
Regulació Parlament Europeu 

Resolució del Parlament Europeu sobre salut sexual  i reproductiva  i els drets en aquesta matèria 
(2001/2128(1NI)): 3 de juliol de 2002: tot i que es tracta d’un text no vinculant jurídicament, passa a 
formar part del bagatge comunitari i a orientar altres polítiques de la UE com són les de cooperació 
al desenvolupament. 

Anticoncepció 

1. Observa que la política legislativa o reguladora referent a  la salut reproductiva es competència 
dels  Estats  membres,  però  que  la  UE  pot  desenvolupar  un  paper  de  recolzament  mitjançant 
l’intercanvi de les millores pràctiques; 

2  Recomana  als  Governs  dels  Estats  membres  i  dels  països  candidats  que  desenvolupin  una 
política  nacional  d’alta  qualitat  sobre  salut  sexual  i  reproductiva,  en  col∙laboració  amb 
organitzacions  pluralistes  de  la  societat  civil,  proporcionant  una  àmplia  informació  sobre  les 
possibilitats  efectives  i  responsables  de  planificació  familiar,  amb  l’objectiu  de garantir  un accés 
equitatiu a una àmplia varietat de mètodes anticonceptius d’alta qualitat i mètodes de consciència 
de la pròpia fertilitat; 

3. Recomana als Governs  dels Estats membres  i dels  països  candidats que garanteixin  que  les 
dones  i els homes puguin donar el seu ple consentiment amb coneixement de causa de l’ús dels 
anticonceptius, així com a mètodes de consciència de la pròpia fertilitat; 

4. lnsta als Governs dels Estats membres i dels països candidats a que s’esforcin en proporcionar 
anticonceptius  i serveis de  salut sexual  i  reproductiva  gratuïts, o a costos molt baixos, als grups 
més desafavorits, tals com els joves, les minories ètniques i els marginats socials; 

5.  Recomana  als  Estats  membres  que  garanteixin  a  les  persones  que  viuen  en  condicions  de 
pobresa el millor accés als serveis sanitaris en l’àmbit de la vida sexual i reproductiva, oferint­los en 
especial  l’elecció dels anticonceptius  i la prevenció  i el diagnòstic de  les malalties de transmissió 
sexual; 

6. Sol∙licita als Governs dels Estats membres i dels països candidats que fomentin l’anticoncepció 
d’urgència, per exemple, permetent la seva distribució sense recepta  i a preus raonables, i que la 
considerin una pràctica comú dins de l’assistència en matèria de salut sexual i reproductiva: 

7.  lnsta als Governs dels Estats membres i dels països candidats a que fomentin la  investigació 
científica en l’àmbit de l’anticoncepció destinada als homes, amb l’objectiu de garantir la igualtat de 
les dones i els homes en allò referent als efectes de la utilització dels mètodes anticonceptius. 

Embarassos no desitjats i avortaments 

8. Subratlla que no s’ha de fomentar l’avortament com a mètode de planificació familiar; 

9. Recomana als Governs dels Estats membres  i dels països candidats que s’esforcin en aplicar 
una  política  sanitària  i  social  que  permeti  una  inflexió  del  recurs  a  l’avortament,  concretament, 
mitjançant la prestació de serveis i assessorament de planificació familiar i l’oferta d’ajuda material i 
econòmica  a  les  dones  embarassades  que  es  trobin  en  dificultats,  i  que  considerin  la  pràctica 
d’avortaments en condicions inadequades un assumpte de salut pública del major interès; 

10.  Recomana  als  Governs  dels  Estats  membres  i  dels  països  candidats  que  garanteixin 
informació  i assessorament lliures de prejudicis, amb base científica  i de fàcil comprensió sobre la



salut  sexual  i  reproductiva,  inclosa  la  prevenció  d’avortaments  no  desitjats,  així  com sobre els 
riscos que suposen els avortaments que es realitzen en condicions inadequades; 

11. Sol∙licita als Governs dels Estats membres  i dels països candidats que disposin de personal 
format  i  multidisciplinar  que  presti  serveis  especialitzats  de  salut  sexual  i  reproductiva  que 
incloguin  un  assessorament  professional  d’alta  qualitat  adaptat  a  les  necessitats  de  grups 
específics (per exemple, immigrants); remarca que l’assessorament ha de ser confidencial i ha 
d’estar  exempt  de  judicis  de  valor,  i  que,  en  cas  d’objecció  de  consciència  legítima  de 
l’assessor,  es  faciliti  informació  sobre  altres  proveïdors  de  serveis;  quan  es  faciliti 
assessorament  sobre  l’avortament,  s’haurà  de  fer  referència  als  riscos  físics  i  psíquics  de 
l’avortament per a la salut i s’estudiaran altres alternatives (adopció, possibilitats d’ajuda en el 
cas de decidir­se per tenir el nen); 

12 Recomana  que,  per  a  protegir  la  salut  reproductiva  i  els  drets  de  les  dones, es  legalitzi 
l’avortament,  amb  objecte  de  fer­lo més  accessible  a  totes  i  eliminar  així  els  riscos  de  les 
pràctiques il∙legals; 

13. Fa una crida  als Governs dels Estats membres i dels països candidats per a que s’abstinguin 
de processar a dones a qui s’hagi practicat un avortament il∙legal; 

Salut sexual i reproductiva dels adolescents / educació sexual 

14. Destaca que la salut sexual i reproductiva dels adolescents i les seves necessitats en 
referència a la sexualitat i la reproducció es diferencien de les dels adults; 

15. Recorda  que  la participació activa dels  joves  (els  seus drets, opinions  i  competència)  té 
importància en el desenvolupament, l’aplicació  i l’avaluació dels programes d’educació sexual 
en  cooperació  amb  altres  parts  interessades,  especialment  els  pares;  en  aquest  àmbit,  el 
reforç de les competències dels pares té també un paper important; 

16. Recorda que l’educació sexual hauria de  tenir en compte  la diferència de sexes, és a dir, 
que ha de tenir en compte les sensibilitats particulars de nois i noies, des d’una edat jove fins 
l’edat adulta, amb un enfocament diferent segons  les fases de desenvolupament vital, i tenint 
en  compte  estils  de  vida  diferents,  amb  especial  atenció  a  les  malalties  transmeses 
sexualment (per exemple, VIHIsida); 

17. Destaca  que  l’educació  sexual  s’ha de considerar  des  d’un  enfocament  global  i  positiu, 
amb  atenció  als  aspectes  psicosocials  i  biomèdics  i  sobre  la  base  del  respecte  i  la 
responsabilitat mutus; 

18. Demana als Governs dels Estats membres i dels països candidats a l’adhesió que recorrin a 
mètodes  variats  per  arribar  als  joves: a  través de  l’educació  formal  i  no  formal,  campanyes 
publicitàries,  mercadotècnia  social  per  a  l’ús  del  preservatiu  i  projectes  com  a  línies 
telefòniques confidencials d’assistència,  i que considerin  les necessitats de grups específics, 
fomentant la intervenció en l’educació sexual d’educadors afins als destinataris; 

19. Fa  una crida als Governs dels Estats membres  i  dels països candidats per a  que millorin  i 
ampliïn l’accés dels joves als serveis sanitaris (centres juvenils de planificació familiar, centres 
escolars, etc.) adequant­se a les seves preferències i necessitats;



20. Sol∙licita als Governs dels Estats membres i dels països candidats que ofereixin recolzament 
a  les  adolescents  embarassades,  amb  independència  que  desitgin  interrompre  l’embaràs  o 
portar­lo a terme, i que garanteixin la seva posterior educació; 

21.  Demana  als  Governs  dels  Estats  membres  que  mantinguin  i  incrementin  el  nivell 
d’informació de  la població  (principalment en els sectors de  la societat més marginats  i amb 
majors dificultats d’accés a la informació) sobre la  infecció per VIHlsida. Els seus mecanismes de 
transmissió i les conductes que afavoreixen la seva transmissió; 

Política general de salut sexual i reproductiva de la UE 

22.  Acull  amb  entusiasme  les  investigacions  que  estan  rebent  el  recolzament  de  la  Comissió 
Europea  sobre  indicadors  rellevants  de  salut  sexual  i  reproductiva  i  definicions  harmonitzades,  i 
insta a  la Comissió a que garanteixi la continuïtat d’aquestes  iniciatives sota els auspicis del nou 
programa d’acció comunitària en l’àmbit de la salut; 

23. Fa una crida als Governs dels Estats membres i dels països candidats per a que facilitin a la 
Comissió dades  i informació pertinents a  les seves polítiques amb l’objectiu de crear una base de 
dades de tota Europa sobre estadístiques de salut sexual i reproductiva i d’elaborar un vademècum 
sobre les millores pràctiques i les experiències positives en aquest àmbit; 

24.  Demana  als  Governs  dels  Estats membres  i  dels  països  candidats  que  ofereixin  accés  als 
serveis sanitaris sexuals  i reproductius sense discriminació alguna per motius d’orientació sexual, 
sexe o estat civil; 

25.  Recomana que  s’iniciï  un procés  d’aprenentatge mutu, basat  en comparacions  de dades  de 
salut  sexual  i  reproductiva  i  en  la  posada  en  comú  d’experiències  positives  i  de  les  millors 
pràctiques dels programes i polítiques en aquest àmbit, tant dels Estats membres com dels països 
candidats a l’adhesió; 

26.  Exhorta  a  la  Comissió  a  que  tingui  en  compte  les  opinions  dels  joves  sobre  salut  sexual  i 
reproductiva  i  els  drets  en  aquesta  matèria,  i  a  que  les  consideri  un  aspecte  important  en  el 
seguiment del Llibre Blanc sobre un nou impuls per a la joventut europea; 

27. Insta al Consell  i a la Comissió a que, en la seva estratègia de preadhesió. prestin assistència 
tècnica  i  financera  als  països  candidats  amb  objecte  de  desenvolupar  i  aplicar  programes  de 
promoció  de  la  salut  i  normes  de  qualitat  en  serveis  de  salut  sexual  i  reproductiva,  i  a  que 
garanteixin  que  l’ajuda  actual  de  la  UE  destinada  a  l’Europa  Oriental  i  a  l’Àsia  Central  inclogui 
aquests tipus de programes; 

28.  Demana  a  la  Comissió  que  tingui  en  compte  l’impacte  devastador  de  la  política  "Ciutat  de 
Mèxic"  del  Govern  Bush,  que  denega  ajuda  financera  a  organitzacions  no  governamentals  que 
ocasionalment  enviïn  dones  a  clíniques  avortistes  com  a  última  solució,  especialment  en  relació 
amb  els  programes  per  a  l’Europa  Central  i  Oriental;  demana  a  la  Comissió  que  compensi  la 
carència pressupostària provocada per la política "Ciutat de Mèxic"; 

29. Exhorta a  la Comissió  a que garanteixi que  s’estan  duent  a  terme el  seguiment  i  l’avaluació 
permanents  dels  programes  d’acció  de  la  Conferència  Internacional  sobre  Població  i 
Desenvolupament i de la Quarta Conferència Mundial sobre la Dona i a que li presenti 
regularment informes recapitulatius; 

30. Acull amb entusiasme l’objectiu establert en el Document Final de la Conferència "Beijing + 5, 
que proposa aconseguir un accés universal a l’assistència sanitària d’alta qualitat d’aquí al 2015, 
inclosa l’assistència en matèria de salut sexual  i reproductiva; sol∙licita al Consell que, en  el marc



del procediment de seguiment, dins dels límits de les seves competències, desenvolupi indicadors i 
punts  de  referència  sobre  aspectes  problemàtics,  i  que  li  presenti  regularment  informes 
recapitulatius; 

31. Encarrega al  seu President que transmeti la present Resolució al Consell  i a  la Comissió així 
com als Governs dels Estados membres i dels països candidats.


