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) o Minden nének joga van a lehet6 legmagasabb
ggg&%&ESHAZ szintii egészséghez, amely magdban foglalja az emberi
méltosagot tiszteletben tarto egészségiigyi elldatast.
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Vilagszerte az egészségiigyi intézményben sziilé n6k nagy része tapasztal
tiszteletlen és durva banasmodot sziilése soran. Ez nemcsak a nok tiszteletteljes
ellatashoz valo jogat sérti, hanem veszélyeztetheti az élethez, az egészséghez,

a testi épséghez és a megkiilonboztetéstol mentes banasmodhoz valo jogukat is.
Az allasfoglalas egységes és széleskortli fellépést siirget, parbeszédre,

a kutatasok és az érdekképviseleti formak Kiterjesztésére szolit fel ezzel a fontos
kozegészségiigyi és emberi jogi kérdéssel kapcsolatban.

BEVEZETES

A szexudlis és reprodukcios egészséget érint6 bizton-
sagos, elfogadhato, megfelel6 szinvonalu egészség-
ugyi ellatdshoz val6 hozzaférés biztositasa - kiilonos
tekintettel a fogamzdasgatlo eszkozokre és a sziilé-
szeti ellatasra - drasztikusan csokkentheti az anyai
megbetegedések és haldlozasok globalis aranyat. Az
elmult évtizedek sordn az intézményi szilés aranyai
javultak, mivel a n6ket kozosségi mozgositassal,
pénzigyi vagy egyéb keresletdsztonzd eszkozokkel,
politikai intézkedésekkel és informdacidatadassal
egyre inkabb arra 6sztonozték, hogy vegyék igénybe
a szulészeti ellatorendszert.

Mindazondltal, az egyre nagyobb szamu, a varando-
sdggal és kiillonosen a gyermeksziiléssel kapcsolatos
tapasztalatokra irdnyuld kutatasok nyugtalanito ké-
pet festenek. Vilagszerte szamos né tapasztal tiszte-
letlen, durva vagy hanyag banasmaddot az intézményi
szllése soran. (1-3) Ez rendkiviili médon rombolja
anoék és az ket ellato egészségligyi szakemberek
kozotti bizalmat, és kénnyen elrettentheti a néket
attol, hogy a szuilészeti ellatashoz kapcsolddo szolgal-
tatasokat igénybe vegyék. (4) Noha a nékkel szembeni
tiszteletlen és durva banasmod mind a varandossag,




mind a sziilés és az azt kovetd idszak soran el6for-
dulhat, a n6k a sziilés soran kiilondsen sebezhet6k.
Az ilyen banadsmod kozvetlen hatranyos kovetkezmé-
nyekkel jdrhat mind az anya, mind a csecsemd szem-
pontjabaol.

Az intézményi sziilés soran tapasztalt tiszteletlen és
durva banasmaodrol szolé beszdmoldkban egyaradnt
felmertlnek.: fizikai er6szak, megalaztatds és verba-
lis er6szak, a nére kényszeritett, a n6 beleegyezését
nélkiulozo orvosi beavatkozas (beleértve a sterili-
z4alast is), az orvosi titoktartas megszegése, a teljes
kori tdjékoztatdson alapuld beleegyezés hidnya, faj-
dalomcsillapitds megtagaddsa, a maganélethez valo
jog sulyos megsértése, egészségligyi intézménybe
valé felvétel megtagaddsa, sziil6 nék életveszélyes
allapotat eredményezd sulyos elhanyagolasa, amely
megel&zhetd lett volna, valamint az anyék és ujszi-
l6ttek intézményben valé6 fogva tartasa fizetéskép-
telenség miatt. (5) A serdillékory, hajadon, alacsony
tarsadalmi és gazdasagi statuszu, valamely etnikai
kisebbséghez tartozd, bevandorld illetve HIV fert6-
zOtt n6k fokozottan kiszolgaltatottak a tiszteletlen és
durva banasmddnak (5).

Minden nének joga van a lehetd legmagasabb szinti
egészséghez, amely magéaban foglalja az emberi mél-
tosagot tiszteletben tart6 egészségiigyi ellatashoz, az
erdszaktol és megkulonboztetéstél mentes banasmaod-
hoz valé jogot a vdranddssag és a sziilés soran. A szi-
1és soran fellép6 bantalmazas, gondatlan veszélyezte-
tés, tiszteletlen bAndsmadd a nemzetkozileg elfogadott
emberi jogi normak és elvek szerint a nék alapvetd
emberi jogainak megsértését is jelenthetik. (6-9) A
varandos ndket megilleti az egyenlé méltosaghoz,

az informdacidhoz vald szabad hozzaféréshez (és az
informdcio szabad terjesztéséhez), a hatranyos meg-
kilonboztetéstdl mentes banasmodhoz, és a lehet6
legmagasabb szint{ testi és lelki egészséghez vald jog,
beleértve a szexudlis és reproduktiv egészséget. (10)

A rendelkezésre 4116 bizonyitékok ellenére, miszerint
az intézményben szil6 nékkel szembeni tiszteletlen
és durva bandsmad széles korben elterjedt (1-3,5),
jelenleg nincs nemzetkdzi megegyezés arra vonatko-
z0an, hogy a tiszteletlen és durva bandsmaéd miként
hatarozhaté meg és mérhet6 tudomanyos eszkzok-
kel. Kovetkezésképpen az sem ismert, hogy elterjedt-
sége milyen mértékben befolyasolja a n6k egészségét,
jolétét és dontéseit. Figyelemre mélt6 kutatdsi terv
létezik arra vonatkozodan, hogy a n6kkel szembeni

.

tiszteletlen és durva banasmod a sziilés soran ho-
gyan definidlhatd, mérhet6 és értheté meg hatéko-
nyabb maodon, illetve hogyan lehetne azt megel6zni
és megsziintetni.

A magas szinvonalu, tiszteletteljes sziilészeti ellatds
elérése érdekében az egészségligyi rendszereket oly
modon kell megszervezni és miikodtetni, hogy azok
biztositsak a ndk szexudlis és reproduktiv egészségét
és emberi jogait. Mig vildgszerte szdmos kormadanyzat,
kutato, szakértdi tarsasag, nemzetkozi szervezet, ci-
vil szervezet és kozosség ravilagitott mar a probléma
megoldasdnak fontossagara (11-14), a tiszteletteljes
szllészeti ellatast szorgalmazo iranyelvek sok eset-
ben nem voltak elég specifikusak, nem fogadtak el
azokat, vagy elfogaddsukat nem kovette érdemi in-
tézkedés.

Az intézményi sziilés soran megvaldsulg tiszteletlen
és durva bandsmad globdalis megel§zése és megsziin-
tetése érdekében az alabbi intézkedések megtétele
javasolt:

@ A tiszteletlen és durva bandsmédra vonatkozé
kutatasok és intézkedések nagyobb tamogatdsa
a kormanyok és a fejlesztési partnerek részérél

A kormanyok és fejlesztési partnerek részérél na-
gyobb tamogatas sziikséges a koz- és maganintéz-
ményekben viladgszerte tapasztalhatd tiszteletlen és
durva banasmod meghatdrozasara, mérésére, kutata-
sara, annak érdekében, hogy mélyebben megértsiik
azok hatdsat a n6k egészségiikkel kapcsolatos ta-
pasztalataira és dontéseire. Az egyes beavatkozdsok
kilonféle osszefiiggésben torténd alkalmazasanak
bemutatasa, és azok hatékonysaganak igazolasa el-
engedhetetlenek ahhoz, hogy a kormanyoknak és
egészségligyi szolgdltatoknak gyakorlati utmutatoul
szolgalhassanak.



O A sziilészeti ellatas fejlesztését célzé
programok kezdeményezése, tamogatasa
és fenntartdsa, kiilonos tekintettel az emberi
méltdsagot tiszteletben tarté ellatasra, mint
a mindségi ellatas lényegi 6sszetevdjére

Kiterjedtebb és hatarozottabb fellépés sziikséges
ahhoz, hogy a klinikai kérnyezet, az egészségligyi
rendszerek atalakuldsat, a szolgaltatok hozzaallasa-
nak megvaltozdsat timogatni tudjuk. igy biztosithaté
minden n6 szdmara a hozzaférés a tiszteletteljes,
hozzdaértd és gondoskodd sziilészeti ellatdshoz. Ez
(egyebek mellett) magaban foglalhatja a tarsas tamo-
gatds lehet@ségét valamely vdalasztott segitd szemé-
lyén keresztiil, a mobilitast, az élelmiszer és folyadék
ellatds biztositasat, a személyes adatok védelmét, a
titoktartast, a tajékoztatason alapuld dontést, a nék
tajékoztatasat a jogaikrol, a jogorvoslati lehet6ségek
elérését jogsértések esetére, és a magas szakmai
szinvonalu klinikai ellatds biztositasat. Az egészség-
ugyi ellatds részét képez6 hozzaférhetd, biztonsagos,
magas mindségi, személykozpontu elladtas hangsu-
lyozdasa szintén hozzajarulhat a hatékony fellépéshez.

€ Az emberi méltésagot tiszteletben tarté
egészségiigyi ellatashoz vald jog hangsulyozasa

a varanddssag és sziilés idején

A nemzetkozi emberi jogi szabalyok értelmében a
szllés alatti tiszteletlen és durva banasmad jelentds
emberi jogi kérdés (6-8,15) és ez segitheti a nok egész-
séggel kapcsolatos jogainak sz6sz06l6it, hogy felhivjak
a figyelmet a kérdésre, valamint szakpolitikai javas-
latokat dolgozzanak ki az emberi méltésagot tisztelet-
ben tarto sziilészeti ellatasra vonatkozoan. Az egész-
ségligyi rendszerek jogalapu megkozelités szerinti
szervezeése és iranyitasa szintén elémozdithatja az
emberi méltdsagot tiszteletben tartd, mindségi szuilé-
szeti ellatas elérhetdvé tételét.

0 Sziikséges az emberi méltésagot tiszteletben
tarto, illetve a tiszteletet nélkiil6z6 ellatasi
gyakorlatokra, a felel6sségi rendszerekre

és a megalapozott szakmai tamogatasra
vonatkozoé adatok gylijtése

Az egészséglgyi rendszereknek atlathatoknak és

felelgsségre vonhatoknak kell lenniiik azaltal, hogy a
szU1l6 nok ellatasara vonatkozo jogi és etikai normak
vildgosak (specifikusak) és alkalmazhatok. Az egész-
séglgyi szolgaltatoknak minden szinten tdmogatasra

és képzésre van sziikségik annak érdekében, hogy a
sz1l6 n8k empatidra és a méltdsag tiszteletben tarta-
sara alapulo ellatasa biztositva legyen. Azonositani,
tanulmdanyozni és dokumentdlni kell azokat az egész-
séglgyi szolgaltatokat, amelyek mar most tisztelettel-
jes sziilészeti ellatast nyujtanak, el6segitik a nék és
kozosségek részvételét, és olyan munkafolyamatokat
dolgoztak ki, amellyel nyomon kévetik és folyamato-
san fejlesztik a tiszteleten alapuld ellatast.

9 Az ellatas mindségének javitasat és a tisztele-
tet nélkiil6z6, bantalmazé gyakorlatok felszamola-
sat célzé eréfeszitésekbe be kell vonni minden
érintettet, beleértve a néket is.

A szilés alatti tiszteletlen és durva banasmod meg-
szlintetése csak olyan befogadd folyamattal érhet6
el, mely egyarant biztositja a nék, a kozosségek,

az egészségligyi szolgaltatok, az intézetvezetdk, az
egészségligyi oktatasi, tovabbképzd és mindsitd
szervek, a szakmai szervezetek, a kormanyok, a
tarsszakmak, a kutatodk, a civil és nemzetkozi szer-
vezetek részvételét. Arra hivunk minden érintettet,
hogy tegyenek kozos eréfeszitéseket a tiszteletlen és
durva banasmod kovetkezetes azonositasaért és je-
lentéséért, valamint azért, hogy a helyi viszonyoknak
megfelel6 megel6z6 és terdpids eszkozok elérhetévé
valjanak a n8k szdmara. @
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