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H ∆ιεθνής Οργάνωση Εργασίας από τη σύστασή της το 1919, έχει συµβάλει σηµαντικά 
στην καθιέρωση των διεθνών προτύπων των δικαιωµάτων κοινωνικής προστασίας, 
µέσω µιας σειράς διεθνών συµβάσεων και συστάσεων, µε πιο πρόσφατη τη σύσταση 
Αρ. 202 του 2012.  Αυτές τις µέρες δηµοσίευσε τη νέα έκθεση για τις διεθνείς τάσεις 
στην κοινωνική ασφάλεια και την υγειονοµική κάλυψη, µε τίτλο Κοινωνική 
προστασία 2014/15: Οικονοµική ανάκαµψη, ανάπτυξη χωρίς αποκλεισµούς 
και κοινωνική δικαιοσύνη. Εδώ σηµειώνουµε ορισµένα µόνο από τα πιο βασικά 
στοιχεία που δίνει η έκθεση:   
 

• Παρά την συνεχή αύξηση των αναγκών του πληθυσµού για κοινωνική προστασία 
διεθνώς, τα θεµελιώδη ανθρώπινα δικαιώµατα στην κοινωνική ασφάλιση και 
πρόνοια παραµένουν υποτυπώδη ή ανύπαρκτα για µεγάλο µέρος του παγκόσµιου 
πληθυσµού: Μόνο 27% των ατόµων παγκοσµίως καλύπτονται επαρκώς 
από συστήµατα κοινωνικής ασφάλειας ενώ το 73% καλύπτεται µερικώς 
µόνο ή καθόλου.  

 
• Περίπου 18.000 παιδιά πεθαίνουν καθηµερινά από αιτίες που θα µπορούσαν να 

προληφθούν. Σύµφωνα µε την εκτίµηση της έκθεσης πολλοί από αυτούς τους 
θανάτους θα µπορούσαν να  αποφευχθούν αν υπήρχε βασική κοινωνική πρόνοια 
στη χώρα τους.   
 

• Στο διάστηµα 2007 – 2012 η παιδική φτώχεια αυξήθηκε σε 19 από τις 28 
χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης. 
 

• Από 0,2% για την Αφρική και την Ασία µέχρι 2,2% για την δυτική Ευρώπη είναι 
το ποσοστό στο ΑΕΠ που δαπανούν οι κυβερνήσεις σε οικογενειακά επιδόµατα 
και επιδόµατα παιδιών. «Η υποχρηµατοδότηση της κοινωνικής προστασίας 
των παιδιών θέτει σε κίνδυνο τα δικαιώµατά τους και το µέλλον τους, 
καθώς και τις οικονοµικές και κοινωνικές προοπτικές ανάπτυξης των 
χωρών τους» σηµειώνει η έκθεση. 
 

• Οι περικοπές των προϋπολογισµών για την υγεία οδήγησαν σε περιορισµό της 
πρόσβασης του πληθυσµού σε βασικές υπηρεσίες, σε αύξηση του κόστους για 
βασική κάλυψη και αγορά φαρµάκων όπως τα αντιβιοτικά, καθώς και στην 

Η Έκθεση της ∆ιεθνής Οργάνωσης Εργασίας (ILO) για την 
Κοινωνική Προστασία το 2014/15  

 



αδυναµία δηµιουργίας νέων και συντήρησης των υπαρχουσών υποδοµών. Με 
βάση τα στοιχεία του ΟΟΣΑ στο διάστηµα 2009 µε 2011 οι δαπάνες για την 
υγεία ανά κάτοικο µειώθηκαν σε 11 χώρες. Οι µεγαλύτερες µειώσεις 
σηµειώθηκαν στην Ελλάδα και στην Ιρλανδία κατά 11,1% και 6,6 %, αντίστοιχα. 

 
∆ιάγραµµα: ∆είκτες κοινωνικής προστασίας, ανεργίας και ΑΕΠ στην Ελλάδα, στο 
διάστηµα 2007-2013, µε έτος βάσης το 2007 (=100) πηγή:ILO,2014 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

• η καθολικότητα της κάλυψης από νοµική σκοπιά δεν εξασφαλίζει πάντα την 
απρόσκοπτη πρόσβαση και διάθεση της βασικής υγειονοµικής περίθαλψης στα 
φτωχότερα στρώµατα. Πολύ σηµαντικοί παράγοντες είναι η επάρκεια των 
διαθέσιµων υγειονοµικών πόρων και η δωρεάν ή πολύ χαµηλού κόστους 
υπηρεσίες. 

• Η ∆ΟΕ εκτιµά ότι αυτή τη στιγµή παγκοσµίως υπάρχει έλλειµµα σε υγειονοµικό  
προσωπικό 10,3 εκατοµµύρια άτοµα το οποίο αν καλύπτονταν θα εξασφάλιζε την 
παροχή ποιοτικής υγειονοµικής περίθαλψης για όλους. Συνοψίζοντας επισηµαίνει 
ότι οι ελλείψεις προσωπικού και οι χαµηλές αµοιβές των υγειονοµικών 
αποτελούν παράγοντες που µπλοκάρουν την πρόοδο προς την ποιοτική καθολική 
υγειονοµική κάλυψη. 
 
Κατεβάστε την έκθεση εδώ: http://www.ilo.org/ 
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«Καθυστερηµένο και µε αδυναµίες» έκρινε η Ευρωπαϊκή Συνοµοσπονδία 
Συνδικάτων το νέο πλαίσιο της ΕΕ για την υγεία και την ασφάλεια στην 
εργασία. Σύµφωνα µε τα όσα δήλωσε µέσω του  Αναπληρωτή Γενικού Γραµµατέα της 
Józef Niemiec, κρίνει ότι στρατηγική δεν περιέχει καµία ακριβή πρόταση και δέσµευση 
για συγκεκριµένες δράσεις ούτε και συγκεκριµένες βελτιώσεις για την υγεία και την 
ασφάλεια. 
 
Το κείµενο του νέου 
πλαισίου αναγνωρίζει και 
διατυπώνει τις νέες 
προκλήσεις στους χώρους 
εργασίας όπως η ικανότητα 
των µικροµεσαίων 
επιχειρήσεων να 
προλαµβάνουν τους 
κινδύνους, η αντιµετώπιση 
νέων κινδύνων όπως ή 
διαχείριση των κινδύνων 
των νανοϋλικών στον χώρο εργασίας, οι µυοσκελετικές παθήσεις, κίνδυνοι που 
απειλούν περισσότερο τις γυναίκες, ψυχο-κοινωνικές διαταραχές και εδικοί τύποι 
καρκίνων καθώς και οι επιπτώσεις της γήρανσης του εργατικού δυναµικού στην υγεία 
και ασφάλεια.  
 
Παρόλα αυτά, όπως τονίζει η συνοµοσπονδία, το κείµενο δεν δεσµεύεται για τη 
διατύπωση νέας ή για τη βελτίωση της υπάρχουσας νοµοθεσίας ή τουλάχιστον να 
προχωρήσει στην υποβολή νέων προτάσεων  για την αντιµετώπιση των κινδύνων που 
η ίδια  προσδιορίζει.. 
 
Ωστόσο, το πλαίσιο αναγνωρίζει ότι κάθε χρόνο στην ΕΕ, 4.000 άνθρωποι χάνουν 
τη ζωή τους σε εργατικά ατυχήµατα, και επίσης, ότι κάθε χρόνο στην Ευρώπη 
έχουµε 160.000 θανάτους από ασθένειες που σχετίζονται µε την εργασία, στην 
πλειονότητά τους καρκίνοι. Παρόλα αυτά, το κείµενο για το νέο πλαίσιο απειλεί να 
απορρυθµίσει κάποιες από τις ήδη υπάρχουσες ρυθµίσεις υγείας και ασφάλειας - 
υποστηρίζοντας την ανάγκη για «απλούστευση της νοµοθεσίας όπου αυτή χρειάζεται» 
για να καταστεί ευκολότερο στις µικροµεσαίες επιχειρήσεις να εφαρµόσουν την 
υπάρχουσα νοµοθεσία.  
 
Η ETUC τόνισε ότι η ασφάλεια των εργαζοµένων, δεν είναι και δεν πρέπει να 
αντιµετωπίζεται µε όρους ‘γραφειοκρατικής επιβάρυνσης" και εξέφρασε την 
απογοήτευσή της που οι κοινές προτάσεις που έχουν κάνει τα συνδικάτα και οι 
εκπρόσωποι εργοδοτών δεν λαµβάνονται υπόψη από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή. 
 
Πηγή: http://www.etuc.org/ 
 

Η ETUC για το νέο Πλαίσιο που εξέδωσε η Ευρωπαϊκή 
Επιτροπή για την υγεία και την ασφάλεια στην εργασία  


