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· PSI: President Mr Dave Prentis UNISON United Kingdom

· PSI: General Secretary Ms Rosa Pavanelli Public Services International France

· PSI: WOC Chair Ms Juneia Batista Federação dos Trabalhadores da Admin. e do

  Serviço Púb. Munic. do Estado de São Paulo Brazil

REGIONY:

· Africa & Arab countries
· Asia & Pacific
· Interamerica
· Europe (EPSU website) ČR je v regionu Centrální Evropa 1
V PSI za ČR 9 OS  - OS UNIOS, OSSOO,OSZSP ČR,  OSH, CMOSA, OS DLV,  OSPKOP, OS PKZ, SOS ENERGIE
[image: image2.png]EUROPEAN PUBLIC SERVICE UNION




EPSU European Federation of Public Service Unions  

· President: Isolde Kunkel-Weber, Ver.di, Germany

· Vice-Presidents: Dave Prentis, UNISON, UK, Françoise Geng, CGT Santé Action Sociale France, Mette Nord, Fagforbundet Norway and Mikhail Kuzmenko, HWURF, Russia. 

· EPSU General Secretary: Jan Willem Goudriaan

REGIONY:

· Nordic constituency:  Denmark, Sweden, Finland, Norway, Iceland 

· Constituency UK and Ireland 

· German-speaking constituency:  Germany, Switzerland, Austria 

· Benelux constituency:  France, The Netherlands, Belgium, Luxembourg 

· Russian and Central Asian constituency:  Russia, Kazakhstan, Kyrgyzstan, Tajikistan 

· North Eastern Europe:  Estonia, Latvia, Lithuania, Poland, Armenia, Belarus, Georgia, Ukraine 

· South Eastern Europe:  Romania, Bulgaria, Turkey, Albania, Azerbaijan, Moldova 

· Mediterranean constituency:  Italy, Spain, Portugal, Malta, Greece, Cyprus, Israel

· Central European constituency (+ Western Balkan, CEWB):  Czech Republic, Slovak Republic, Hungary, Slovenia, Croatia, Former Yugoslav Republic of Macedonia (FYROM), Serbia, Montenegro, Bosnia Herzegovina, Kosovo 
19. setkání – 2016 Dubrovník
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Svazy za ČR v PSI v regionu  Centrální Evropa 1

1. Za region EPSU - CEWB je nominován k účasti na jednání PSI, na jednání  Výkonné rady PSI: 
Titulár – Boris Pleša, Chorvatsko, pokud se nemůže zúčastnit, tak 

1.    Substitulár - Ivana Břeňková, ČR, 
2. Substitulár Anica Prašnjak, Chorvatsko

2. Za region CEWB je nominována k účasti na jednání  v ženském výboru PSI (WOC)



Titulár – Ivana Břeňková - ČR



 Substitulár – Anica Prašnjak – Chorvatsko

3. Za region CEWB se jednání ke zdravotnictví a sociální služby účastní Ivana Břeňková - ČR 
PSI -  154 zemí, 669 afilací, 20,000,000  členů 
Cca 70% tvoří ženy, zastoupeny jsou převážně afilace veřejných služeb jako je zdravotnictví, sociální služby, odvětví vodohodpodářské, dodávka elektřiny, komunální služby. 

PSI – zasazuje se o dodržování lidských práv, sociální spravedlnost, všeobecný přístup ke kvalitním veřejným službám. 

PSI – spolupracuje s Organizací spojených národů, občanskou společností a dalšími organizacemi.
Výkonný výbor,  výbor žen, sektor pro zdravotnictví a sociální služby se připravuje na kongres PSI, který se bude konat na podzim 2017. Účast titulár CEWB (Boris Pleša), titulár WOC (Ivana Břeňková)
1. Výkonná rada PSI (EB)

2. Ženský  výbor PSI (WOC)

3. Zdravotní a sociální péče
4. Vzdělávání, kultura
5. Energie

6. Nadnárodní společnosti

7. Komunální služby

8. Veřejná správa

9. Voda a kanalizace

1. Výkonná rada EB PSI:

Poslední jednání EB - 149(22. – 23. listopad 2016), příprava témat a priorit na jednání kongresu PSI (31. 10. – 3. 11. 2017 Ženeva). 

EB-149 vyjádřil silné znepokojení nad vývojem globální politiky, výsledkem voleb v USA, Brexitem, politickém vývoji v Brazílii, Argentině a na Filipínách. 

EB diskutovala nadcházející klíčové volby v Evropě, znepokojující nárůst populistů, pravého křídla politických stran. 

EB vzala na vědomí vývoj v Turecku, se masově propouští pracovníci ve veřejném sektoru, porušují se odborová a lidská práva, v Chile je bezprecedentní útok na kolektivní práva.

Tyto události jasně ukazují na to, že se  nyní ,více než kdy jindy, musí odbory společně postavit za své základní hodnoty demokracie, spravedlnosti, rovnosti, lidských práv a solidarity.
EB -  sdělila, že  PSI Congress 2017 je velkou příležitostí pro odbory veřejného sektoru čelit rychle se měnícímu globálnímu politickému prostředí a poskytnout vizi a vedení pracovníkům po celém světě,
• schválila navrhovaný slogan kongresu  “People over Profit!” PoP „ Our Time to Lead“.
• schválila návrh loga [image: image5.emf]
• schválila návrh  změny na posílení regionální demokracie, rovnosti a rozmanitosti; posílení úlohy odvětví v EB, podporu mladých pracovníků cestou zdvojnásobení svých zástupců na EB, zrušila minimální  členský poplatek.
EB – vyslechla presentaci USA ke kampani za hodinovou minimální  mzdu 15 $, je to mezinárodní hnutí ve více jak 300 městech (fast-food, domácí zdravotní asistenti, učitelé, letištní pracovníci, pracovníci v maloobchodě)  http://fightfor15.org/
EB se dohodla, že tyto typy akcí, které zpochybnují  status quo a požadují důstojnost pro pracovníky, by měly být představeny na kongresu.
EB schválila rezoluci odsuzující systematické porušování odborových a lidských práv ve veřejném sektoru v Libérii
http://www.world-psi.org/en/respect-right-organise-reinstate-liberian-trade-union-leaders-now
EB vyslechla informace z následujících prioritních oblastí PSI:
• Zdraví: PSI generální tajemnice byla jmenována členkou Komise na vysoké úrovni OSN pro zdravotnictví, zaměstnanost a hospodářský růst (EHK COMHEEG).

PSI obhajoval veřejné poskytování zdravotní péče a práva pracovníků ve zdravotnictví. Závěrečný dokument odráží mnoho pozic PSI, uznává, že je třeba pro zdravotnictví v celosvětovém měřítku vytvořit 40 milionů pracovních míst, tato pracovní místa by současně tvořily  ekonomický růst. Na rozdíl od jiných nedávných prohlášeních OSN, jako je například trvale udržitelný rozvoj cílů, není žádná zmínka o PPP a žádná výzva k soukromého kapitálu investovat do zdraví. 
Členové EB byli požádáni, aby vyzvali  své vlády k jasnému prohlášení o veřejném financování zdravotnických služeb.
PSI bude podporovat kampaně pro veřejného zdravotnictví. 

• PSI - pracovníků veřejného sektoru na úrovni obcí, (Ekvádor), přijata agendu k posílení vazeb s místními vládními  představiteli a rozvoj práce PSI v oblasri práv a úloze pracovníků veřejného sektoru na úrovni obcí.

• Anti-privatizace - v návaznosti na summit v roce 2015 PSI vyvíjí webovou platformu, která bude  používat slogan kongresu: Lidé nad Zisk (PoP). Tato platforma bude stavět na odborných znalostech z PSI, PSIRU, poboček a občanské společnosti. 

• obchod – dlouhodobé oponentury škodlivých obchodních dohod na úrovni jednotlivých zemí, 
CETA, TTIP,TPP, TISA..
• 
daně - kampaně PSI a EPSU ke spravedlivému zdanění k zajištění financí kvalitních veřejných služeb 

EB schválila v polovině období 2016 zprávu o financování, které je plánováno jako vyvážené, stejně jako rozpočet na rok 2017, který zahrnoval malý schodek. 
EB rozhodla o umístění sekretariátu, a schválila v zásadě přesun sekretariátu z Francie do Švýcarska, s výhradou analýzy finanční udržitelnosti a dopadů veškerých potřebných ústavních změn.

Příští zasedání  EB-150, se bude konat ve dnech 20. – 21. dubna  2017. 
Podklad pro Kongres PSI 31. 10. – 3. 11. 2017  – PoA (2018 – 2022) 

Summary of Key Points /
Přehled hlavních bodů /

-  vychází z aktuálních politických priorit PSI,
- náš boj je za demokracii, lidská práva a spravedlnost pro všechny,
Odd. 1 úvod nastiňuje hrozby moci korporací, rostoucí nerovnost, zvýšený rasismu a
xenofobie 
Odd. 2, - nutné budovat silné jednotné  odbory, organizovat  pracovníky, vzdělávat je, zlepšit komunikaci, lobing, spojenectví i s uživateli veřejných služeb
Odd. 3, úctu, respekt, důstojnost, ne diskriminace, nová sekce pro  migranty a uprchlíky, proti rasismu a xenofobii, za práva menšin, rovného postavení a podpora mladých

Odd. 4, odborová a pracovní práva, práva odborů proti útokům, právo na kolektivní vyjednávání, za pracovní podmínky, odměňování,
Odd. 5, proti privatizaci, závazek za kvalitní veřejné služby a jejich role při pomoci nejzranitelnějším a potřebným ve společnosti. Lidská práva, sociální a hospodářskou spravedlnost. Hrozby představované privatizací. 
Odd. 6, vize PSI pro alternativu - globální ekonomiky. Výzvy proti rostoucí nerovnosti, změnám na trhu práce, skandálnímu nárůstu síly korporací a globálních finančních institucí. Zabývá se daňovou spravedlností, zadlužeností, obchody, korupcí, udržitelným rozvojem, klimatickými změnami, digitalizací, důchody. 
Odd. 7, udělat sektory PSI silnějšími, budou se zabývat průřezovými tématy -  pracovními podmínkami, privatizací, odborovými právy. Posílit kvalitní veřejné služby. 
2. Výbor ženy a rovné příležitosti:
PSI World Women's Committee (WOC 2016) - Juneia Batista, Chair of the World Women’s Committee (WOC)

Výbor se sešel v roce 2016 v Ženevě dvakrát, a to ve dnech 18. května  a mimořádně 21. listopadu.

WOC připravoval zprávu pro předsednictvo PSI a pro připravovaný  kongres PSI, který se bude konat ve dnech 31 October, 2017 to 3 November, 2017 v Ženevě.

WOC – navzdory vývoji společnosti je hluboce zakořeněno nerovné postavení žen.  Stále existuje nerovné postavení žen, domácí násilí vůči ženám i násilí na pracovišti, a to jak ze strany zaměstnanců, tak ze strany třetích osob.

Pro výbor žen je rovnost pohlaví hlavní výzvou, která vyžaduje aktivní zapojení žen i mužů. Rovnosti bude věnována pozornost ve všech oblastech činnosti PSI. Bude požadavek na zapojení žen do práce PSI na všech úrovních. 
Výbor požaduje zapojení a sponzoring účasti na kongresu, pokud bude zapojení žen a mužů v rovnováze. 
Výbor bude nadále spolupracovat s mezinárodními i místními organizacemi pro lidská práva.

PSI se bude zasazovat o genderovou spravedlnost, bude podporovat ženy na jejich vedoucích místechrolích.
 Proti násilí: Musí se prolomit mlčení a mobilizovat proti diskriminaci a násilí ve společnosti. 

PSI podporuje aktivitu stop násilí na pracovišti

PSI bude bojovat proti všem formám násilí na základě pohlaví. [image: image6.jpg]GENDER-BASED
VIOLENCE
AT WORK!




 Výbor se zaměřuje se na postavení zaměstnanců ve zdravotnictví, v sociálních službách, na bezpečnost a skutečnost, že ženy i muži v těchto odvětvích trpí různými formami násilí. Záchranáři, zdravotníci,  jsou skupiny, které čelí násilí na pracovišti nejčastěji.
Boj proti násilí vyžaduje proaktivní reakci zaměřenou na odstranění jeho hlavních příčin. Zásadní jsou dlouhodobé projekty, včetně neustálého vyhodnocování jednotlivých kroků, účast na kolektivním vyjednávání.

K podpoře rovnosti vyvine PSI úsilí při práci v orgánech OSN, MOP. Jsou nutné aktivní strategie na obranu lidských práv, práv žen a mladých zaměstnanců. 

Privatizace veřejných služeb, deregulace zaměstnanosti, mezd, pracovního zabezpečení, odchody do důchodu omezují a postihují převážně ženy, protože ve veřejných službách pracují převážně ženy. 

Útok na odborová práva ve veřejném sektoru se také dotýká převážně žen. 

Do odborové práce je nutné zapojit mladé zaměstnance,  ženy. 

Základním úkolem pro PSI je ochrana veřejného důchodového systému a musí se stát prioritou. Silné a udržitelné důchodové systémy mají pozitivní dopad na životní podmínky žen na jejich bezpečnost. PSI je proti privatizaci důchodových systémů.  
Výbor se zaměřil také na otázku migrace, na problémy uprchlíků, především žen. 

Ženy a dívky prchající před konflikty a válkou čelí různým formám násilí, ať už v zemi svého původu, při cestě do hostitelské země nebo poté, co jsou přijímány v Evropě. 
Zavádění mezinárodních vymahatelných standardů bezpečnosti práce a monitorovací systémy mají klíčový význam při modernizaci stávajících právních předpisů o násilí na pracovišti, obtěžování a dalších forem násilí založeného na pohlaví. Tyto standardy jsou neocenitelné pro  země, kde neexistuje legislativa. 
SAVING LIVES NEEDS  SAFETY AND SOCIAL PROTECTION
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Další jednání Výboru pro práva žen PSI  bude dne 19. dubna 2017.
Podklad pro Kongres PSI 31. 10. – 3. 11. 2017  – PoA (2018 – 2022) 3.2 Gender

- Navzdory pokroku je diskriminace na základě pohlaví v našich sociálních strukturách hluboce zakořena.
- Bez ekonomické  rovnosti žen a mužů, bez rovného odměňování nebude ani rovný přístup žen a mužů k veřejným službám.

- Ženy jsou často na nejnižších úrovních pracovních pozic, zabezpečují domácí práce,jsou vykořisťovány a toto je násobeno dle rasy a etnického původu.

- Ženy jsou diskriminovány také tím, že je s nimi proti jejich zájmu často uzavírán pracovní poměr na dobu určitou, kratší pracovní úvazek, tyto prekérní formy práce negativně ovlivňují postavení žen. 

- Feminizovaná odvětví jsou finančně podhodnocena.
- Rovnost je zásadní ve všech bodech programu a výzvou pro PSI.

- Bude se spolupracovat se všemi organizacemi zaměřenými na lidská práva (včetně MOP)
- Je nutné ekonomicky posílit  postavení žen jak v práci, při péči o děti, při péči o rodiče, tak v důchodovém věku.

- Je nutné podpořit ženy ve vedoucích funkcích, a to včetně odborových struktur.
PSI bude podporovat místní, národní a regionální sociální hnutí bojující za rovnost žen a mužů
3.PSI – pro zdravotní a sociální péči 
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Zleva: Mathias Maucher  tajemník EPSU pro zdravotnictví, Ivan Kokalov - zástupce regionu jižní a východní Evropa (Romania, Bulgaria, Turkey, Albania, Azerbaijan, Moldova), Ivana Břeňková – zástupkyně za střední Evropu a západní Balkán (Slovak Republic, Hungary, Slovenia, Croatia, Former Yugoslav Republic of Macedonia (FYROM), Serbia, Montenegro, Bosnia Herzegovina, Kosovo), Baba Aye tajemník PSI pro zdravotnictví a sociální služby

Na svém zasedání zástupců pro zdravotní a sociální péči, v prosinci 2016  zahájila PSI svou globální kampaň za lidské právo na zdraví. Cílem je vytvoření masového globálního hnutí, které by mohlo  ovlivnit konkrétní politiky směrem k dosažení všeobecného veřejného zdraví pro všechny a univerzálního zdravotního pojištění (Universal Public Health Coverage UPHC)
 Zatímco "požívání nejvyšší dosažitelné úrovně zdraví," je všeobecně považováno za základní lidské právo, které bylo uznáno v mezinárodních smlouvách o lidských právech a ústavy více než ve 150 zemích, toto právo nebylo u naprosté většiny po celém světě naplněno.

2,6 miliardy lidí nemá přístup k hygienickým zařízením, 
1 miliarda lidí žije v chudobě a nemá přístup k pitné vodě. 
Války, vnitřní konflikty a změny klimatu zhoršují zdravotní stav milionu lidí.
Situace se zhoršila tím, že politiky kladou „zisk nad lid“, upřednostňuje se privatizace, PPP, komercionalizace zdraví, liberalizace zdravotnických služeb a realizace úsporných opatření, což vede k tomu, že 150 milionů lidí je tlačeno do chudoby ročně, a to z důvodu nutných osobních  výdajů (z kapes) na zdravotní péči.

Negativní a škodlivé účinky jsou způsobeny rozpočtovými škrty ve financování veřejné zdravotní péče a podporou uživatelských poplatků, stejně jako neefektivitou a neúčinností zvýšeného podílu  poskytovatelů zdravotních služeb ze soukromého sektoru. 

Ve zdravotnictví jsou porušována odborová  práva, sílí migrace zdravotnických pracovníků ze zemí, které však zoufale zdravotnické pracovníky potřebují. Zaměstnanci migrují  v důsledku špatných pracovních podmínek a odměňování v jejich zemích původu.

Nutné je se připravit na epidemie Ebola, SARS a Zika.
K realizaci lidského práva na zdraví je nutné:

· Stanovit priority  veřejného zdravotnictví, tak aby byla zaručena dostupnost, přístupnost, přijatelnost a kvalita zdravotní péče pro všechny bez diskriminace.

· Stanovit  cesty a způsoby, které podporují odpovědnost, transparentnost a aktivní účast jednotlivců  a společenství  při rozhodování o otázkách, které mají vliv na jejich zdraví.
PSI a její organizace, svazy by  měly podniknout kroky, které budou mít vliv na formulaci a provádění politik, které povedou ke všeobecnému veřejnému zdraví pro všechny.   [image: image9.jpg]



Veřejné zdraví pro všechny: Realizace lidského  právo na zdraví vyžaduje od států převzít odpovědnost za poskytování zdravotní péče. 
I když jsme si vědomi přítomnost soukromých poskytovatelů v tomto odvětví, je na místě zdůraznit, že poskytování zdravotní péče je veřejnou službou, bez ohledu na povahu poskytovatele, vyžadující použití stejných pravidel z hlediska norem pro pacienty a pracovníky a rovněž stejných podmínek dostupnosti a kvality u veřejných i soukromých poskytovatelů.
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 Moje zdraví není na prodej: je lidským právem, není zbožím. 
Privatizace, komercializace včetně PPP a outsourcingu v oblasti zdravotnictví jsou vyjádřením velkého zájmu o maximalizaci zisku z toho, co by mělo být investicí do lepší budoucnosti pro všechny. Tvrzení, že všechny tyto formy privatizace podnítí konkurenci a zvýšení kvality a účinnosti zdravotní péče je v rozporu se skutečností, že systémy soukromé zdravotní péče jsou obvykle dražší a méně dostupné než ty veřejné.

PSI vadí expanze velkého byznysu nadnárodní zdravotní péče. Farmaceutické firmy, pojišťovny používají různé strategie a zavádí na trhu soukromé služby. To má zničující dopad na všeobecný přístup ke kvalitní zdravotní péči pro pacienty, na pracovní podmínky zdravotnických pracovníků a na finanční udržitelnosti zdravotních systémů. S tím souvisí nárůst liberalizace a obchod se službami, a to  podkopává garantované veřejné zdravotnické služby.

PSI  bude mobilizovat, zvyšovat povědomí veřejnosti o hrozbách privatizace a komercionalizace zdravotnictví.
· Financování zdravotnictví: kvalita zdraví pro všechny vyžaduje odpovídající finanční prostředky. Vlády často argumentují tím, že je nedostatek finančních prostředků, to je výmluva  pro nedostatečné financování zdravotnictví. Musí se správně odvádět a vybírat daně od korporací.
Právo na zdraví je nejzákladnějším lidským právem, bez tohoto práva je nemožné, aby lidé využili všech dalších lidských práv. 
· Posílení zdravotních systémů vyžaduje investice: žijeme v globálním světě, epidemie neznají hranic. Posílení zdravotních systémů vyžaduje koordinované investice do epidemiologického dozoru a řešení rizik, do  preventivní a základní zdravotní péče, zdravotnických infrastruktur, lidských zdrojů ve zdravotnictví a současně mírumilovnější svět. To s sebou nese stejné zapojení pacientů, zdravotnických pracovníků, obcí, měst, krajů, vlád do rozhodovacích procesů k dosažení lepších výsledků v oblasti zdraví a odpovědnosti při poskytování zdravotní péče;

· Zajištění bezpečnosti a počtu zdravotnických pracovníků zachraňuje životy: v případě potřeby je nezbytný určitý  počet zaměstnanců. Pacienti jsou vystaveni nebezpečí a rizikům, pokud klesne počet zaměstnanců pod  bezpečnou úroveň. PSI je pro kampaň za stanovení norem pro poskytování zdravotní péče.
· Slušnou práci a důstojné pracovní podmínky: všeobecná zdravotní péče není možná bez zdravotnických pracovníků. Kvalitní péče bude poskytována pouze tehdy, pokud budou mít zdravotničtí pracovníci zajištěny důstojné pracovní podmínky, budou pracovat v bezpečném prostředí. Důležité je právo na kolektivní vyjednávání, svobodu sdružování zaměstnanců.  Migrace odborníků, kteří odcházejí ze svých zemí kvůli nízkým mzdám a špatným pracovním podmínkám ohrožuje zdravotní péči v dané oblasti. 
· Zdravotničtí pracovníci musí mít možnost svobodně mluvit o podmínkách ve kterých pracují. 
· Rovnost pohlaví a posílení postavení žen a dívek: zajistit posílení postavení žen a dívek,  boj proti nerovnosti žen a mužů vyžaduje, aby zdravotnické systémy reagovly na specifické zdravotní potřeby žen a dívek. Feminizace sektoru je jedním z důvodů, proč jsou mzdy nižší a stéle klesajíve srovníní se mzdami mužů. 

Další jednání plánované za účasti zástupců zaměstnavatelů a ILO  24. – 28. 4. 2017
Podklad pro Kongres PSI 31. 10. – 3. 11. 2017  – PoA (2018 – 2022)

Health and Social Services

-  Agenda pro udržitelný rozvoj (ASD) předpokládá, že do roku 2030 je nutné ve zdravotnictví vytvořit 40 milionů nových pracovních míst. Ale předpokládá se, že v zemích se středními a nízkými příjmy bude chybět 18 mil zaměstnanců ve zdravotnictví.

- Nejvyšší komise pro zdraví a zaměstnanost a hospodářký růst, ILO, posílily úlohu zdraví pro zaměstnance a pracovní podmínky zaměstnanců ve zdravotnictví.

- Nízké platy/mzdy zaměstnanců, špatné systémy při poskytování zdravotní péče velmi ovlivňují migraci zaměstnanců, nedostatek personálu

- Je nutné zajistit veřejnou všeobecnou zdravotní péči, veřejné financování,

- Ukazuje se, jak nebezpečné je PPP.


- Třicet let privatizace zdravotnictví jasně ukazuje, jak to ohrožuje zdraví, jako lidské právo,
je omezen přístup ke zdravotní péči, zvyšuje se podíl placené péče „z kapes lidí“, to dostává 150
milionů lidí do chudoby každý rok. Tento vývoj je zničující v rozvojových zemích s křehkými zdravotními systémy a vysokou mírou chudoby.
- Epidemie eboly, Zika odhalily hluboké systémové nedostatky v globálním systému zdravotnictví. Nízká úroveň krizové připravenosti, roztříštěné vnitrostátní systémy zdravotní péče, nedostatečná kapacita lidí  zrychlily smrtící šíření viru Ebola v západní Africe a demonstrovaly tragické důsledky. Pro pracovníky to znamenalo, že riskovali smrt každý den při péči o nemocné. Oficiálně zemřelo více než 20.000 obyvatel a 500 zdravotnických pracovníků. Nedostatečné finanční prostředky, nedostatečněfinančně zajištěná  Světová zdravotnická organizace (WHO) nebyla schopna mobilizace k zastavení epidemie. 

Když byla Ebola přenášena mimo země kde vypukla, chyběly správné protokoly kvůli tlakům komercionalizovaných zdravotních systémů v Texasu, USA. 
- Je naléhavá potřeba obnovení systému veřejného zdravotnictví.

· Je nutná spolupráce PSI s WHO, MOP a OECD.

- Je nutné pracovat na národní úrovni, regionální úrovni prosazovat všeobecné veřejné zdravotní pojištění.  
Dále - 
- zlepšení bezpečnosti a ochrany zdraví a odstranění násilí na pracovišti;
- pokračovat v řešení problémů migrujících pracovníků ve zdravotnictví;
- zřídit výbory pro zdravotní sektor a akční plány začlenit  do celkové strategie;
- vytvořit jasné plány na řešení poskytování sociální péče jako součást sektoru, včetně domácí péče,

- upřednostnit zlepšení pracovních podmínek pro zdravotnické pracovníky,  pracovníky v sociálních službách, 

- mobilizovat daňovou spravedlnost k zajištění finančních prostředků pro zdravotní péči všem,
- spolupracovat s organizacemi
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EPSU sdružuje odbory z celé Evropy. Zastupuje 8 milionů členů veřejných služeb.
1. Výkonný výbor EPSU – za ČR
	
	Titular
	Mrs. Ivana BRENKOVA
	OSZSP CR
	

	
	Substitute
	Mrs. Blanka SUCHA

	OSSOO

	


2. Výbor žen – za ČR, za region CEWB -  Ivana Břeňková


OSZSP ČR
3. Stálé výbory – sektory, práce pro EPSU 
· Health and Social Services (HSS) – titulár Ivana Břeňková, subst. Ivana Štěpánková

· Local and Regional Government (LRG) – titulár Blanka Suchá

· National and European Administration (NEA) – titulár Blanka Suchá

· Public Utilities (UT) – titulár Michal Votava

EPSU musí být silným a efektivním evropským hlasem, který ovlivňuje a formuje evropskou politiku a skutečný silný evropský sociální dialog. To je založené na předpokladu silných národních svazů
Role EPSU - platforma pro výměnu názorů a zkušeností - a to jak pozitivní, tak negativní
• Řešení konkrétních výzev - privatizace, organizování migrující pracovníky ...
• Vzdělávací semináře, setkání, informace o (nový) internetové stránky
• Práce s dalšími organizacemi - ETUI, PSI, národních poboček a dalších odborových organizací
• Potenciál pro síť ...?
• Co-ordination of kampaní v konkrétních odvětvích?
1. Výkonný výbor EPSU (EC): 
Ovlivňuje  politiky a rozhodování zaměstnavatelů, vlád a evropských institucí. Mobilizuje akce a změny k dosažení  ​​sociální Evropy, lepších pracovních podmínek, lepší zdravotní péče, bezpečnosti a lepších  práv pro své členy. 

Výkonný výbor EPSU je zodpovědný za určování politiky mezi kongresy, jedná nejméně  jednou ročně. Zastoupení svazů je na základě rozhodnutí svazů té dané země. 

Jedná společně  se zaměstnavateli na evropské úrovni, aby  vyjednal dohody a osvědčené postupy, které zlepší pracovní podmínky  pracovníků veřejných služeb a zajištění kvalitních služeb pro občany.
Koordinuje kampaně, popř. občanské iniciativy
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Rovnost pohlaví - Ženy představují většinu členů ve veřejných službách, rovnost žen a mužů je v centru všeho, co výkonný výbor dělá. EPSU podniká kroky pro skutečnou rovnost podmínek. 

Veřejné služby jsou ovlivněny velkými problémy, kterým čelí naše společnost, jde o problémy - rozpočtové škrty, úsporná opatření,  liberalizace, privatizace, nízké platy a špatné pracovní podmínky, migrace zaměstnanců. 
EPSU bojuje proti daňovým únikům  nadnárodních společností s cílem zajistit udržitelné veřejné finance. EPSU – dělá vše pro vyjmutí veřejných služeb z obchodů, jako je TTIP, CETA.

EPSU – stojí za práva migrantů. 

EPSU – sdílí informace, výsledky výzkumu, analýz, zkušeností  s cílem zlepšit kvalitu pracovních 
EPSU – bojuje za dobře financované veřejné služby, posílení práv zaměstnanců, jejich bezpečnost

Výkonný výbor EPSU přijímá závěry, postoje
Brexit – budeme stát za zaměstnanci UK a evropskými zaměstnanci, dále bojovat za práva občanů, mzdy/platy. Práva občanů EU, aby zůstali ve Velké Británii a obráceně. Odsuzujeme xenofobní a rasistické útoky, které se konaly po referendu.  

Převrat v Turecku – výbor vyslechl kolegu z Turecka, přes 110 tisíc zaměstnanců veřejných služeb bylo propuštěno nebo suspendováno, mezi nimi je stále více členů odborů.

NE CETA - pokroku bylo dosaženo, je znám negativní dopad pro pracovníky veřejných služeb. Kampaň pokračuje.

Tax, whistleblower protection/ Daně, ochrana informátorů Evropská komise podlehla tlaku EPSU a informacím o miliardách, které unikly daňovým povinnostem. EK  a předložila několik návrhů na řešení daňových úniků, transparentnost placených daní. Skandály – Luxleaks /       Firmy, kterých se kauza týká, zdanily v Lucemburku několik set miliard dolarů, čímž ušetřily na daních v zemích, kde podnikají. Odpověď na otázku, co se děje v daňových rájích, je proti zájmům globálních a demokraticky nekontrolovatelných finančních konglomerátů propojených s vládnoucími elitami. A vlády pak podle jejich přání vytváří zákony a regulační systémy.

Mezi společnostmi, které v síti novinářů uvízly, najdeme nejen obry, jako je Pepsi, AIG, Apple, AXA, Deutsche Bank, Amazon nebo IKEA, ale i firmu z nizozemské finanční skupiny PPF. 

Skandál LuxLeaks asi donutí politiky, aby iniciovali vyšetřování. Do nejtrapnější situace se dostal nový šéf Evropské komise Jean-Claude Juncker, který v letech 1995 až 2013 byl lucemburským premiérem a předtím ministrem financí.

McDonald – neplacené daně v mld. 
 EPSU podporuje i petice o ochraně informátorů (proto byly skandály objeveny a zveřejněny),  informátoři  jsou často potrestáni za své veřejné vystoupení, např. Antoine Deltour.

Migrace -  EPSU (odbory – veřejné služby) bude podporovat akce ETUC (odbory Evropa), upozorňovat na situaci nelegálních migrantů.Postavení  migrujících pracovníků není zdokumentováno, migranti čelí  vykořisťování. Co odbory dělají, aby jim pomohly není široce známo. Na základě návrhu výboru EPSU žen bylo přijato prohlášení o generovém  rozměru migrace. Ženy je třeba chránit před, během a po svém útěku z jejich domovských zemí. Také musí mít přístup ke službám, které jim umožní začlenit se na trh práce. Orgány EU a členské státy by měly brát pohlaví v úvahu. Chronický nedostatek finančních prostředků pro veřejné služby se projevuje zejména  v oblasti služeb v oblasti  migrace -  azylové domy, nedostatek personálu v této oblasti ohrožuje rovné zacházení s uprchlíky a migranty.

Nábor a udržení členů

Pokračuje na organizování a náboru členské základny. Sestupný trend členské základny v různých odvětvích a zemích je třeba zvrátit.
Projekt EPSU – náš OS jako host ne účastník v projektu. Přizváni zástupci na závěrečnou konferenci (Londýn, Jana Hozáková, Jan Šusta, Václav Matoušek, Lucie Kučírková, Ivana Břeňková, 2016 prosinec Praha – Jana Hozáková, Jan Šusta, 



Místní úspěchy náborů členů si předávaly zdravotnické odbory z východní Evropy na zasedání v Praze dne 16. prosince. Příklady byly předány z Litvy, Slovenska,  za Českou republiku vystoupil  Jan Šusta z  OSZSP v České republice, kterému  se podařilo zvýšit  členskou základnu v nemocnici České Budějovice.
I když tam byly pozitivní zprávy o tom, co zdravotnické odbory byly schopny udělat na místní úrovni, bylo jasné, že se i nadále bude čelit velkým výzvám, pokud jde o národní trendy v oblasti náboru a udržení členů. Diskuse na setkání budou poskytovat důležitý vklad do debaty uvnitř EPSU o tom, jak poskytovat podporu v budoucnosti pobočkám, které chtějí rozvíjet své pořadatelské a náborové strategie.
Leden 2017 - návrh z EPSU do zapojení projektu – Jan Šusta
Záhřeb Chorvatsko, Brusel – v jednání). PERC (Pan-European Regional Council) pořádá seminář o přípravě mladých odborářů v Záhřebu Chorvatsko, pravděpodobně v květnu, následovat bude zasedání v říjnu / listopadu (Brusel?). Kurz má některé přísné požadavky pro mladé organizátory:
A. Kandidát musí být v pozici s odpovědností organizovat na pracovišti nebo na více pracovištích kampaně. Musí předložit životopis, popsat předchozí organizační zkušenosti a popis kampaní .
B.  Musí být ochoten podílet se na probíhajícím programu, který vyžaduje pravidelný přímý kontaktu s ITUC Global organizačního Academy trenérů a PERC.
C. Musí přinést svůj organizační plán, jak dále rozvíjet během akademie.
D. Musí být schopen být  čtyři plné dny (v Záhřebu) plus cesta a další dny (2 v Bruselu)
E. Musí být mladší 35 let.
plus návrh, aby byl kandidát účasten na krátké stáži např. v UNISON.

 
Financování EPSU – je vytvořena skupina pro přípravu a hodnocení rozpočtu. Pracovní skupina se sejde  22 March 2017 (Brussels).
EPSU – příprava na kongres PSI (31 October-3 November 2017, Geneva)  - zabývat se prioritami,  - lidé nad zisk   - uzávěrka pro rezoluce na kongres PSI je  28.března 2017.

- 
V návaznosti na práci EPSU - sociální dialog,  národní a evropská správa, místní a regionální samospráva, zdravotnictví a sociální služby. Tyto oblasti zahrnují rozsáhlý soubor prací. 
Digitalizace,  e-government, expozice hasičů - karcinogeny, trh EU s energií a liberalizace, pracovní podmínky stážistů v elektrárenských společnostech, změny klimatu, energetická problematika, ekonomika, voda je lidským právem Right2Water, 
- naše kritika na standardizaci pečovatelských služeb, trvalý profesní rozvoj a celoživotní vzdělávání pracovníků ve zdravotnictví, revize směrnice o evropských radách zaměstnanců, nadnárodní společnosti působící v našich odvětvích, včetně sociálních služeb, zdraví a bezpečnost, informace a právní  konzultace pro pracovníky veřejné správy, privatizace a outsourcingu služeb a komercializace péče, problémy pracovníků vězeňské služby, podpora sociálního dialogu na národní i evropské úrovni v sektoru sociálních služeb .
 - 
Hospodářský rozvoj - klíčová oblast, ukončení politiky úsporných opatření je zásadní pro pracovníky veřejné služby. EPSU zdůrazňuje potřebu veřejných investic a to zejména ve zdravotnictví a sociálních službách. To je nyní klíčem k obnovení udržitelného růstu společnosti. EPSU pokračuje ve své práci, snaží se ovlivnit priority v roční analýze růstu Evropské komise.
- 
Úroveň EU -  sociální dialog, dohoda o aktivním stárnutí a solidaritě mezi generacemi je téměř u konce (konferenci o kvalitě pracovních podmínek 10. a 11. ledna 2017).
• EPSU přijme nové svazy – tureckou Unii Enerji-Sen, Pracovníci kultury chorvatského odborového svazu školství, médií a kultury (SOMK),
Další jednání výkonného výboru 6. – 7. dubna 2017
2. Výbor žen / Women & Gender Equality 

	United Kingdom
	President
	Mrs. Gloria MILLS
	UNISON

	Germany
	Vice-President
	Mrs. Alexa WOLFSTADTER
	Ver.di

	Estonia
	Vice-President
	Mr. Kalle LIIVAMAGI
	ROTAL

	Czech Republic
	Titular
	Mrs. Ivana BRENKOVA
	OSZSP CR
Christine Jakob, úředník pro rovnost EPSU
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Přetěžování žen Ženy pracují 54 hodin týdně, což je cca o 5 hodin více než muži. V této době je zahrnuta i neplacená domácí a pečovatelská služba, za kterou ženy nejsou placeny. Muži se zabývají domácími a pečovatelskými pracemi 9 hodin, ale ženy 21 hodin týdně. 

Jednání výboru 7 listopadu 2016 – výbor nesouhlasí nesouhlasí s násilím páchaném na ženách. (25.listopad 2016 - Mezinárodní den za odstranění násilí páchaného na ženách).

Násilí na ženách je nepřijatelné. Existuje mnoho právních nástrojů na národních úrovní, na úrovni EU (jako např. Rada Evropy Istanbulská úmluva o odstranění násilí na základě pohlaví), ale v praxi je stále nutné vykonat hodně práce. 
Úsporná opatření a škrty ve veřejných službách zasáhly ženy tvrdě a lze pozorovat nárůst násilí. 
Odbory jsou plně odhodlány k odstranění násilí páchaného na ženách prostřednictvím kolektivních smluv.

Evropská Rámcová dohoda z roku 2007 o násilí a obtěžování na pracovišti mezi Evropskými  odbory a zaměstnavatelskými organizacemi vedla k celoevropským dohodám v oblastech  obchodu, soukromé bezpečnosti, místní správy, zdravotnictví a vzdělání.


Závažným problémem je sexuální obtěžování na pracovišti, který může mít dalekosáhlé důsledky pro oběti a dopady na celé pracoviště.
Domácí násilí má dopady na práci zaměstnanců, na produktivitu práce i na morálku na pracovišti. Je nutné se věnovat i podmínkám žen, které jsou na útěku ze svých zemí, popř. migrují. 

Slaďování rodinného a pracovního života 

Výbor se přidává k aktivitám EOK které pomůžou ke slaďování rodinného a pracovního života. Odbory se musí soustředit na – mateřskou dovolenou, rodičovskou, otcovskou dovolenou. Volno a úhradu pro pečující osoby, pružné uspořádání pracovní doby. 

Po několika schůzkách s Evropskou komisí zůstává nejasné, zda sociální partneři budou uzavírat dohody k řešení slaďování pracovního a soukromého života. 

Organizace zaměstnavatelů doposud odmítala vstoupit do jednání. Finanční a hospodářská krize urychlila potřebu vytvořit co nejlepší pracovní podmínky pro pracující rodiče v Evropě.

Je nutné posílit strategii EU pro rovnost žen a mužů. Konference EPSU žen se připravuje na rok 2018.

Klíčové aktivity:  odstraní překážky zaměstnanosti a kariérního postupu žen a migrujících žen; 
zvyšování povědomí, aby se podporovalo podnikání žen, mimo jiné prostřednictvím zahájení e-platformy pro ženy podnikatelky, vytvoření evropské sítě žen revize směrnice pro mateřskou a rodičovskou dovolenou 
Evroská komise – strategie 
Prioritní oblasti akce 2016-2019
1.: Zvýšení účasti žen na trhu práce a rovné ekonomické podmínky  žen a mužů;
2.: Snížení rozdílu v odměňování žen a mužů, příjmů  důchodového systému, tím se bojuje proti chudobě žen 
3.: Podpora rovnosti mezi ženami a muži v rozhodovacím procesu;
4.: Boj proti násilí na základě pohlaví a ochraně a podpoře obětí; 
Další jednání výboru žen, pro rovné příležitosti 27.11. 2017
3. Sektor zdravotnictví a sociální služby/ Health and Social Services

Mathias Maucher is the EPSU Policy Officer for the sector. 

The President of the EPSU Standing Committee for Health and Social Services is Dr. Margret Steffen of Ver.di, Germany 

Vice-Presidents are Maryvonne Nicolle of CFDT Santé-Sociaux (France),  

Christina Mc Anea of UNISON (UK) and Kirsi Sillanpää of TEHY (Finland). 

	Czech Republic
	Titular
	Mrs. Ivana BRENKOVA  OSZSP ČR
Mrs. Ivana ŠTĚPÁNKOVÁ OSZSP ČR


Zdravotnictví a sociální služby (HSS) je velkým a různorodým sektorem, který zahrnuje širokou škálu služeb, včetně nemocnic, péči o děti, komunitní zdravotnictví, sociální péči v pobytových i domovech s pečovatelskou službou pro starší a zdravotně postižené osoby. 

EPSU představuje zdravotní a sociální služby pracovníků v celé Evropě, včetně zdravotních sester, asistentů zdravotní péče, porodních asistentek, lékařů, sociálních pracovníků, zaměstnanců laboratoří, THP, dělníků, starších osob, včetně péče o děti zaměstnanců. 

EPSU je uznávaná evropská sociální partnerská organizace pro pracovníky v nemocničním a zdravotnickém sektoru v celé Evropské unii.
Health care and social services are not for trading!
Zdravotní péče a sociální služby nejsou na prodej, ne k obchodu!
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2.prosince  2016 se v Bruselu konala plenární schůze  EPSU a  HOSPEEM 
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Účastnilo se rekordních 70 zástupců HOSPEEM a EPSU ze 24 členských států EU



Oslava 10 let práce Výboru pro kolektivní vyjednávání v sektoru zdravotní péče. EPSU HSS – HOSPEEM (zaměstnavatelé nemocniční sektor), Výbor byl ustaven dne 20. září 2006 po čtyřech letech přípravných prací, jednáních  a testovacích fázi.
Jednání se zúčastnili nejvyšší zástupci EU, EK Michel Servoz,  (Generální ředitelství pro zaměstnanost, sociální věci a sociální začleňování, DG EMPL) identifikoval nutnost změny ekonomického modelu, pro zajištění vyšší zaměstnanosti v EU. Klíčem k úspěchu je pokrok ve vzdělávání s důrazem na zlepšení zaměstnatelnosti a převodu pracovní síly mezi jednotlivými sektory.  Xavier Prats Monné, generální ředitel Generálního ředitelství pro zdraví a bezpečnost potravin. 

Sociální partneři na úrovni EU projevili svojí účastí zájem a podporu ze strany GŘ. Ocenili minulé úspěchy, četné aktivity, projekty a plodnou spolupráci. 
Povzbudili sociální partnery k další společné práci, která je plánována na příští měsíce a roky. 
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Emilie Sourdoire (HOSPEEM), Tjitte Alkema (HOSPEEM), Michel Servoz (DG EMPL), Xavier Prats Monné (DG SANTE), Kirsi Sillanpää (TEHY) and Jan Willem Goudriaan (EPSU)

Michel Servoz- podle jeho názoru řešení problémů na trhu práce, včetně odborné kvalifikace, zdraví a bezpečnosti na pracovišti může být často lépe řešeno cestou  vyjednávání mezi sociálními partnery než vládou. Výzvy - odborná kvalifikace, dovednosti, vytváření pracovních míst a inovace. Zdravotní sektor bude potřebovat kvalifikované zaměstnance schopné přizpůsobit se novým kompetencím, znalostem a dovednostem. Potřeba organizace, plánování a poskytování zdravotních služeb tak, aby se efektivně vynakládaly veřejné a soukromé finance na zdravotní péči. Zdůraznil potřebu investovat do zdraví, bezpečnosti a kvalifikace zaměstnanců. 

Xavier Prats Monné – nutné  reagovat na změny v poskytování zdravotní péče ve vazbě na finanční tlaky  na systémy zdravotní péče. Demografické změny, rostoucí počet starších lidí, rychlé technologické změny (elektronického zdravotnictví, telemedicína, použití robotů v oblasti péče). Tyto změny je možné řešit pouze s kvalifikovanými a motivovanými zdravotnickými pracovníky. 

GŘ identifikoval významnou roli sociálních partnerů v odvětvích nemocnic k řešení problémů v celé Evropě, nutný je neustálý profesního rozvoj. 
Jan-Willem Goudriaan, generální tajemník EPSU - pozitivní přínos sociálního dialogu je např. v jednání k prevenci, řízení a snižování klíčových pracovních rizik, jako jsou úrazy s ostrými zdravotnickými předměty (směrnice), útoky na zaměstnance, obtěžování ze strany třetích osob (dohoda)é, onemocnění pohybového aparátu a psychosociální rizika,  stres na pracovišti. 

Je nutné aby EPSU a HOSPEEM řešil řadu problémů v souvislosti s odbornou způsobilostí zaměstnanců (včetně odborného vzdělávání,  přípravy a dalšího vzdělávání), schopnostmi a dovednostmi, novými  modely péče a kompetencemi. Pozval HOSPEEM, aby se nadále usilovalo  o atraktivní pracovní a platové podmínky,  kariérní možnosti založené na bezpečném a účinném počtu pracovních míst, aby se uusilovalo  o náborová opatření ze strany sociálních partnerů a vlád. 
Vyzval k finanční a politické podpoře ze strany Evropské komise vybudovat a/nebo posilovat kapacity národních sociálních partnerů v odvětví nemocnic. 
Tjitte Alkema, generální tajemník HOSPEEM- připomněl klíčové výstupy dialogu EPSU HOSPEEM,  včetně kodexu chování v oblasti přeshraničního etického náboru  a udržení pracovníků (2008), společnou Rámcovou dohodu o prevenci poranění ostrými předměty v nemocnicích a ostatních zdravotnických zařízeních (2009) zavedených směrnicí 2010/32 / EU o prevenci poranění ostrými předměty v nemocnicích a ostatních zdravotnických zařízeních. 

Odkázal na nedávno dokončené projektové aktivity zaměřené na podporu bezpečnosti a ochrany zdraví v oblasti onemocnění pohybového aparátu a psychosociálních rizik a stresu při práci. 
Vyjádřil očekávání, že nedávno přijaté společné prohlášení k profesnímu (CPD) a celoživotnímu (LLL) vzdělávání pomůže všem zdravotnickým pracovníkům v EU a bude použito k vytvoření nového a inovativního  řešení. 

Zdůraznil schopnost HOSPEEM a EPSU - v posledním desetiletí - vybudovat atmosféru vzájemného respektu a důvěry.
Oslava 10 let práce Výboru pro kolektivní vyjednávání v sektoru zdravotní péče. EPSU HSS – HOSPEEM (zaměstnavatelé nemocniční sektor), Výbor byl ustaven dne 20. září 2006 po čtyřech letech přípravných prací, jednáních  a testovacích fázi.

07.12.2007: EPSU a HOSPEEM společně podepsali deklaraci o zdravotnických službách v EU. V prohlášení, které představuje první formální společný postoj mezi sociálními partnery EU v nemocničním sektoru, stanovuje jasné zásady fungování. 
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Jiří Schlanger, Trade Union of the Health Service and Social Care of the Czech Republic, Tamara Goosens, EPSU, Karen Jennings, UNISON, UK, Chair EPSU Standing Committee Health & Social Services, Godfrey Perera, HOSPEEM General Secretary, and François Ziegler, DG EMPL

Project HOSPEEM-EPSU "Posilování sociálního dialogu v nemocničním sektoru v nových členských státech a kandidátských zemí"
14. dubna 2008, konference, Praha 
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Jiří Schlanger, Trade Union of the Health Service and Social Care of the Czech Republic, Miroslav Jiránek, Association of Czech and Moravian Hospitals, Czech Republic; Anton Szalay, Slovak Health and Social Services Trade Union, Slovakia, Jan Tobík, Slovakia
Projednání návrhu akčního plánu na období 2017 – 2019. – předpoklad na schválení plánu do konce února 2017
· Nábor a udržení zaměstnanců  - Kariérový postup, rozvoj, plánování, zaměstnanost (nábor mladých, podpora vzdělávání i na nižší úrovni)

· Trvalý profesní rozvoj/CPD, celoživotní vzdělávání/LLL  (uzavřena deklarace mezi EPSU – HOSPEEM)
· Bezpečnost a ochrana zdraví zaměstnanců na pracovišti , v návaznosti na Směrnici  2010/32/EU, prevence proti úrazům ostrými předměty, projekty 
· Aktivní a zdravé stárnutí – udržitelný pracovní život, řešení problémů stárnoucích pracovníků , návaznost na projekty – poruchy pohybového aparátu, psychosociální rizika a stres v práci, sladění pracovního a rodinného života 
· Politika zdravotní péče / nemocniční péče – role odvětvového sociálního dialogu, budování kapacit sociálních partnerů 
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 Healthcare assistants (HCA)  - projekt na sjednocení podmínek pro výkon povolání zdravotnického asistenta
EPSU a HOSPEEM požaduje, aby bylo řešeno cesou sociálního dialogu, ne cestou mimo sociální dialog

Zemím byly předloženy dotazníky – s cílem – půjde sjednotit? 
• Ukazuje se, že se líší pojmy a podmínky pro  získání způsobilosti k výkonu povolání. Velmi těžké porovnat podmínky. 

Je nutné mapovat ochotu zemí dohodnout se na minimálních znalostech, dovednostech a  kompetencí pro HCA v celé Evropě.

Společná deklarace – CPD, LLL
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HOSPEEM-EPSU Společné prohlášení o Dalším profesním rozvoji (CPD) a celoživotním vzdělávání  (LLL) pro všechny zdravotnické pracovníky v Evropské unii
Závěrečná společná prohlášení, ze dne 8. listopadu 2016

- Stárnutí zaměstnanců,  nedostatečný počet nových zaměstnanců vede k nedostatku personálu. 

· Náročné pracovní podmínky, zvyšování pracovní zátěže, omezený kariérový postup, nízké odměny za práci
· Nové technologie, nové způsoby práce (včetně integrované péče) v souvislosti s péčí o starší pacienty, pacienty s několikanásobnými chronickými onemocněními, demencí

· Nárůst požadavků a očekávání na vyšší kvalitu péče

· Třeba klást důraz na preventivní péči

Ke splnění těchto požadavků – zaměstnanci musí rozvíjet a udržovat znalosti, dovednosti, schopnosti a praxi.

Musí být zajištěna jak bezpečnost pacienta, tak co nejbezpečnější pracovní podmínky zaměstnanců, jejich další profesní rozvoj (CPD) a celoživotní vzdělávání (LLL).

Definice
 - CPD  proces, jehož prostřednictvím si jedinec udržuje, posiluje a rozšiřuje  znalosti, schopnosti, kompetence a dovednosti spojené s jeho profesí nebo povoláním

CPD je společnou odpovědností zaměstnance a zaměstnavatele, kde zaměstnavatelé, vzhledem k jejich právní odpovědnosti za poskytovanou kvalitní péči, by měli poskytnout potřebnou infrastrukturu a usnadnit dostatečné a odpovídající možnosti školení. Zaměstnanci jsou odpovědni za účast v CPD.

LLL je definováno jako  soubor vzdělávacích aktivit, prováděných v průběhu celého životního cyklu, s cílem získat, aktualizaci a zlepšování znalosi, dovednosti a kompetence. Pokrývá obsah, který je širší než kvalifikace, schopnosti a dovednosti potřebné pro současné nebo budoucí povolání. LLL je prvek vzdělávání dospělých.
Role sociálních partnerů - 

významná role ve spolupráci s příslušnými orgány a dalšími zúčastněnými stranami, jako jsou například profesní organizace, vlády. 

Cílem je určit  CPD a LLL, definovat strategii a obsah. 
• Aktivně podporovat rozvoj vzdělávacího prostředí a vytvoření programů dalšího vzdělávání ve zdravotnictví pro všechny zdravotnické pracovníky na národní, regionální, místní a týmové úrovni.
• Stimulovat, podporovat a udržovat zapojení zdravotnických pracovníků všech věkových skupin a všech profesí v CPD a LLL. 
•Návrhy, dodání,  potvrzení a vyhodnocení CPD a LLL
• Vyjednat  sektorové dohody,alokace zdrojů pro CPD a LLL, uzavírat tripartitní dohody s vládami a orgány veřejné správy
• Ujistit se, že zdravotní personál má přístup k podpoře na pracovišti, pokud jde o jejich CPD a celoživotního vzdělávání,  například prostřednictvím zástupců odborů
Získávání a / nebo zvyšování úrovně dovedností, znalostí, schopností a / nebo kvalifikací musí být spojen s aktuálním a předvídatelným profesních nebo jiných vývojových potřebách, s cílem poskytovat hlavní činnosti organizace. CPD by měl být postaven do týmu a plánování osobního rozvoje a tvoří součást vzdělávacího prostředí, ve kterém zaměstnanci dávat a přijímat zpětnou vazbu na výkon a odrážejí individuálně a kolektivně, na jejich praxi.

• CPD (kde souhlas i LLL)  jsou prostředkem umožňujícím podporovat zlepšování kvality péče a bezpečnost pacientů, poskytovat služby, které jsou bezpečné a efektivní. 

Péče o pacienta by měla být založena na důkazech v souladu s nejaktuálnějšími  výzkumy a osvědčenými postupy,  proto vyžaduje neustálou modernizaci a zvyšování kvalifikace zaměstnanců. 

Zahrnuje dlouhodobé investice do potřebných znalostí, dovedností a kompetencí zaměstnanců a jejich  motivace ke kariérnímu postupu. Existuje význam vedení  CPD jako součásti politiky na řízení lidských zdrojů v organizaci. 
• CPD (kde souhlas i LLL) vede k účinnějšíu  a lepšímu  nábor a udržení zdravotnických pracovníků. Tím, že nabízí zaměstnancům možnost obohatit svůj pracovní život, zažívají větší uspokojení z práce a kariérní postup, pokud je to vhodné, CPD a LLL může přispět k vytvoření udržitelné základny zaměstnanců. 
CPD - Role a odpovědnost - je společnou odpovědností zaměstnavatelů a zaměstnanců. CPD není odpovědností jednostranná ze strany zaměstnavatelů, ale závisí do značné míry na vnitřní motivaci zaměstnanců investovat do vlastního rozvoje.
Vyhodnocení CPD a LLL je důležité iniciovat Plán – realizaci – kontrolu - kruh pro neustálé zlepšování na různých úrovních (mezi členskými státy, na celostátní, regionální, místní úrovni). Zaměstnavatelé a zástupci zaměstnanců by měli sdílet osvědčené postupy a spolupracovat.

Sektorový dialog – sociální služby /projekt PESSIS III – v přípravě – v ČR jednání na úrovni OSZSP ČR a APSS ČR (jednání 26.1. 2017) 
	


Cílem je dosáhnout dohody na Společném prohlášení do konce roku 2016, neboť je záměrem toto

Společné prohlášení přednést ve veřejném čtení Evropského parlamentu počátkem roku 2017.

Společné prohlášení bude následně znovu přepracováno po tomto slyšení v roce 2017, kdy dojde k

zapracování možných změn navržených organizacemi, které se účastnily PESSIS v poslední době a změn

nastolených budoucím vývojem, což může obojí vyžadovat úpravy v dohodnuté verzi.

Místopředsedkyně OS ZSP ČR Ivana Břeňková 22. leden 2017
Dne 26. 1. 2017 – jednání OSZSP ČR – zaměstnavatelé

setkání v rámci projektu PESSIS III, účast Conny Reuter (SOLIDAR), představení společné deklarace o sociálním dialogu, která bude přednesena v Evropském parlamentu. Diskuze o připojení České republiky k této deklaraci a pozice ČR v sociálním dialogu na evropské úrovni.

[image: image28.png]MSNNE] Promoting employers’





Společné prohlášení o přispění sektoru sociálních služeb Evropě

4. návrh podle EASPD

25. října 2016

●  Kontext a metody (nikoliv v konečné verzi)

Tento dokument je čtvrtou verzí možného návrhu Společného prohlášení, kterou EASPD předkládá na

základě pozměňovacích návrhů zaměstnavatelů z Rakouska, Německa, Francie a Belgie a komentářů,

poznámek a diskusí, které vyvstaly během 1. a 2. Evropské schůzky mezi zaměstnavateli a odbory

zapojenými do projektu PESSIS III (11. května 2016 a 4. října 2016).

Cílem je dosáhnout dohody na Společném prohlášení do konce roku 2016, neboť je záměrem toto

Společné prohlášení přednést ve veřejném čtení Evropského parlamentu počátkem roku 2017.

Společné prohlášení bude následně znovu přepracováno po tomto slyšení v roce 2017, kdy dojde k

zapracování možných změn navržených organizacemi, které se účastnily PESSIS v poslední době a změn nastolených budoucím vývojem, což může obojí vyžadovat úpravy v dohodnuté verzi.

Následující řádky je třeba chápat jako čtvrtý návrh, který si klade za cíl případnou dohodu zaměstnavatelů na národní úrovni. 

Termín Signatáři se pak odkazuje na ty, kteří se v budoucnu, po projednání změn,dohodnou na závěrečném Společném prohlášení. Společné prohlášení bude rovněž sloužit jako podklad

pro jednání mezi zaměstnavateli a odbory ohledně plánu rozvoje činnosti na úrovni EU během případné

testovací fáze Evropského sociálního dialogu.

Co-funded by the Support for Social dialogue Programme of the European Union

I. Sociální služby jako důležitý přispěvatel Evropě

● I když se sociální služby zem od země liší, tak, jak jsou definovány PESSIS, je lze chápat jako

podpůrné a péči zajišťující "služby pro starší spoluobčany, osoby se zdravotním postižením a

děti, jakož i služby pro vyloučené a znevýhodněné skupiny obyvatel". Sektor přímo zaměstnává

více než 10 milionů zaměstnanců po celé Evropě s více než 1,4 milionem pracovních míst, která

byla vytvořena mezi lety 2008 až 2015. To ze sociálních služeb činí jeden z největších práci

vytvářejících sektorů v Evropě. Spolu se zdravotními službami představují sociální služby 7%

celkové ekonomické produkce v zemích EU-28. S měnícími se demografickými i rodinnými

zvyklostmi můžeme očekávat, že sektor sociálních služeb v příštích několika desetiletích dále

významně poroste. Proto musí být sociální služby uznány jako zásadní přispěvatel k sociální

soudržnosti, udržitelnému hospodářskému rozvoji a vytváření pracovních míst v Evropě.

● Sociální soudržnost, kde poskytovatelé sociálních služeb hrají důležitou roli v podpoře

společnosti, usiluje o umožnění přístupu k sociálním právům pro všechny, bojuje proti vyloučení

a marginalizaci, vytváří pocit sounáležitosti, podporuje důvěru a nabízí svým členům příležitost

vyšší sociální mobility.

● Udržitelný a inkluzivní hospodářský růst, neboť sociální soudržnost je klíčovou k umožnění všem,

aby byli aktivní ve své komunitě, v zaměstnání i ve vzdělávání. To vede ke zvýšenému

ekonomickému přínosu a tudíž k hospodářskému růstu.

● Tvorba pracovních míst v Evropě s trojímu dopadem, který mají sociální služby na pracovní místa.

Za prvé, sektor již zaměstnává 10 106 800 lidí (ES, 2016) a bude i nadále růst, aby byla v budoucnu

pro všechny zaručena možnost přístupu ke kvalitním sociálním službám; a to zejména v době

demografických změn. Mezi druhým čtvrtletím roku 2008 a druhým čtvrtletím roku 2015, bylo

vytvořeno 1 477 000 nových pracovních míst v sociálních službách (EC, 2016). Za druhé,

poskytovatelé sociálních služeb významně přispívají k návratu lidí vyloučených z pracovního trhu

zpět do zaměstnání; a to buď přímo, nebo nepřímo. Za třetí, poskytování kvalitních sociálních

služeb umožňuje vyšší podíl na trhu práce některým skupinám lidí, které jsou z něj často

vyloučeny, zejména ženám.

Je třeba zdůraznit, že Evropská unie dosáhla od svého vzniku mnohého. Nicméně existuje několik

problémů, které ovlivňují vývoj EU. Za pravděpodobně nejvýznamnější můžeme považovat (ať už pouze

vnímanou nebo skutečnou) neschopnost prokázat pozitivní dopad na pracovní a životní podmínky mnoha

lidí v Evropě. To vedlo ke zvýšení nedůvěry v evropské instituce.

Ke zvýšení důvěry ve své instituce musí Evropská unie oproti minulosti přebudovat svůj politický projekt

se silnějším důrazem na sociální rozměr. Zásady rovných příležitostí a rovného zacházení, sociální

soudržnost a začlenění, kvalitní pracovní místa a modely sociálního zabezpečení jsou samotnou podstatou
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evropských hodnot. Musí být proto zajištěno, že jsou také samotným středobodem evropských opatření.

Sociální služby hrají významnou roli při implementaci těchto zásad, stejně tak působí i jako důležité

automatické stabilizátory v době hospodářské recese, jak bylo opět ilustrováno během probíhající krize.

Evropská unie se proto musí ujistit, že jsou její opatření zaměřena na schopnost sociálních služeb

dosáhnout svých cílů a záměrů v maximální možné míře.

Hodnoty jako jsou lidská práva, solidarita, ekologická udržitelnost, sociální spravedlnost, priorita daná

sociálnímu zisku a demokratická účast, to vše jsou důležité aspekty aktivit většiny sociálních služeb a

zároveň důležitou součástí jejich úspěchu. To vše se musí promítnout do opatření zaměřených na sociální

služby.

Sociální služby jsou také ve své podstatě inovativní, neustále hledající nové způsoby jak zlepšit kvalitu péče

a podpory a zároveň ji provozovat efektivněji a udržitelným způsobem. Inovace v oblasti sociálních služeb

vycházejí z nutnosti vyvinout nové strategie, služby a partnerství. Další podpora by měla být věnována

sociálním službám, aby mohly být lépe využívány a lépe reagovat na:

● rychle se vyvíjející společenské změny a individuální potřeby a přání

● posun ke kvalitním sociálním službám na úrovni jednotlivých komunit osobně zaměřených a

podporujících aktivní účast ve společnosti.

● demografické změny,

● vázané finanční prostředky a vyvíjející se finanční modely,

● nedostatek personálu a / nebo nedostatek kvalifikovaných pracovníků,

● omezení existujících řešení v závislosti na ceně, udržitelnosti a infrastruktuře,

● poskytování služeb za hranice jednotlivých států

● rychle se měnící technologický rozvoj

● genderovou nerovnováha a nerovnost (v platech, účast žen na trhu práce ...).

II. Rozvíjení struktur sociálního dialogu v sociálních službách

Personál je hlavním přínosem v oblasti sociálních služeb, neboť právě on zajišťuje poskytování péče a

podpory. Opatření musí vzít toto v úvahu. Všechny výše uvedené problémy ovlivňují každodenní práci

zaměstnanců v tomto oboru, a proto je důležité rozvíjet určitá opatření ke zvýšení kvality života v práci.

Pokud mají sociální služby adekvátně reagovat, řekněme například na rychle se měnící technický vývoj

nebo příklon k modelům péče a podpory založených na úctě k lidským právům, musí být pracovníci v

sektoru dostatečně vyškoleni a mít lepší příležitosti profesního rozvoje. Je také nezbytné, aby je bylo

možné získat a následně udržet; záležitost, která se stala problémem pro mnoho zaměstnavatelů i přes

zvyšující se poptávku po sociálních službách a vysokou mírou nezaměstnanosti. To částečně souvisí s

obtížemi sektoru přesvědčit mladé lidi obou pohlaví o atraktivitě pracovních míst a pracovních
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Výzvy v této oblasti jsou jasné - příliš mnoho pracovních míst s podprůměrnými platy v poměrně obtížných pracovních podmínkách a s omezenými příležitostmi profesního růstu. Proto je nezbytné pozvednout atraktivitu tohoto odvětví v očích společnosti vytvořením kvalitních pracovních míst. K tomu jsou zapotřebí tři důležité kroky. Za prvé - je nezbytné pozvednout lidmi vnímanou hodnotu kladenou na péči, zajistit její uznání ze strany společnosti a podpořit ji dostatečnými finančními toky. Za druhé – musíme usilovat o překonání potíží při náboru mužů; to bude mít pozitivní dopad nejen na rozmanitost pracovní síly, ale i na genderové stereotypy. Za třetí - rovné šance pro muže a ženy v profesní dráze, jakož i stejný plat za stejnou práci, jsou důležitá opatření, která sektoru zajistí dostatek personálu skládajícího se z dobře vyškolených profesionálů.

Nedostatek dobře placených a vyškolených pracovníků v sociálních službách bude mít výrazný negativní

dopad na kvalitu života pro všechny Evropany; ty, kteří takové služby potřebují, jakož i jejich rodiny a

přátele. Snížená kvalita života bude mít také negativní dopad na evropské hospodářství.

III. Co konkrétně může EU udělat k zlepšení podpory sektoru sociálních služeb?

I když to nevyřeší všechny problémy v sektoru, vytvoření struktur sociálního dialogu a platforem sociálních služeb na evropské úrovni je obzvláště důležitým krokem. To by umožnilo zaměstnavatelům a zástupcům zaměstnanců v tomto sektoru, aby položili otázky, které je trápí, a poskytlo prostor pro společné posouzení problémů. Dále by to umožnilo sociálním partnerům vyjednávat a dohodnout se na společném řešení těchto problémů, které sektor a jeho pracovní sílu ovlivňují na principech nediskriminace. V neposlední řadě by to také pomohlo zajistit sociální partnery v sektoru s účinným hlasem v evropských politických návrzích a procesech, které mají na jeho činnost vliv.

Evropská unie by měla vyvinout celoevropskou strategii pro zpřístupnění potenciálu vytváření pracovních míst v sektoru sociálních služeb. Taková strategie by 
● vytvořila rámec pro udržitelné financování sektoru a zajištění kvality poskytovaných služeb,

vytváření pracovních míst a důstojné pracovní podmínky

● poskytla vodítko pro členské státy ke společnému řešení zmíněných problémů mimo jiné

prostřednictvím evropského semestru;

● umožnila flexibilitu v Paktu stability a růstu, pokud jde o investice do sociálních služeb;

● sladila nástroje financování EU (Evropský strukturální a Investiční fond, Evropský fond pro

strategické investice, atd) k vytvoření nových pracovních míst a školení v oblasti sociálních služeb;

● podporovala rozvoj struktur sociálního dialogu na národní a evropské úrovni ve všech příslušných
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● usnadnila výměnu osvědčených postupů v oblasti lidských zdrojů na národní úrovni a na úrovni

EU, zejména v přijímání a udržení zaměstnanců, jejich zdraví a bezpečnosti,

● usnadnila vzájemnou výměnu poznatků ohledně rozvoje sociálních služeb v rámci digitalizace;

● posílila normy a struktury poskytování sociálních služeb odpovídající trhu práce mezi jednotlivými

státy

● aktivně usilovala o zahájení kampaně za důstojnou práci a kvalitní pracovní místa v sektoru

sociálních služeb;

Čtvrtý návrh napsaný a navržený Thomasem Bignalem, Policy Officer EASPD, na základě navržených

změn ze strany zaměstnavatelů na V2 a diskusi se zaměstnavateli a odbory v rámci projektu PESSIS III

10. května a 4. října 2016.
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