktatast és a
gyermekhalandosag csokkenését.



A konferencia eredményeként sziiletett dokumentum a Vilag Népesedési Akcioterv (World
Population Plan of Action, WPPA), amely felélénkitette a nemzetkozi egyiittmiikddést a népesedési
tigyekben, és még 20 évig programtervezetként szolgalt a kormanyok, nemzetkdzi irodak és civil
szervezetek szamara. Sikeresen a nemzetkozi napirendre tlizte a csaladtervezés sziikségességét,
kovetkezménye lett a nagyobb elkdtelezettség a népesedési politikak mellett, a képzett csaladtervezés-
segitOk szamanak névekedése és tobb anyagi és mas forras. A népesedés hatarozottan bevett legitim
fogalomma valt a tarsadalmi, gazdasagi, kornyezeti és mas fejlesztési napirendeken.

1975. Mexikévaros: Elsé Vilagkonferencia a nékrol

Ez a konferencia 0j dimenziot nyitott azzal, hogy kimondta, a csaladtervezés joga nélkiilozhetetlen
a nemek kozti egyenléséghez.

1984. Mexikévaros: Nemzetkozi Konferencia a népesedésrol

1974 ota a csaladtervezés ismerete és az chhez vald hozzaférés széles korben megnétt, a
kormanyok tobbet foglalkoztak az anyai- és gyermekegészségliggyel, az egyének és csoportok emberi
jogaival. De pl. a fejlodo orszagokban a terhesség kockazataval él6 noknek, akik mar nem akartak
tobb gyereket, csak a fele jutott hozza fogamzasgatlokhoz. ,,A fogamzasgatlas alapvetd sziikséglete
szamos orszagban novekvéen hianyteriilet, minthogy a termékeny korba 1épé parok szama erésen
néni fog az elkdvetkezo évtizedben.” (10 (h) par.)

A férfiak szerepe szintén kritikus tényezoként meriilt f6l. ,,Hogy biztosithassuk a ndk szamara a
teljes részvételt a tarsadalom életében, ugyaniugy sziikséges, hogy a férfiak teljes mértékben
osztozzanak a nok felelésségében a csaladtervezés, a gyermeknevelés és a csaladi élet minden mas
aspektusanak teriiletén. Ezen célok elérése szervesen kapcsolodik a fejlesztési célok eléréséhez,
beleértve azokat is, amelyek a népesedési politikaval kapcsolatosak.” (7. par.)

Felismerték, hogy az anyai halandosag f6 okat a nem biztonsagos abortusz veszélyei jelentik, és
ezért a kovetkezd javaslatot fogalmaztak meg: ,,Megfeleld 1épéseket kell tenni, hogy segitsiink a
néknek elkeriilni az abortuszt, amely semmi esetre sem népszerlsitendd csaladtervezési modszerként.
Azonban amikor csak lehet, biztositanunk kell az emberi bandsmodot és a tanacsadast azoknak a
noéknek, akik az abortuszhoz folyamodtak.” (18 (e) javaslat)

A gyermekek sziiletése kozott elég nagy sziinet kell az anya szervezetének regeneralodasahoz, ez
kiemelked6en fontos az anyasagi haldlozas csokkentésében. A kormdnyokat siirgették: ,,hogy
tdmogassdk a csaladdtervezést, mint egészségiigyi fokmér6t az anyai és gyermekegészségiigyi
programokban. Csokkenjen az anya kordt illetden tal korai vagy tal késéi sziiletések szdma,
novekedjen a sziiletések kozotti id6koz. Csokkentsék az olyan rendszerek, eszmék befolyasat,
amelyek a magasabb sziiletésszamot szorgalmazzak.” (18 (f) javaslat)konferencia siirgette a civil
szervezetek és a ndk nagyobb mértékli szerepvallaldsat, amely a csaladtervezési szolgaltatdsok
hozzaférhetdségében és hatékonysagaban kulcsfontossagu. (28. javaslat)

A fiatalkoruak csaladtervezési sziikségletei eldszor keriiltek napirendre: ,,Siirgetjiik a kormanyokat,
hogy biztositsak a fiatalkoruak, a ldnyok és fiuk szdmara egyarant a megfeleld oktatds elérhetdségét,
beleértve a csaladi élettel és a szexualitassal kapcsolatos oktatast is, amely figyelembe veszi a sziil6k
szerepét, jogait és kotelességeit, valamint kiillonb6zo egyéni és kulturalis értékeket. Minden orszag
valtozd szocio-kulturalis keretei kozott elérhetové kell tenni a megfeleld csaladdtervezési
informaciokat és szolgaltatasokat a fiatalkortiak szamara.” (29. javaslat)

A férfiak szerepe, a fiatalkortiak sziikségleteinek felismerése és a civil szervezetek bevonasa mind
jelentés eredmények voltak, de az 1984-es mexikdvarosi konferencia mas okok miatt vonult be a
torténelembe. Ezen a forumon tortént, hogy az amerikai Reagan kormanyzat Kihirdette azt a
meglehetdsen ellentmondasos politikat, amely megtagadja az amerikai tamogatast azoktol a
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szervezetektdl, amelyek barmilyen kapcsolatban alltak az abortusszal, még azoktol is, amelyek nem
biralo jellegii informaciot szolgaltattak ndk szamara. Ezt nevezték ,,Mexikovaros politikanak” és
szigoritasai hervaszté hatassal voltak a csaladtervezés teriiletére, mivel szamos kulcsfontossagu
csaladtervezéssel foglalkozo szervezet elvesztette amerikai tamogatasat 1985-t61 egészen 1993-ig,
amikor is a Clinton kormanyzat eltorolte ezt a politikat. A ma ,,globalis szajpecek szabalynak™ csufolt
politikat 2001-ben George Bush Jr. elndk ujra folélesztette.

1992. Rio de Janeiro: ENSZ Konferencia a Kornyezetrél és a Fejlodésrol (UNCED)

,F0ld csucstalalkozo” néven keriilt be a koztudatba, a fenntarthat6 fejlédés fogalmat népszeriisitette,
kihirdetve a gazdasag, az egészség és a tarsadalmi fejlodés természettel vald dsszhangba hozasanak
sziikségességét. A fenntarthato fejlodést a konferencia szerint a ,,megfelelé demografiai politikak™ (8.
alapelv) népszeriisitésén keresztiil lehet elérni, valamint a nok teljes mértékii részvételével, akiknek
szerepét alapvetonek tekintették a kdrnyezeti managementben (20. iranyelv).

1994. Kair6: Nemzetkozi Konferencia a Népesedésrdél és a Fejlodésrél (ICPD)

Maig tartd hatast mérfoldko volt. Eredménye a Kairé Akcidprogram, amelyet 179 nemzet irt ala,
¢s amely az ember kozponta politikan keresztiil 6sszehozta a népesedéssel, oktatassal, egészséggel,
kornyezettel és a szegénység csOkkentésével kapcsolatos kezdeményezéseket. Az 1974-es Vilag
Népesedési Akcidterv helyébe 1épve 0j iranyt mutatott a nemzetkozi kozosségnek és minden
kormanynak.

Az ICPD a kovetkezOképpen hatarozta meg a ,,reproduktiv egészségligy” teljesen uj fogalmat: ,,A
reproduktiv egészség a szaporodasi rendszerrel, illetve ennek funkcidival és folyamataival
kapcsolatos teljes fizikai, szellemi és szocialis jolét allapota, nem pusztan a betegség vagy gyengeség
hianya. A reproduktiv egészség ezért magaban foglalja az alkalmassagot a kielégité és biztonsagos
szexualis életre és a képességet a szaporodasra és az ennek idejérdl, modjardl és gyakorisagarol valo
dontés szabadsagat. Ez utdbbiba beleértendd a férfiak és a ndk joga, hogy informaltak legyenek és
elérhetd legyen szamukra az altaluk valasztott csaladtervezés biztonsagos, hatékony, megfizethet6 és
elfogadhato modja, csakugy, mint mas altaluk valasztott és legalis modok a termékenység
szabalyozésara, és a megfeleld egészségiligyi szolgaltatdsok, amelyek lehetévé teszik a nék szadmara a
biztonsagos terhességet és gyermeksziilést és biztositjak a parok szamara, hogy minél nagyobb
esélyiik legyen arra, hogy 0jsziilottjiik egészséges lesz.” (7.2 par.)

Hogy elérjék ezt a célt, terveztek egy ‘reproduktiv egészség csomagot’, amely csaladtervezéssel és
szexualitassal kapcsolatos oktatasbol, biztonsagos anyasdg lehetévé tételébdl és szexudlis tton terjedd
betegségek (pl. HIV/AIDS) megel6zésébdl allt.

A Kaird Akciéprogram kimondta: ,,...minden orszagnak csokkentenie kell a haladlozasi
mutatokat... és arra kell torekednie, hogy az alapvetd egészségiigyi ellatast, beleértve a reproduktiv
egészségiligyet altalanosan elérhetové tegye az évtized végére.” (8.5 par.)

Uj célokat tiiztek ki az anyasagi és Ujsziilott halandosag csokkentésére, amelyben a reproduktiv
egészségligyi szolgaltatasoknak alapvetd szerepiik van: a csecsemd és 5 éves kor alatti haldlozasi
ratakat egyharmaddal kell csokkenteni 2000-ig, s ezer sziiletésbdl 50-re csokkenteni a csecsemd, €s
60-ra az 5 éves kor alatti haldlozast 2005-ig, az anyasagi halalozast az 1990-es adatokhoz képest a
felére kell csokkenteni 2000-ig, és ennek tovabbi felére 2015-ig. (8.16 par.)

A serdiilokrdl tobb szo esett mint addig valaha. A Kair6 Akcidoprogram kiemelte annak égetd
sziikségét, hogy a fiatalkortiakra vonatkozo6 szexudlis és reproduktiv egészségiigy céljaul a serdiilokori
terhességek szamanak nagymértékii csokkentését tizzék ki. ,,A fiatalkortaknak kiilonosen is
elérhet6vé kell tenni az informaciot és a szolgaltatasokat, hogy segitsiik megérteni szexualitasukat és
megvédjiik ket a nemkivant terhességektol, a szexualis Gton terjedd betegségektdl és az ezek altal
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okozott meddéség kockazatatol. Ezt a fiatal férfiak oktatasaval kell kombinalni, hogy tiszteletben
tartsak a nék onrendelkezési jogat, és hogy megosszak a feleldsséget a nokkel a szexualitassal és a
szaporodassal kapcsolatban.” (7.41 par.)

Akarcsak 1984-ben, most is kimondtdk, hogy az abortusz nem csalddtervezési eszkoz.
»Surgetiink minden kormanyt, hogy erdsitsék meg elkdtelezettségiiket a nék egészségének érdekében
¢s tekintsék a nem biztonsagos abortusz egészségiigyi kihatasat fontos népegészségiligyi szempontnak.
Csokkentsék az abortuszhoz folyamod6 nék szamat a minél szélesebb korben elterjesztett és
tokéletesitett csaladtervezési szolgaltatasokkal... Minden esetben mindségi szolgaltatasokat kellene
elérhet6vé tenni a nék szamara az abortusz kovetkezményeként fellépd komplikaciok kezelésére.”
(8.25 par.)

A nem biztonsagos abortusz a WHO definicioja szerint olyan terhességmegszakitasi tevékenység,
amelyet a sziikséges képzéssel nem rendelkezé személy végez és/vagy az alapvetd egészségiigyi
feltételeknek nem megfeleld kornyezetben hajtjak végre.

Az ICPD megallapitotta a az alapvetd reproduktiv egészségiigyi és népesedés programok
koltségvetését is. Egyetértettek abban, hogy 17 milliard dollar sziikséges 2000-ben, amelyet 18,5
milliardra kell ndvelni 2005-re, 20,5 milliardra 2010-re, és 21,7 milliardra 2015-re. Javasoltak, hogy
ezeknek az Osszegeknek az egyharmada az adomanyozd orszagoktdl jojjon, kétharmada pedig a
fejlddo orszagoktol.

1995. Peking: ENSZ Vilagkonferencia a Nékrdl

crer

vezetdjeként Lynda Chalker baroné a nemzetkozi fejlesztés minisztérium allamtitkara hangsulyozta:
,,Legtobbiink hisz abban, hogy Kaird jelentds eredmény volt... Kairdban elkételeztiikk magunkat a nok
tamogatasa és felszabaditasa, a nok elleni erészak minden formajanak felszamolasa, és a ndk azon
joga mellett, hogy maguk szabalyozzak termékenységiiket. Ezeket mar nem lehet Ujratargyalni.”

A Peking Akcioprogramot tobb mint 180 kormany irta ald. Tovabbvitte a kairdi folyamatot: ,,A
nék emberi jogai magukban foglaljak a jogot sajat szexualitasuk kontrollalasara és a szabad és felel6s
dontésre a szexualitasukkal kapcsolatos iigyekben, ideértve a szexualis és reproduktiv egészséget,
kényszer, megkiilonboztetés vagy erészak nélkiil.” (96. par.)

A kiildottek megerdsitették az ICPD abortusz allasfoglalasat, felismerve, hogy a nem biztonsagos
abortusz rengeteg nd életét veszélyezteti, kiilondsen a legszegényebbekét, és a legfiatalabbakét. A
biztonsdgos ¢és hatékony reproduktiv egészségiligyi intézkedések mellett folvetették az abortusz
dekriminalizaldsanak (nem biintetdjogi eszkozokkel vald kezelésének) lehetdségét is, Gsztonozve a
korményokat hogy fontoljak meg azoknak a térvényeknek, rendeleteknek a feliilvizsgalasat, amelyek
biintet6 intézkedéseket tartalmaznak azon ndkkel szemben, akik illegalis abortuszon estek at.

Ujra el6vették a fiatalok szexualis és reproduktiv egészséggel kapcsolatos problémait: ,,A
tanacsadds és a szexudlis és reproduktiv egészséggel kapcsolatos informaciok és szolgaltatasok
elérhet6sége a serdiilok szdmara még mindig elégtelen, vagy teljesen hianyzik, és a fiatal n6k jogat a
maganélethez, a titoktartashoz, a tisztelethez ¢€s az informacion alapuld dontéshez gyakran semmibe
veszik.” (93. par.)

A konferencia kiemelte, hogy a HIV ,,gyilkos hatissal” van azoknak a néknek és fiatal lanyoknak
az egészségére, akiknek legtobbszor nem is 4ll hatalmaban, hogy megkovetelhessék a biztonsagos és
felel6s szexualitds gyakorlatat: ,,A HIV kovetkezményei messze tulnytalnak a ndk egészségén és
hatassal vannak a kiilonb6z6 noi szerepre, az anyasagra, a gondozoi feladatokra, a csaldd eltartasara.
A HIV és mas nemi tton terjedd betegségek tarsadalmi, fejlesztési és egészségiigyi kovetkezményeit
a nemek kozotti egyenlOség alapjan kell kezelni.” (98. par.)



1995. Koppenhaga: Vilag csucstalalkozé a szocialis fejlesztésrol

A kiildottek ujra megerdsitették elkotelezettségiiket a Kairoban hozott dontések és igéretek mellett,
kiilondsen ami az anya és gyermekhalandosagot illeti. Unnepélyesen megfogadtik azt is, hogy
nagyobb erébedobassal kiizdenek majd mind nemzeti, mind pedig nemzetko6zi szinten a HIV ellen (6.
allasfoglalas) és a szegénység megsziintetéséért (2. allasfoglalas).

1999. New York: ICPD+5 (ENSZ kozgyiilés, 21. kiilonleges iilés)

A gyiilés megismételte, hogy ,,az ICPD a népesedés és fejlédés 1j korszakanak kezdetét jelenti”.
Az ICPD 6ta mar van néhany pozitiv eredmény, beleértve:

o A csaladtervezés terjedését

o A fogamzasgatlas szélesebb korii elérhetoségét

o A reproduktiv egészségiigyi ellatds mindségének javulasat

o Az atfogo reproduktiv egészségiigyi szolgaltatasok terjedését

DE bizonyos orszagok és régiok csak igen keveset fejlodtek, sot bizonyos esetekben visszaesés
volt:

o A ndket és lanyokat tovabbra is hatranyos megkiilonboztetés sijtja

o Novekvo HIV halalozasi ratak

e Tovabbra is elfogadhatatlanul magas anyasagi halalozasi ratak

e Reproduktiv és szexualis egészségiigyi veszélyeknek kitett serdiilok nagy szama

Ujra megismételte azt a célkitiizést, hogy a nemzetek kotelezzék el magukat a reproduktiv
egészség 2015-ig altalanosan elérhetové tétele mellett. A pénziigyi célokat is megerdsitették, de
ramutattak, hogy sem az adomanyozo, sem a fejlodé orszagok nem teljesitették pénziigyi igéreteiket.
Felhivtak a kormanyokat, hogy forditsanak t5bb pénzt a Kair6 Akcidprogram végrehajtasara’. A
Kair6+5 volt az els6 olyan ENSZ dokumentum, amely célokat tiizott ki a HIV megfékezésére.

2000. New York: Peking+5 (ENSZ kozgyiilés, kiilonleges iilés)

A konferencia hangsulyozta a férfiak nagyobb szerepvéllalasanak sziikségességét a szexualis és
reproduktiv egészségiigyben: , Tervezzenek és valdsitsanak meg olyan programokat, amelyek
batoritjdk a férfiakat és lehetdvé teszik szamukra biztonsdgos és felelds szexudlis és reproduktiv
magatartas elsajatitasat, és hogy hatékonyan alkalmazzanak olyan moddszereket, amelyekkel
megel6zhetik a nemkivant terhességet és a szexualis uton terjedd betegségeket (HIV).” (107g par.)

2000. New York: Millenium Fejlesztési Célok

A nemzetkdzi kozosség Osszeallitott egy 1j akcidtervet 2000 szeptemberében, amikor az ENSZ
egyetemes gytlilése milleniumi gytlést tartott és megegyezett a Millenium Fejlesztési Célokban
(Millenium Development Goals, MDG’s). Ezek nagy részben azokon az ajanldsokon alapultak,
amelyeket az 1990-es évek nagyobb ENSZ gytilésein hoztak.

Habar a szexualis és reproduktiv egészség és jogok az Osszes fent emlitett cél megvaldsitdsahoz
fontosak, a kormanyok figyelme konnyen elterelédhet errél, mivel nem szerepel nevesitve a listdban.?

! A kormanyok forditsik a nemzetkozi fejlesztési dsszeget (ODA) legalabb 5%-4t reproduktiv egészségiigyre.
2 2007 8szén az ENSZ kozgyiilés nevesitve is belefoglalta az 5. MDG-be.
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2001. New York: ENSZ kiilonleges iilés a HIV témaban

»leljes partnerségben a fiatalokkal, sziilokkel, csaladokkal, oktatokkal és egészségiigyi
szolgaltatokkal biztositani kell, hogy 2005-ig a 15 és 24 év kozotti fiatal férfiak és ndk legalabb 90%-
a, 2010-ig pedig legalabb 95%-a szamara legyen elérheté az informacio és oktatas (beleértve az
egyenjogusag népszerlsitését és a kifejezetten fiatalokra szabott HIV oktatast), valamint mindazon
szolgaltatasok, amelyek csokkenthetik sériilékenységiiket a HIV fertézéssel szemben.” (47.2 par.)

,»2005-ig intézkedéseket kell bevezetni, amelyekkel noveljiikk a ndk és serdiilé lanyok lehetoségét
arra, hogy megvédjék magukat a HIV fert6zéstol, elsddlegesen egészségiigyi szolgaltatasokkal
(beleértve a szexualis és reproduktiv egészségiigyet) és megel0zési oktatassal, amely népszeriisiti a
nemi egyenjogusagot, a kulturat és nemek kozotti viszonyokat figyelembe véve.” (47.4 par.)

2002. New York: Vilag Gyermekei csucstalalkozé (ENSZ Kozgyllés, 27. iilés)

A kiildottek az anyasagi halalozasi arany és a serdiilékori anyasag csokkentésének érdekében a
kovetkezok biztositasara szolitottak fel: ,,kész és megfizethetd, rendelkezésre allo alapveto sziilészeti
ellatas, jol felszerelt és megfelel személyzettel ellatott anyasagi egészségiigyi szolgaltatasok, képzett
személyzet a megérkezésnél, a siirgdsségi sziilészeti ellatasnal, hatékony kapcsolattartas és gyors
szallitas, amikor sziikséges a magasabb szintii egészségiigyi ellatd egység segitsége, tavozas utani
gondozas, csaladtervezés, a biztonsagos anyasag népszeriisitése.” (37.1 par.)

2002. Johannesburg: Vilag csticstalalkozo a fenntarthato fejlodésrol

Dacara a fenntarthato fejlodés és a népesedés kozti jol megalapozott kapcsolatnak, az utdbbit
kevéssé hangsulyoztak. A leglényegesebb eredmény a lanyok oktatdsanak kiemelése. A konferencia
Iényegében csak megerdsitette, hogy a ridi hatarozatokat végre kell hajtani. A helyzetet tovabbra is az
érdekcsoportok, nemzetek, orszagok, régiok, partok, nemek, cégcsoportok, lobbyszovetségek, klanok
stb. versenye és harca jellemzi, az emberiség ¢s a Fold kozos érdeke ezek mogé szorul.

2004. ICPD+10

A UNFPA helyzetjelentést készitett, amelyhez a kikiildott kérddivre a fejlédé orszagok 92%-a, az
adomanyoz6 orszagok 82%-a valaszolt." Van el6rehaladas, de lassu, és a pénziigyi kotelezettségeket
az adomanyozo6 orszagok csak részben teljesitik. A dokumentum tablazatosan 6sszekapcsolja a kair6i
célokat a Millenniumi Fejlesztési Célokkal, amelyekre nagyobb figyelem iranyul.?

1 Magyarorszag nem valaszolt. (Az 6sszes szomszédos orszagok valaszoltak.)
http://www.unfpa.org/upload/lib_pub_file/284_filename_globalsurvey.pdf (hozzaférés datuma: 2007.01.01)
Ugyanakkor kozel egy évtized (1995-2003) kihagyas utan 2004-ben Ujra teljesitett Magyarorszag befizetést
(13 843 USD) az ENSZ népesedési programjahoz (UNFPA), és az AIDS ellen is kiizdé Global Fund is kapott
Magyarorszagtol 35 ezer dollart 2004-2006 k6z6tt (az 6sszegek forrasa: DSW Euroresources).

? Kair6 hatasara a szexualis és reproduktiv egészség és jogok terén dolgozé eurdpai civil szervezetek 1996-ban
1étrehoztak EuroNGOs néven halozatukat (Www.eurongos.org). A haldzattal egyiittmiik6dé magyar szervezet
a BOCS Alapitvany.
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A BOCS Civilizacidtervezés Alapitvany tanarképzéseket tartd csapatat mutatvannyal
koszontik az egyik altalunk mar 1977-t61 tamogatott indiai iskola diakjai 2006-ban.
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