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W catej Europie zapewnianie opieki i ko-
rzystanie z niej jest statym, bliskim sercu
elementem zycia wielu Europejczykéw. Ro-
dziny i sgsiedzi wspierajg osoby potrzebu-
jace catodobowej opieki i zapewniajg taka
opieke dzieciom, osobom z niepetnospraw-
nosciami czy tez przewlekle chorym i senio-
rom. Kazdy z nas korzystat kiedys z opieki i
prawdopodobnie bedzie tez sie kims opie-
kowac. To specyfika naszej umowy spotecz-
nej od pokolen. Inwestowanie w opieke jest
nie tylko moralnym obowigzkiem, zgodnym
z europejskim stylem zycia, ale tez istotnie
przyczynia sie do dobra spotecznego, w
tym do spodjnosci i poczucia wiezi rodzin-
nych i przynaleznosci, a takze pozwala na
pozytywny rozwoj zarowno osdb korzysta-
jacych z opieki, jak i 0séb jg zapewniajacych.

W Europie istniejg jednak rézne modele
opieki, ktore wcigz sie rozwijajg i zmieniaja,
by byty dostosowane do realidéw i wyzwan
wspoétczesnego Swiata. Pandemia COVID-19
skierowata uwage na sSwiadczenie ustug
opieki i wsparcia oraz uwidocznita niedoboér
srodkow finansowych i personelu w tym sek-
torze, zarowno w warunkach formalnych, jak
i nieformalnych. Trudnosci zwigzane z opie-
kg i presja cigzgca na opiekunach i rodzinach
staty sie oczywiste, a Swiadomos¢ potrze-
by zmian byta zauwazalna w catym spote-
czenstwie europejskim. W obliczu istotnych
zmian demograficznych i stale rosnacej roli
kobiet w spoteczenstwie, sektor opieki w
wielu krajach europejskich wymaga znacz-
nych inwestycji i reform. Obecnie potrzebna
jest ciggta debata, w ktorej priorytetem be-
dzie réwnowaga miedzy zyciem zawodo-
wym a prywatnym w celu zapewnienia do-
brej jakosci zycia rodzinnego, uwzglednienie
roli kobiet jako opiekundéw oraz zagwaran-
towanie najlepszej mozliwej jakosci opieki
wszystkim potrzebujgcym jej osobom.

Grupa EPL wierzy w prawo jednostki i jej

rodziny do wyboru najlepszej dla nich opie-
Ki, przy wsparciu rodziny, przyjaciot i sasia-
dow, a takze pracownikéw medycznych i
socjalnych. Jednoznacznie popieramy pra-
wo do samostanowienia i autonomii oséb
wymagajacych opieki lub wsparcia. Jeste-
sSmy przekonani, ze kazdy opiekun i osoba
wymagajgca opieki wiedzg, co jest dla nich
najlepsze, a wsparcie powinno odbywac sie
na poziomie najblizszym danej osobie, czy
to lokalnym, regionalnym czy krajowym, w
zaleznosci od kontekstu krajowego. Dziata-
nia na poziomie europejskim w wybranych
obszarach, uzupetniajgce dziatania panstw
cztonkowskich i zgodne z zasadg pomocni-
czosci, moga przynies¢ wyjgtkowe korzysci
w Europie. Doceniamy korzysci ptynace z
wysokich unijnych standardéw ochrony so-
cjalnej’, w tym w zakresie opieki, z rownymi
szansami dla wszystkich. Grupa EPL stara
sie zrobic¢ uzytek z tej wartosci dodanej, wy-
nikajgcej z Europejskiego filaru praw socjal-
nych, aby jak najlepiej wykorzystac to, czym
jest Unia Europejska i co oferuje w kwestii
wspierania opiekundw i oséb korzystaja-
cych z opieki. Dlatego Grupa EPL wzywado
opracowania europejskiej strategii doty-
czycej opieki, zaré6wno w celu wspierania
opiekunéw w ich pracy, jak i zapewnieniu
jak najlepszej opieki osobom z niej korzy-
stajagcym lub potrzebujgcym wsparcia.

Europejska strategia dotyczgca opieki za-
pewnitaby podejscie ramowe, z uwzgled-
nieniem podobienstwa miedzy wszystkimi
rodzajami opieki, w rzeczywistsci jednak
kazdy rodzaj opieki ma inne potrzeby i wy-
maga indywidualnych i konkretnych dzia-
tan. Niemniej synergia miedzy poszczegol-
nymi dziataniami bedzie miata kluczowe
zhaczenie dla dalszego budowania i konso-

! Dokument w sprawie wzrostu gospodarczego.
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lidowania porozumienia miedzypokolenio-
wego oraz pozytywnego podejscia do sta-
rzenia sie i wtgczenia spotecznego. Ponadto
polityka opieki i polityka dotyczaca starzenia
sie spoteczenstwa powinny byc¢ do siebie do-
brze dopasowane i uwzglednia¢ zmiany de-
mograficzne, a jednoczesnie wykorzystywac
wartosc srebrnej gospodarki.

W szczegodlnosci opiekunowie nieformalni
wymagajg wyjatkowej i szczegodlnej uwagi
ze wzgledu na ich w duzej mierze nieuzna-
wang i niewynagradzang role. Grupa EPL
dostrzega specyfike tej grupy opiekunow i
podkresla potrzebe osobistego i spoteczne-
go uznania kluczowej roli przez nich odgry-
wanej oraz istotnego wktadu, jaki te kobie-
ty, mezczyzni, a takze dzieci wnoszg w zycie
naszych spoteczenstw.

W czym problem?

Cho¢ odpowiedzialnos¢ prawna i kompe-
tencje w zakresie polityki spotecznej spo-
czywajg gtoéwnie na panstwach cztonkow-
skich, a wdrazanie odpowiednich reform
systemow opieki musi odbywac sie na
szczeblu krajowym, szerzej zakrojona dys-
kusja na poziomie UE moze wnies¢ znaczga-
cy wktad w rozwoj wspodlnych podejsc i uzu-
petni¢ dziatania krajowe.

Poniewaz pracownicy sektora opieki sg bar-
dzo mobilni w obrebie Unii Europejskiej,
wspolne europejskie podejscie uzupetniaja-
ce polityke panstw cztonkowskich mogtoby
zapewnic istotng wartos¢ dodana.

Swiadczenie opieki to zagadnienie ztozo-
ne i wieloaspektowe i rozni sie znacznie w
poszczegolnych krajach UE: istniejg rozne
systemy opieki w réznych panstwach czton-
kowskich, réznice w jakosci swiadczonej
opieki (w obrebie panstw cztonkowskich i
miedzy nimi, miedzy placowkami prywat-
nymi i publicznymi, miedzy obszarami miej-
skimi i wiejskimi, miedzy réznymi grupami
wiekowymi), dane sg fragmentaryczne i
nieporownywalne, réznie rozumie sie to, kto
jest odpowiedzialny za wykonywanie obo-
wigzkow opiekunczych, i réznie pojmuje sie
role panstwa. Jest tez jednak wiele podo-
bienstw.

Zmieniajgce sie wzorce demograficzne
w catej UE sg wyzwaniem dla przysztosci
opieki ze wzgledu na starzejgce sie spote-
czenstwo (zyjemy dtuzej i mamy ztozone
potrzeby zdrowotne), spadajgcy wspot-
czynnik urodzen, a w konsekwencji spadek
liczby ludnosci w wieku produkcyjnym w
potaczeniu z wydtuzajgcym sie okresem
aktywnosci zawodowej. To z kolei wywiera
dalszg presje na wydatki publiczne. Wieksza

aktywizacja kobiet na rynku pracy daje jed-
nak mozliwos¢ zwiekszenia ich niezalezno-
$ci ekonomicznej, co oznacza nizsze kosz-
ty bezrobocia dla panstw cztonkowskich i
mniejsze uzaleznienie od polityki spotecz-
nej. Ponadto w ciggu najblizszych 10 lat w
sektorze opieki zdrowotnej i spotecznej
moze powstac¢ hawet 8 mln nowych miejsc
pracy?, co stworzy nowe mozliwosci gospo-
darcze oraz pobudzi wzrost gospodarczy
i zatrudnienie. Poniewaz praca w sekto-
rze opieki wymaga takich umiejetnosci jak
empatia i relacje osobiste, automatyzacja
raczej nie wptynie na te miejsca pracy, co
zabezpiecza przysztosc¢ tego sektora. Dalszy
rozwoj sektora opieki umozliwia odpowied-
nig reakcje na potrzeby spoteczenstwa.

Ponadto w catej Europie ze wzgledu na wy-
obrazenia i normy kulturowe kobiety wyko-
nuja wiekszos¢ obowigzkéw opiekunczych?
i czesto zajmujg sie jednoczesnie dzie¢mi i
osobami starszymi, co tworzy ,luke opiekun-
czg’, ktora istotnie przyczynia sie do réznic
w poziomie zatrudnienia kobiet i mezczyzn.
Kobiety w UE najczesciej wymieniajg opie-
ke nad dzie¢mi* lub krewnymi® jako powod
ograniczenia godzin pracy lub wycofania sie
z rynku pracy. Ponadto nasila sie segregacja
pozioma i pionowa na rynku pracy, ponie-
waz kobiety podejmujg zatrudnienie krot-
koterminowe, w niepetnym wymiarze czasu
pracy lub niepewne, a nawet nieformalne®,
ktére mozna dostosowa¢ do harmonogra-
mu opieki, co bezposrednio wptywa na ich
krétko- i dtugoterminowe zarobki i przyczy-
nia sie do luki ptacowej miedzy kobietami
a mezczyznami. Zmniejsza to wysokosc¢
podatkéw ptaconych panstwom cztonkow-
skim i oznacza nizsze sktadki na fundusze
emerytalne. Do tego dochodzg dodatkowe
wydatki w postaci swiadczen socjalnych i
kosztéw opieki zdrowotnej. Szczegdlnie w
perspektywie dtugoterminowej takie wybo-
ry zawodowe majg istotny wptyw na nieza-
leznos¢ ekonomiczng opiekunki w starszym
wieku i powodujg powstanie luki emerytal-
nej miedzy kobietami a mezczyznami oraz
na ryzyko ubdstwa.

2 Komisja Europejska, ,Zielona ksiega w sprawie

starzenia sie”. Styczen 2021 r.
3 92% kobiet w Europie twierdzi, ze opiekuje sie innymi
osobami. Zrédto: konkluzje Rady, ,Eliminowanie luki
ptacowej ze wzgledu na ptec: waloryzacja i podziat pracy
zarobkowej i nieodptatnej pracy opiekunczej’, Bruksela,
2 grudnia 2020 r.
4 Kobiety to 58% wszystkich oséb opiekujacych sie
dzieé¢mi. Zrédto: Europejski Instytut ds. Réwnosci Kobiet
i Mezczyzn, 2019 r.
5 Kobiety stanowig 62% nieformalnych opiekundw
senioréw lub 0séb z niepetnosprawnoéciami. Zrodto:
Europejski Instytut ds. Rownosci Kobiet i Mezczyzn, 2019 .
Zawodowo pracuje 42% kobiet i 56% mezczyzn
bedacych opiekunami nieformalnymi. Zrédto: Europejski
Instytut ds. Rownosci Kobiet i Mezczyzn, 2019 r.



Jak najdtuzsze samodzielne zycie i mozli-
wos¢ mieszkania we wtasnym domu po-
winny byc¢ aspiracjg i celem dostepnym dla
wszystkich obywateli. Do tej pory opieka w
instytucjach byta czesto norma w niektorych
panstwach cztonkowskich i nadal jest bar-
dzo rozpowszechniona w Unii Europejskie;.
Rozpoczeto jednak przechodzenie na opie-
ke lokalng, wspierang w razie potrzeby przez
stuzby panstwowe oraz specjalistéw z dzie-
dziny medycyny i opieki spotecznej. Ponie-
waz panstwa cztonkowskie UE i Unia jako ca-
tos¢ zastanawiajg sie nad przysztoscig ustug
opiekunczych i potrzebami w tym zakresie,
nalezy zastanowic sie, jak najlepiej wspierac
obywateli, aby jak najdtuzej mogli pozostac
w swoich domach. Postepy w transforma-
cji cyfrowej i cyfrowe narzedzia zdrowotne
mogg utatwic niezalezne zycie.

Jak mozna rozwigzac ten
problem?

Chociaz pandemia COVID-19 uwidocznita
prace opiekundw, w rzeczywistosci opieku-
nowie juz od wielu pokolen wspierajg swoje
rodziny, przyjaciot oraz sgsiadow i opiekujg
sie nimi. Ich codzienna rzeczywistosc i spo-
czywajgce na nich obowigzki sg przykta-
dem tego, co najlepsze w Europie. Wszyscy
formalni i nieformalni opiekunowie zastu-
guja na wiecej niz oklaski. Dlatego tez Grupa
EPL wzywa do opracowania:

> europejskiej strategii dotyczgcej opieki,
Z mocho zaznaczonym aspektem pfici, z
holistycznym i obejmujgcym cate zycie
podejsciem do opieki oraz konkretny-
mi srodkami i dziataniami zaréwno dla
opiekunow, jak i dla oséb korzystajgcych
z opieki w formalnym sektorze opieki i
nieformalnie w domu. Strategia ta po-
winna uwzglednia¢ miedzy innymi stra-
tegie na rzecz réwnouprawnienia pftci i
europejska strategie na rzecz praw osob
Z hiepetnosprawnosciami oraz powinna
uzupetnia¢ dziatania panstw cztonkow-
skich z nalezytym poszanowaniem zasa-
dy pomocniczosci. W strategii tej nalezy
sie zajgc catosciowo kwestig Swiadczenia
opieki i dgzy¢ do poprawy wspdtpracy i
koordynacji wszystkich funduszy i srod-
kow korzystnych dla europejskich opie-
kunow i 0séb bedacych pod ich opieka.
Ponadto jej celem powinno by¢ zwiek-
szenie uczestnictwa kobiet w rynku pra-
cy oraz zapewnhienie dtugoterminowych
inwestycji strategicznych na rzecz osoéb
wymagajgcych opieki i ich opiekunow.

W sktad takiej strategii powinny wchodzi¢
nastepujace elementy:

Dane:

> gromadzenie regularnych, komplekso-
wych i publicznie dostepnych danych na
temat sytuacji opiekundow i oséb beda-
cych pod opieka (dzieci, senioréw i osob
Z niepetnosprawnosciami), z podziatem
na pte¢, wiek, rodzaj swiadczonej lub
otrzymywane] opieki oraz srodowisko,
w ktorym sie ona odbywa (prywatne
lub publiczne); takie dane stuzytyby za
podstawe strategii; ponadto takie ogol-
nounijne gromadzenie danych mogtoby
pomoc w przysztosci opracowac wskaz-
nik opieki;

> przeprowadzenie ogdlnounijnego ba-
dania majgcego na celu ocene potrzeb
opiekunéw w kazdym panstwie czton-
kowskim, aby opracowac jasng i szeroka
definicje opieki formalnej i nieformalne;.

Rownos¢ ptci i rownowaga miedzy
zyciem zawodowym a prywatnym:

> badania nad ekonomiczng wartoscig
opieki, z uwzglednieniem kosztow
zmniejszonego zatrudnienia kobiet lub
ich wycofania sie z rynku pracy oraz
wptywu na zmniejszenie luki ptacowej
miedzy kobietami a mezczyznami;

> przyjecie przez wszystkie panstwa czton-
kowskie skutecznej polityki dotyczacej
rownowagi miedzy zyciem zawodowym
a prywatnym w celu dalszej ochrony
zycia rodzinnego, przy czym podstawg
powinna by¢ dyrektywa w sprawie row-
nowagi miedzy zyciem zawodowym a
prywatnym, w ktérej okreslono euro-
pejskie minimalne standardy dotyczace
urlopu opiekunczego, ojcowskiego i ro-
dzicielskiego; nalezy scisle monitorowac
prawidtowa transpozycje i wdrozenie dy-
rektywy;

> wniosek dotyczacy zalecenia Rady w
sprawie Swiadczenia opieki;

> analiza i wymiana przez panstwa czton-
kowskie najlepszych praktyk wspierania
grup spotecznych o szczegodlnych po-
trzebach w zakresie opieki, w tym osoéb
samotnie wychowujgcych dzieci, rodzi-
cow dzieci cierpigcych na powazne cho-
roby, takie jak rak, oraz dzieci z niepetno-
sprawnosciami;

> analizaiwymiana przez panstwa czton-
kowskie najlepszych praktyk uwzgled-
niania w systemach emerytalnych
okresow poswieconych obowigzkom
opiekunczym, aby zmniejszy¢ i osta-
tecznie zlikwidowac luke emerytalng
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miedzy kobietami a mezczyznami.

Opieka i zatrudnienie:

>

ukierunkowane podnoszenie i zmia-
na kwalifikacji pracownikow w celu
uwzglednienia rosngcego potencjatu za-
trudnienia w sektorze opieki, z wykorzy-
staniem m.in. europejskiego programu
na rzecz umiejetnosci, paktu na rzecz
umiejetnosci, EFS+, Inicjatywy na rzecz
zatrudnienia ludzi mtodych, Funduszu
na rzecz Sprawiedliwej Transformacji
oraz Programu UE dla zdrowia;

uznawanie umiejetnosci opiekunéw po-
przez proces certyfikacji, aby poprawic
ich dostep do szkolen, informacji i po-
rad w zakresie opieki, dostep do opieki
i odpowiednich srodkoéw stuzacych za-
chowaniu rownowagi miedzy opieka a
zyciem prywatnym na poziomie panstw
cztonkowskich, co umozliwi postepy we
wzajemnym uznawaniu umiejetnosci;
system taki moégtby obejmowac europej-
ski system transferu i akumulacji punk-
tow (ECTS);

srodki majgce na celu rozwigzanie pro-
blemu opieki nieformalnej poprzez
jej formalizacje i uznanie na poziomie
panstw cztonkowskich, promowanie do-
stepu do systemow zabezpieczenia spo-
tecznego, dalsze zwiekszanie powszech-
nosci urlopdw opiekunczych, uznawanie
umiejetnosci i mozliwosci rozwoju karie-
ry zawodowej; istotna jest rownowaga
miedzy zyciem zawodowym a prywat-
nym oraz opieka wyreczajgca zarowno
dla opiekunow, jak i os6b wymagajacych
opieki; do celow dochodoéw publicznych
panstwa cztonkowskie powinny zbadag,
w jaki sposob najlepiej sformalizowac za-
trudnienie, a tym samym pobdr docho-
doéw w tej dziedzinie, z uwzglednieniem
systemow ulg podatkowych i wykorzy-
stania bondéw na ustugi;

srodki ochrony bezpieczenstwa i higieny
pracy opiekunow.

Wykorzystanie funduszy UE:

>

utatwianie przez wszystkie panstwa
cztonkowskie tworzenia nowoczesnej,
wysokiej jakosci lokalnej infrastruktury,
ustug i opieki na potrzeby wysokiej jako-
sci wczesnej edukacji i opieki nad dziec-
mi oraz opieki nad seniorami, osobami z
niepetnosprawnosciami lub przewlekle
chorymi; ustugi takie musza by¢ dostep-
ne i przystepne cenowo, z uwzglednie-
niem realiéw geograficznych i demogra-
ficznych;

> promowanie inwestowania funduszy UE,
w tym Instrumentu na rzecz Odbudowy
i Zwiekszania Odpornosci, Programu UE
dla zdrowia oraz europejskich funduszy
strukturalnych i inwestycyjnych (ESI), w
infrastrukture opiekuncza, co czesto pod-
kreslano jako konieczne w zaleceniach
dla poszczegdlnych krajéw; wydatki UE
na opieke nalezy monitorowac i oceniac;

> zbadanie nowych modeli opieki, tgcza-
cych projekty wielopokoleniowe i sprzy-
jajgce wigczeniu spotecznemu, jak np.
opieka nad dzie¢mi, osobami z niepet-
nosprawnosciami i seniorami, oraz roz-
wazenie przez panstwa cztonkowskie
takich pionierskich podejs¢;

> wykorzystanie w petni mozliwosci roz-
wigzan cyfrowych, aby wspiera¢ osoby
wymagajgce opieki w prowadzeniu nie-
zaleznego i samodzielnego zycia, w tym
zapewnhnianie dostosowanej do potrzeb
opieki zdrowotnej i opieki skoncentrowa-
nej na osobie, za pomocag odpowiednich
narzedzi, jak rowniez wysokiej jakosci da-
nych w celu rozpowszechniania i rozwoju
badan i leczenia w skali transgranicznej.

Cele:

> przyjecie zalecenia Rady w sprawie gwa-
rancji dla dzieci;

> przeglad celow barcelonskich oraz udo-
stepnienie funduszy UE na ich realizacje;

> ogodlnounijne cele w zakresie ustug opie-
ki dtugoterminowej do opracowania
przez wszystkie panstwa cztonkowskie;
bytyby one podobne pod wzgledem sty-
lu i struktury do celow barcelonskich;

> wspodlna europejska definicja opieki nie-
formalnej, oparta na wymianie najlep-
szych praktyk, z mozliwoscia jej sforma-
lizowania;

> apele do Komisji Europejskiej o rozwaze-
nie skutecznosci wymogu, aby zamowie-
nia publiczne na ustugi opieki spotecznej
podlegaty obowigzkom wynikajgcym
z dyrektywy w sprawie zamodwien pu-
blicznych, poniewaz liczba zamodwien
transgranicznych pozostaje bardzo ni-
ska pomimo dziatan na rzecz dalszego
otwarcia rynku;

> opracowanie wspolnych europejskich
wytycznych w sprawie przejscia od opie-



