Fundusze ; ;
E Europejskie Unia Europejska E

: : . Europejski Fundusz Spoteczny
Wiedza Edukacja Rozwoj

,,BARIERY PRAWNE, ADMINISTRACYJNE | ORGANIZACYJNE WDRAZANIA
KONWENCII O PRAWACH OSOB NIEPEENOSPRAWNYCH ORAZ KIERUNKI DZIALtAN
DOTYCZACE PRZEZWYCIEZANIA TYCH BARIER”

- RAPORT SYNTETYCZNY

Rozpziat 3

BARIERY WDRAZANIA KPON z PERSPEKTYWY OSOB NIEPEENOSPRAWNYCH, PROPOZYCJE ICH
ROZWIAZANIA - SYNTEZA RAPORTOW SRODOWISKOWYCH

OPRACOWANY W RAMACH PROJEKTU
,»WDRAZANIE KONWENCJI O PRAWACH OSOB NIEPEENOSPRAWNYCH — WSPOLNA SPRAWA”

Warszawa, 28 lutego 2017 r.

EEE DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwoj

Spis tresci

3. Bariery wdrazania KPON z perspektywy oséb niepetnosprawnych, propozycje ich rozwigzania -

synteza raportOW SrOdOWISKOWYCK..........ueeiiiiiirciriccrrccsssssssssssss s sssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsnnnnes
3.1. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu w realizacji
PrzynaleZnych iM PraWw ......cccceeeeeeiiiieieiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeessesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss
3.1.1.Niepetnosprawne KODIEtY (Grt. 6). ... uiccieiiieeiie e eiee ettt e e et s e e e ste e e be e e beesabeeenseesnbaeenseeensns
3.1.2. Niepetnosprawne dzZi€Ci (AT, 7). .o ue oottt ettt ettt et et st sbe e bt e be et e nbesaeesaeas
3.1.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSCE (Art. 20) ...eeeiiiiee et eree e e e e re e eare e e et r e e e eare e e sraeeean
3.1.4. Rébwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceeevevieeeiiieeennnennn.
3.1.6. Poszanowanie prywatnOSCi (AT, 22) ..ccueiiiieeciee e eieeseeeeesieeesteesteeeteesteesaeesbeeesaeesabaeenseesnteeenseeenses
3.1.7. Poszanowanie domu i rodziny (. 23) ..c.ueecceeiciieeiiesieeeeesiee et e e et e ste e s sae e st e e saeesbe e e nteeebeeereeennes
I e (VL (ol = 1 A2 PSR
I e B o [ o NV VT T 2 IR
3.1.10. RENabilitacja (At 26) ..eccccueeeeiiiieeeiiie ettt e et e e e ettt e e et e e e et e e e e e ate e e sstbaeeesataeeeanssesessseseeastseeeessaeessraeenn
3.1.11. Praca i ZatrudniEnie (@It 27) .uuee e ceieee ettt e eecite e e ettt e e e ste e e e e tte e e staa e e e ataeesastaeessseaeestaeeeensaeessreeean
3.1.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28).......ccceecueriieiiereeneee e
3.1.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29) ....coceerieiiirienie ettt
3.1.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) ....cccceeeeereeeeiieeeeriiee e,

3.2. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscia narzagdu wzroku w realizacji
PrzynaleZnych iM Praw .......cccceceeeieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeseseesessssssssssssaassssasssssssssssssssssssnssnnsnsnnnnnnnnnnnnn

3.2.1. Niepetnosprawne KODIety (Art. B)........icicuiie et ree e et e e e e are e e s bbe e e eabaeeeeasaeeessreeean
3.2.2. Niepetnosprawne dzZi€Ci (AT, 7)....eiue ettt ettt st st sttt et et st esae e be e beenbeenbesneesaeas
3.2.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSE (Art. 20) ....iicieiiieciee ettt e e e e st e e rae e e beeeaeeeares
3.2.4. Réwnos$¢ wobec prawa (art. 12) oraz dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)....cccceeveeveeviennennen.
3.2.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19).......ccccceeeevrieeeccieeecnnenn.
3.2.6. Poszanowanie PrywatnoSCi (AT, 22) ..uiiiieee e et eciree e e st e e eree e s ettee e e s te e e e eare e e streaeenataeeeesaaeesrreeean
3.2.7. Poszanowanie domu i rodziny (Grf. 23) ...ueecceeicieeeiee ettt e st e st e e sta e e ae e e baeereeearas
R e [V [l = 1 2 ) R
I o [ o NV TN - T A TR
3.2.10. RENabilitacja (At 26) ..ecccueeeeiiiieeeeiie e ettt e ettt e eectte e e et e e e e st e e e eeatee e eetbaeeesstaeeeesseeessseaeeanbseeeanssaeessreaaan
3.2.11. Praca i ZatrudniEnie (@It 27) ..uuee e ettt e ettt e ettt e e e et e e e e tte e e e etbe e e e ataeeeesteeesbbeaeeantaeeeenaaeeesreaaan
3.2.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)........ccccuieeiiiieeeciee e e e
3.2.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) ....cccceevevvereriieeeeriiee e
3.3. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu w realizacji

PrzynaleZnych iM Praw .....cccciiieeiieieiiiiieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnnss
3.3.1. Niepetnosprawne KODIETY (AT, B)......ccceiiiieeiie e eieesee et stee et e st e et e e s te e e raeestaeebeesataeeseesareeenneeenses
3.3.2. NiepetnoSprawne dzZIECH (AIt. 7)...ue i cciee et eecte et e e et e e e e rte e e e etbe e e e abeeeeetbee e stbeeeesstaeeeensseeessseeaan
3.3.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSCE (Art. 20) ....ieeciiee ettt e et e e e ere e e e eare e e et e e e eeaae e e etaeaaan
3.3.4. Rownosé wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)......cccecveeveeecieeecneennne,
3.3.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19)......ccccecveevcvveeveeecreeecneennne
3.3.6. Poszanowanie prywatnoSCi (AT, 22) ..uiiieeeeeciieeeecier e eceeee e s e e e ere e e s eeeeeeesate e e s e nre e e snaeaeenntaeeeeneeeesnaeeean
3.3.7. Poszanowanie domu i rodziny (Grf. 23) ...ueeeeiiiee ettt eecte e eetee e et e e e et e e e e tr e e e e ear e e e eeaaeeeeaaeaaan
3.3.8. EAUKACIA (AT 24) ceeieeiiie ettt ettt e ettt e e e ette e e e et e e e eeabee e e eabaeeeaabaeeeesbeaeetseaeeaataeeeanaeaeatreaann
3.3.0. ZATOWIE (AT, 25) ciiiiiieiirieiie ettt eeet e e e e e s e et e e e e e s e bbaaeeeeeesetbabaeaeeeesanababaaaeeeeeentabaaaeeeeeennraraaees
I T8 L =Y o111 Tl I T A ) R
3.3.11. Praca i Zatrudni@nie (AT, 27) coccveeeeeeeeeieiieeeeee e ecerte e e e e e eeeareeeeeeesetbarreeeeeeseabaseeeeeeesensareeeeeeeeeaanrreees
3.3.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)........ccccueieiiiieeeciiie e e

E.

EEN I DZP [I_FOON]

wiecej niz prawo

APS



Europeiskie Unia Europejska | .*"*,

Silesten Eukachipisli Europejski Fundusz Spoteczny A
3.3.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (@rt. 29) ....cccueeeeiiiie e e s 53
3.3.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) .....c.cceeeeveerienieneeneeneesieneene 54

3.4. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong w realizacji przynaleznych im

PFAW ceiiieiiiieiiteeinteiineeireesrsesrsessrsesssessrssssssssrssssesserssssssssnsssssssssssssssssssssssssstssserssstesssrssssssssrssssasserasssanserasssanse 55
3.4.1. Niepetnosprawne KODIEtY (@rt. 6).....ccueiiiriiiieieeieetent ettt sttt et et st sbe et e b e beebesaeesaees 55
3.4.2. Niepetnosprawne dzZIECH (AIt. 7)...ui i iiieiciieeeciiee e ettt e et e e sre e e e e e e st ee e e ata e e s e sreeesaseseenstseesannsaeesnseeenn 56
3.4.3. Dostepnosc (art. 9) i MOobilNOSE (Art. 20) ..ueieeiiiee et erree e e e e e e e e s are e e e rarr e e e enre e e sraeeean 56
3.4.4. Rbwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceeevciveeiviieeennnennn. 57
3.4.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19)......ccccecveevcveeveesireeeineeenne, 58
3.4.6. POszanowanie PrywatnOSCi (AT, 22) .icuuiiiieeciee e eieesieeeieesieeetee e e e teestaessaeeebeeesseesnteeenseesnseeensesenses 59
3.4.7. Poszanowanie domu i rodziny (Arf. 23) ..ueeeecciieeieiiie e et e e s rree e et e e e ere e e s are e e e nntr e e eenraeesraeeean 60
T Yo 111 Lo = I =Y T2 ) R SR 61
e B o [ o X VT T 2 ISR
3.4.10. REhabilitacja (. 26) .eecveeiieeeieeiieeeieectee et et e et e s eete e st e e et e e st eeebeesabeeebeeenbaeenseeentaeenseeenseeenseeenses
3.4.11. Praca i Zatrudni@ni@ (A1t 27) occeecueeeceeiieeeiteesteeeitee s e e eteesteeebe e s teeasseesataeebeeenteeeseesataeeseeentaeeseeenres
3.4.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)........ccccieeeiiiiee e e e
3.4.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29) .....ccueieeiiiie et

3.4.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)
3.5. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng w realizacji przynaleznych

M PIAW ceiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiuneisestinrssassssssssinnssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnsnnssssss 71
3.5.1. Niepetnosprawne KODIEtY (. 6).....cccueriirieieiiieieeiest ettt ettt st sttt et st sae et e b e beebesneesaeas 71
3.5.2. Niepetnosprawne dzZi€Ci (AT, 7)....eiue oottt st sttt et et st e s bt et e b et e e nbesneesaeas 71
T T DT 1 (=T o o (o T ol =T FR ) ISR 72
3.5.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceeeviveeeeiieeennnennn. 73
3.5.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19).......cccccveeeverieeeccieeeccnnenn. 74
3.5.6. Poszanowanie PryWatnOSCi (AT, 22) ..eoiierierieiieeieseesiiestee ettt sttt et et st esae et et et tesaeeeaeas 75
3.5.7. Poszanowanie domu i rodziny (Grf. 23) ...ueeccieiiieciee ettt st et e e st e e aeeebaeeaeeenras 76
RN T o [V Tol = I =T T2 ) DRSS 77
RN o [ o N VTN T A=) SRS UR 78
3.5.10. RENabilitacja (At 26) ..ecccueeeeiiiee ettt c e ee e e ettt e e e st e e e e eatee e stbee e e ataeeeaasaeeessseaeeanbaeeeenssaeessreeann 80
3.5.11. Praca i Zatrudni@nie (@It 27) cueeeeeeeeeeeeeeee et eeeeeee ettt eete e eeeaae e e et e e e et e e eeareeeeeaneeeennteeeeenaneeeeerreeean 81
3.5.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)......cccceceerciieeieeiciee e 83
3.5.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (@rt. 29) .....ccueeeeiiiie e e 84
3.5.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) ....cccceeeeeieeeiiieeeeiiiee e, 85
3.6. Bariery na jakie napotykajg osoby z niepetnosprawnoscia psychiczng w realizacji przynaleznych im
PrAW 1uiiiieuiiiieneiiienssimessssmsnssstmssssstsssssssmsssssssensssssssssssssnsssssssssssssssssssssssssssnssssssnsssstsnssssssnsssssansssssansssssanssssns 87
3.6.1. Niepetnosprawne KODIETY (AT, B)......ccceeiiieeiieiiieeitee s e et e et e st e e e e st e e e rae e s baeebeesataeeseesaraeenneeenses 87
3.6.2. NiepetnoSPrawne dzZIiECi (AT, 7)....cicieeceeiieeeieesteeeeestee et este e e e e st e et e e s teeeveeebaeesbeesataeeseesnsaeensneenses 87
3.6.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSE (Art. 20) ...uvieciieirieeee ettt st e e e e e e e sre e ste e e naeesbaeenreeeares 88
3.6.4. Rownos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceeeevieeeciieeecinennn. 89
3.6.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19).......ccccceeeeviieeceiieeeccinennn. 90
3.6.6. Poszanowanie prywatnOSCi (AT, 22) ...iiiuiee e ccciee et e e et e e ecre e e e etbe e e e st e e e eette e e stbeaeenataeeeesaaeesraeaann 91
3.6.7. Poszanowanie domu i rodziny (Grf. 23) ...eeeeeciieeieiier e eciiee e e ee e reee e e e e e e s e e e e e e enne e e snaeeean 91
S IR T o 1V L T = I - T2 ) SR 92
3.6.9. ZAIOWIE (AT, 25) cuuiieieiiieeeeiie e et e e ettt e ettt e e e ettt eeeeetbeeeeetaaeeeaateeeeesbeeeaassaaeeastaseaassseeeasseaaeastseeeasaeaeasaeaann 93
3.6.10. REhabilitacja (At 26) ..ecccueeeeeiiie ettt e ettt e ettt e e ettt e e e ettt e e e ette e e eetbeeeesataeeeesbeaeesseeaeanbseeeessseessseaann 96
3.6.11. Praca i zatrudniEni@ (AT, 27) cueee ettt e e et e e e et e e e et e e e e e ta e e e eabe e e etreaeeaateeeeenaaeeeaareaaan 98
3.6.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28).......cceecueeeiiiieeeriie e 99
3.6.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (@rt. 29) .....occueeeiiciie e 100

E.

EEN I DZP [I_FOON]

wiecej niz prawo

APS



Europeiskie Unia Europejska | .*"*,
Silesten Eukachipisli Europejski Fundusz Spoteczny A
3.6.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) .....ccceeeeerirevceeeeeriee e 101
3.7. Bariery na jakie napotykajg osoby z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju w realizacji
PrzynaleZnych iM Praw .....cccceeeeeeeeieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeemeeeeeseessessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 103
3.7.1. Niepetnosprawne KODIEtY (@rt. 6).....ccuiriiiiriirieieeie ettt ettt ettt ettt st st sbeesaeenee e 103
3.7.2. Niepetnosprawne dzi€Ci (AT, 7)....coee ittt sttt ettt at e st b et e e st e e saeesaeeneeenee 104
3.7.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSCE (Art. 20) ....eiiiciieeeciie e cetee e et e e e e e e e e e e e e ara e e earees 104
3.7.4. Rbwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceeevcveeeecieeeennnen. 105
3.7.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19).......cccccveeevcieeeecieeeennen. 106
3.7.6. Poszanowanie prywatnoSCi (AT, 22) ...uiiicuieecieeiieecieecieeeteesieeste e bt esreesreessaeesreessseesateesnseesnseasnseasns 108
3.7.7. Poszanowanie domu i rodziny (rf. 23) ..oueecee et e st e st e st sre e st e st e sreesbe e sbeeereesreenareenas 108
T Yo 111 1o = I €= T TR ) RS RS 109
e B o o X VT T o 2 SRS 111
S (O =Y o 11 [ = T - I T A ) SRS 112
3.7.11. Praca i zatrudni@ni@ (A1t 27) .occeeicueeeeeeiieesieesieesteesteesteesteesaaeesateesaseesateesaseesabeassseesnteasnseesbeeanseeans 113
3.7.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28).........cceeevieriiriiiniinieeeeee e 114
3.7.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29) .....cccuvee it 115
3.7.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) .....cccceeeereeeecciiee e 116
3.8. Bariery na jakie napotykajg osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w realizacji
PrzyNaleZnych iM Praw .....eceiiiiiiiieeeeniiiiiinereenssissssssssssessssssssssssssesssssssssssnssesssssssssssnnsesssssssssssnnssssssssss 118
3.8.1. Niepetnosprawne KODIETY (AT, B)......cccuiiiiieeiie ettt et e e ete e st e ete e sreesare e sreesaseesateesnseesaseesnseesns 118
3.8.2. Niepetnosprawne dZIiECi (AT, 7)...cciceecieeiieeeieeiieeeie e st e et esteeste e steesate e sateesaseesaseessseesateaenseesseesnseesns 119
3.8.3. Dostepnosc (art. 9) i MobilNOSE (Art. 20) ...uiecieeiieeeiee ettt e e sre e e e e sre e e b e e sreeearee e 119
3.8.4. Rownos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)....ccccevveerieeriiennineenns 121
3.8.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19)......cccceceevcveeriieeriveenineens 122
3.8.6. Poszanowanie prywatnoSCi (Art. 22) ...uiiiueeiiiiiieeniee ittt e sie e steesae e s beesaeesbeesateesabeesabeesateesaneenas 123
3.8.7. Poszanowanie domu i rodziny (Grf. 23) ..cieeeceeeiieeeieecieeete et e ettt e sre e sreeer e e sreeste e steeebeesreenaree e 124
R R I e [V [l I 1 ) USRS 125
3.8.9. ZATOWIE (@, 25) 1eiuiiiiiiieiitiiiieesie sttt ste st e st s e e sate e s teesateesabeesateesabeesabeesabeesabeesabeesaeeesabeesateesateesareenas 127
3.8.10. RENabilitaCja (. 26) veevuveiiieeriieiieesie st et ste e ste et e st e s e e saae e sabeesateesabeesabeesabeesaseesabeesnseesnseesnseesns 129
3.8.11. Praca i zatrudniEni@ (A1t 27) coeceeicueeecieeiieesteesieesteesteesteeseteesiaeesateesaaeesabeesaseesabeesaseesabeesateesbeesreesas 130
3.8.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28).......ccceveerieriieiiinienieeeeee e 132
3.8.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29) ....cocevueiieieereee ettt 133
3.8.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) ......ccceceervreerieeriieenireesieesineenns 134
3.9. Bariery na jakie napotykajg osoby z chorobami przewlektymi w realizacji przynaleznych im praw ....... 136
3.9.1. Niepetnosprawne KODIEtY (Art. B).....ciicuiiiiiiriieiiierieesieesie sttt sae e sreesae e sbeesabeesabeesareesaseesaseesns 136
3.9.2. NiepetnoSPrawne dzi€Ci (AT, 7)....cceeriereiierierieeieeste et sttt et s e st e be et eentesneesaeesaeesaeenseenes 136
3.9.3. Dostepnosc (art. 9) i MObIINOSE (Art. 20) ....eiveierieriieieeieeie ettt ettt st seesaeeseeeneeenes 137
3.9.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)....ccccevceerieeriieenineenns 138
3.9.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczenstwo (art. 19)......cccceceevcveeniveerirenninenns 139
3.9.6. Poszanowanie prywatnoSCi (At 22) ...uiiiueeiieeiieirieesieesieesteesaeesreesaeesreesieeesbeesseeesibeesaseesaseessseesns 140
3.9.7. Poszanowanie domu i rodziny (Arf. 23) ....cceeierierienieeeeie ettt s s e ae e 140
R T e [T ol = I A USRS 141
3.9.9. ZAIOWIE (T, 25) tiiuiiiieiieiiieiieesie sttt e st ste e st e e ste e st e e s teesateesabeesabeesabeesabeessbeesaseesateessseesnteesnseesnteennreesns 142
3.9.10. REhabilitacja (. 26) .eecuviiiiieeieeiieeeie st ettt ste e ste e ste e ste e ste e sbeesabeesabeesaseesateesaseesnbeesareesnbeesnseesns 144
3.9.11. Praca i zatrudniEni@ (AT, 27) cueeee ettt et e et e et e e e e ta e e e e tb e e e e tt e e e eeataeeeebaeaeeaaraeeeennees 145
3.9.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28).......ceeeccueieiecieeeiiie e 147
3.9.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (@rt. 29) .....cccueee i e 148
3.9.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) .....ccceeeeiieeeeiiee e 149

B i ‘

EEN I DZP [I_FOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le . Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwoj

3.10. Bariery na jakie napotykaja osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong i wymagajgca wysokiego

poziomu wsparcia w realizacji przynaleznych im praw ..........ceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeesessessesssssssssssssssssee. 150
3.10.1. Niepetnosprawne KODIETY (Art. B) ....c.eecui ittt ettt ettt st st st eee e 150
3.10.2. NiepetnoSprawne dzZiECi (AT, 7). cceeieeri ettt ettt ettt b e b e b et satesaeesbeesaeeneeenee 150
3.10.3. Dostepnosé (art. 9) i MODIINOSE (AT, 20) ..eccveeiieeeieeiieeee et ettt sre e sreesa e e sreesbeesareesasee e 151
3.10.4. Réwnosc wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13).....cccceecveeeecieeeennen. 154
3.10.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenstwo (art. 19)......cccceeeevvveeeecieeeennnen. 155
3.10.6. Poszanowanie prywatnoSCi (. 22) .ioccueeeiicieeeeiiie e ceitee st e e et e e e are e e stre e e esre e e srasaeeesnsaeeeenraeeennees 156
3.10.7. Poszanowanie domu i FOAZINY (Art. 23) ...ueeccueeiieerieeiieesieesieesteesreesreesreesseesreessseessseesnsessseessseeses 158
3.10.8. EAUKAC]A (AT, 24) ..eiiiieeiiieiiieeeie ettt sttt eete e st e st e e s e e e tae e s ateesaaeesateassseessbaessseesaseassseesnsaasnsessnseasnsenns 159
I O Ao [ 1YY N - T 1) SRS 161
I O T (O Y=Y o= o1 [ = Lol = N L o ) SRS 163
3.10.11. Praca i zatrudni€NIE (@1, 27) .ueeeccieee e stee e ettt e eeee e e s rtae e e e ate e e s eaae e e satreeeestaeesnsaaeesnsaeeeensneesnnsees 165
3.10.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)........cccceveeviriiiniinienieeeee e 167
3.10.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (@rt. 29) ....c.oocueriiiiiiieeee e 168
3.10.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30) ......ccceeevvrervrreeeiiieeeeeieee e 169

E.

EEN DZP [I_FOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwoj

3. BARIERY WDRAZANIA KPON z PERSPEKTYWY OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH,
PROPOZYCJE ICH ROZWIAZANIA - SYNTEZA RAPORTOW SRODOWISKOWYCH

3.1. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA NARZADU RUCHU
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW1

3.1.1.Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

W kwestii dyskryminacji wielorakiej kobiet z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu, stanowisko
Srodowiska 0sdb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu byto podzielone. Nie wszyscy Doradcy
programowi uczestniczacy w debatach srodowiskowych ocenili sytuacje kobiet niepetnosprawnych
jako trudniejszg. Ich opiniom zaprzeczajg jednak argumenty, podawane przez innych Doradcéw
programowych, ktdrzy dostrzegajg dyskryminacje okreslong jako podwdjng (znaczy wieloraka) kobiet
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Praktyki dyskryminacyjne na rynku pracy wobec kobiet z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu;
Postulowany kierunek zmian:

Postuluje sie prowadzenie kampanii informacyjnych kierowanych do pracodawcéw oraz
wprowadzenie sankcji grozacych za praktyki dyskryminacyjne.

Nazwa barier/y:

Niedostosowane wyposazenie gabinetéw lekarskich do potrzeb kobiet z niepetnosprawnoscig
narzadu ruchu;

Postulowany kierunek zmian:

Niezwykle wazng rekomendacjg jest dofinansowanie wyposazenia gabinetéw ginekologicznych,
a takze miejsc profilaktyki, np. mammobuséw. Zmianom tym musi towarzyszy¢ szkolenie lekarzy
i personelu medycznego pod katem potrzeb kobiet z niepetnosprawnosciami.

Nazwa barier/y:

Nieuznawanie prawa kobiet 2z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu do macierzynstwa
i rodzicielstwa przez pracownikéow placéwek medycznych;

Postulowany kierunek zmian:

Zmiana podejscia do kobiet z niepetnosprawnosciami narzadu ruchu powinna rozpocza¢ sie od
programow wsparcia psychologicznego, ale réwniez informacyjnego dla nich samych, prowadzonych
poczynajac od wieku dzieciecego.

Nazwa barier/y:
Nieposzanowanie domu i rodziny kobiet z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu;
Postulowany kierunek zmian:

Nalezy prowadzi¢ kampanie informacyjno-edukacyjne, ktore bedg promowaé wzorce aktywnych
kobiet z niepetnosprawnosciami narzadu ruchu.

! Oledzki S., Raport srodowiskowy — Srodowisko 0s6b z niepelnosprawnoscig ruchowa. Wdrazanie Konwencji
o prawach osob niepelnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Osob Niepelnosprawnych, Warszawa
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3.1.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Ocena sytuacji dzieci z niepetnosprawnoscig narzagdu ruchu na podstawie opinii Doradcéw
programowych, uczestniczgcych w zrealizowanych debatach srodowiskowych pozwala postawié teze,
ze sg one szczegblnie narazone na dyskryminacje wielorakg, wynikajacg z faktu bycia osobg
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu oraz dzieckiem. Mimo wyrazonych przez czes¢ uczestnikdw
debat opinii, Zze nie ma réznicy w traktowaniu dzieci i dorostych z niepetnosprawnosciami narzadu
ruchu, w ocenie nalezy dodatkowo odnies¢ sie do zréznicowanego traktowania tych dzieci i dzieci bez
niepetnosprawnosci. W tym rozumieniu dyskryminacji wielorakiej, nalezy uznaé, ze dzieci
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu narazone sg na dyskryminacje wynikajaca ze sprzezenia dwéch
czynnikdw, a mianowicie niepetnosprawnosci ruchu i bycia dzieckiem.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niezapewnienie wczesnej interwencji od urodzenia dziecka z niepetnosprawnoscia, w tym dziecka
z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu;

Postulowany kierunek zmian:

Aby zmiana sytuacji dzieci byta kompleksowa, konieczne jest podejmowanie dziatan w ramach
wczesnej interwencji, czyli od urodzenia, a nawet w czasie cigzy matki, jesli zostata zdiagnozowana
niepetnosprawno$¢ dziecka®. Jak najwczesniej powinien powstaé nie tylko szczegétowy plan
rehabilitacji dziecka, ale rdéwniez udzielane powinno by¢ petne wsparcie psychologiczne
i informacyjne rodzicom. Na tym etapie rodzice majg bardzo matg wiedze o mozliwosciach
funkcjonowania dziecka z niepetnosprawnoscig w spoteczenistwie, a takie obawiajg sie specyfiki
opieki nad takim dzieckiem. Dziatanie takie bedg miaty wptyw zaréwno na rodzicéw, jak i dzieci, ktére
zyskajg szanse lepszego przygotowania do samodzielnego zycia.

Nazwa barier/y:

Niezapewnienie dostatecznych warunkéw do edukacji wigczajacej dla dzieci z niepetnosprawnoscia
narzadu ruchu;

Postulowany kierunek zmian:

Nalezy zreformowaé¢ i dostosowaé do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu
szkolnictwo, tak aby w jego funkcjonowaniu nie byto barier architektonicznych, podziatu na szkoty dla
dzieci niepetnosprawnych i bez niepetnosprawnosci, szkolnictwo ktére oferowac¢ bedzie
zindywidualizowane podejscie przez odpowiednio przygotowanych pedagogicznie nauczycieli.

Nazwa barier/y:

Niezapewnienie dostatecznej ilosci kompleksowych dziatan edukacyjno-wychowawczych
dotyczacych dzieci z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu;

Postulowany kierunek zmian:

Nalezy prowadzi¢ dziatania edukacyjno-wychowawcze skierowane do dzieci bez niepetnosprawnosci,
gdyz ich rolg jest dobre przyjecie rowiesnikow z niepetnosprawnosciami we wspdolnym $rodowisku,
w tym momencie zdominowanym przez osoby bez niepetnosprawnosci. Dziatania te muszg byc
kompleksowe — prowadzone w domu rodzinnym, w szkole, a takze za posrednictwem mediow.

? Z uwagi na terminy debat, rodowisko nie miato mozliwosci odnies¢ sie do Uchwaty nr 160 Rady Ministrow z
dnia 20 grudnia 2016 r. w sprawie programu kompleksowego wsparcia dla rodzin ,,Za zyciem” (M.P. poz. 1250).
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W zmiany postaw nalezy takze zaangazowad media, pokazujgce dzieci z niepetnosprawnosciami
narzadu ruchu, jako petnoprawnych uczestnikdéw zycia spotecznego, w tym réwniez uczestnikdw zycia
kulturalnego.

Wszystkie wymienione rekomendacje majg charakter dtugofalowy, dlatego w obecnej sytuacji
zagrozenia dyskryminacjg przez grupe rowiesniczg, konieczne jest organizowanie programow
wsparcia dla dzieci z niepetnosprawnosciami, w tym narzadu ruchu.

3.1.3. Dostepnos¢ (art. 9) i mobilnosc (art. 20)

Wyrazone opinie Doradcow programowych $wiadczg o tym, ze brak dostepnosci jest przyczyng
wielu trudnosci w podejmowaniu aktywnosci spotecznej i zawodowej przez osoby
z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Postulat (rekomendacja) generalna
Niedostateczna dostepnosc¢ srodowiska dla oséb z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu;
Postulowany kierunek zmian:

Gtéwng rekomendacjg srodowiska oséb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu, ktérej realizacja
w istocie zniwelowataby wiekszos¢ pozostatych ograniczen, jest projektowanie uniwersalne, czyli
tworzenie takich budynkéw, srodkdw komunikacji, infrastruktury, ktdre z zasady sg w petni dostepne
dla wszystkich .

Przyjecie takiej filozofii sprawia, ze np. nie jest konieczne adaptowanie jednej z tazienek w urzedzie
do potrzeb o0séb z niepetnosprawnoscia — wszystkie fazienki sg dostepne dla o0sdéb
z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu, ale takze oséb starszych, dzieci, rodzicdw z dzie¢mi w wdzku
czy niskich oséb. Na razie, wedtug zapewnien $rodowiska, s to w Polsce przyktady odosobnione.
Oczywiscie jest to perspektywa bardzo dtugofalowa. Z uwagi na aktualne istnienie rozbudowanej
infrastruktury, ktdra pozostaje niedostepna | jednak wymaga rdéznego rodzaju adaptacji, a takze
uczenia osdb petnosprawnych, w jaki sposdéb niwelowac ograniczenia, z jakimi spotykajg sie osoby
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu, konieczne jest wdrozenie szeregu doraznych rekomendacji.
Przede wszystkim rozbudowanych szkolen — nie tylko architektéow, ale i lekarzy, pracownikéw
socjalnych, a takze pracownikéw komunikacji zbiorowej, ktérzy nie zawsze potrafig lub chcg stosowac
istniejagce udogodnienia dla 0séb z niepetnosprawnosciami.

Wszelkie wyrazane w postulatach rekomendowane kierunki zmian mogga zostac skutecznie wdrozone
w zycie tylko wtedy, gdy bedg odpowiednio i obligatoryjnie egzekwowane, a ich przekraczanie
obtozone sankcjami.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne wystepujace we wszystkich miejscach uzytecznosci publicznej;
Postulowany kierunek zmian:

1) Projektowanie uniwersalne wszystkich budynkdw, niezaleznie od przeznaczenia, dostepnych dla
os6b w kazdym wieku, kazdego wzrostu, niezaleznie od pfci, stanu zdrowia czy
niepetnosprawnosci;

2) Lobbing we wspdtpracy z innymi Srodowiskami zainteresowanymi poprawieniem dostepnosci
(np. mtodzi ludzie z dzie¢mi w wdzkach, seniorzy);

3) Odpowiednie ksztatcenie architektéw - obowigzkowe na poziomie studiéw i w ramach
ksztatcenia ustawicznego;

4) Obligatoryjne i wigzgce konsultacje z osobami z niepetnosprawnoscig, w tym narzadu ruchu na

etapie projektowania.
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Nazwa barier/y:

Pozorne dostosowanie architektury i komunikacji - niedziatajagce platformy i podnosniki,
nieprzeszkolona obstuga, koniecznos¢ wczesniejszego zgtaszania potrzeby skorzystania z danego
miejsca/pojazdu, dostosowanie tylko w wybranych autobusach (i brak precyzyjnych informacji
w ktorych);

Postulowany kierunek zmian:

1) Szkolenie pracownikow miejsc uzytecznosci publicznych z obstugi sprzetu, potrzeb osdéb
z niepetnosprawnosciami, form pomocy;

2) Warsztaty pokazujace perspektywe oséb z niepetnosprawnosciami (np. poruszanie sie na wézku
przez osoby petnosprawne);

3) Kampanie spoteczne na rzecz rownego traktowania;

4) Odpowiednie oznakowanie rozktadéw jazdy, dostosowanych pojazdéw, wskazanie ew.
eliminowanych barier.

Nazwa barier/y:

Zauwazalne, punktowe i doraine dziatania dostosowawcze nie zapewniaja osobom
z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu mozliwosci wyboru i prawa do spontanicznosci;

Duze zréznicowanie sytuacji miedzy duzymi miastami a mniejszymi miejscowosciami a wsiami -
brak potrzebnych urzedéw czy instytucji w miejscu zamieszkania, nieutwardzone drogi,
nieodsniezone chodniki, brak jakichkolwiek srodkéw komunikacji zbiorowej;

Postulowany kierunek zmian:

1) Zmiany systemowe zwigzane z projektowaniem uniwersalnym;

2) Skuteczne, obtozone sankcjami egzekwowanie wtasciwych adaptacji przestrzeni;

3) Dofinansowanie komunikacji indywidualnej (w tym dostosowane samochody osobowe) -
zwtaszcza w mniejszych osrodkach.

Nazwa barier/y:

Nieprzystosowane bloki, mieszkania, klatki schodowe - problem z pogranicza dostepnosci
i mobilnosci (bariera wyjscia z domu);

Postulowany kierunek zmian:
Stworzenie sprawnego systemu adaptowania lub zamiany mieszkan po wypadku
Nazwa barier/y:

Bariery ograniczajagce mobilno$s¢ - m.in. brak chodnikéw i utwardzonych drég, za wysokie

krawezniki, nieprzystosowane s$rodki komunikacji zbiorowej (w szczegdlnosci PKS-y) lub

dostosowania tylko w wybranych pojazdach, nieprzeszkolona obstuga platform i wind dla oséb

z niepetnosprawnosciami, zbyt drogie i niedofinansowane samochody osobowe, za mato

wyznaczonych miejsc parkingowych;

Postulowany kierunek zmian:

1) Jednolity system znizek na komunikacje w catej Polsce;

2) Szkolenie pracownikéw miejsc uzytecznosci publicznych ze obstugi sprzetu, potrzeb oséb
z niepetnosprawnosciami, form pomocy;

3) Warsztaty pokazujgce perspektywe osob z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu (np. poruszanie

sie na wozku przez osoby petnosprawne);
4) Kampanie spoteczne na rzecz réwnego traktowania
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Nazwa barier/y:

Ograniczona dostepnos¢ sprzetu specjalistycznego - utatwiajgcego poruszanie sie, urzadzen
i technologii wspomagajacych:

— Programy dofinansowan niedostosowane do potrzeb indywidualnych;
—  Zbyt dtugi czas eksploatacji sprzetow;

Postulowany kierunek zmian:

1) Bon na sprzet specjalistyczny (zamiast czasowych programoéw ograniczonych do danego rodzaju
sprzetu) - wydatkowanie indywidualne.

2) Zwiekszenie czestotliwosci przyznawania dofinansowan.

3) Rzadowe wsparcie krajowej produkcji dobrej klasy sprzetow.

3.1.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

W Srodowisku oséb z niepetnosprawnoscia ruchowg, biorgcych udziat w debatach
Srodowiskowych, zagadnienia zwigzane z prawem do uznania ich za podmioty prawa oraz ze
zdolnoscig prawng, na zasadzie réwnosci z innymi osobami (art. 12 KPON), we wszystkich aspektach
zycia nie budzity wiekszego zainteresowania. Wynika¢ to moze ze znacznie mniejszego niz
w przypadku innych srodowisk oséb niepetnosprawnych zagrozenia ubezwtasnowolnieniem. Temat
ten byt pojmowany rzadko. W przypadku barier dotyczacych dostepu do wymiaru sprawiedliwosci,
temat ten podjety zostat jedynie z perspektywy braku dostepnosci architektonicznej.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne w dostepie do urzedéw i wymiaru sprawiedliwosci;
Postulowany kierunek zmian:

Projektowanie uniwersalne, egzekwowanie przepiséw prawa budowlanego.
Nazwa barier/y:

Niewystarczajace wsparcie ze strony urzednikdw, zwigzane z informacjg o przystugujacych
prawach;

Postulowany kierunek zmian:

Monitorowanie przez organizacje pozarzgdowe przestrzegania praw 0sdb z niepetnosprawnoscia
narzadu ruchu, egzekwowanie sankcji za ich famanie.

Nazwa barier/y:

Nieswiadomos¢ wtasnych praw (i ewentualnego faktu ich tamania) w s$rodowisku oséb
z niepetnosprawnosciami ruchowymi;

Postulowany kierunek zmian:

1) Edukacja prawna juz na etapie szkolnym.
2) Bezptatne doradztwo prawne.

3.1.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

W ogdlnej ocenie wynikdw debat sSrodowiskowych, prawa osdb z niepetnosprawnoscig narzadu
ruchu do poszanowania prywatnos$ci naruszane sg przez arbitralng lub bezprawng ingerencje w zycie
prywatne, sprawy rodzinne, dom lub korespondencje. Jak wynika z kwestionariusza opinii doradczej,
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najczesciej Doradcy programowi nie dostrzegali barier w realizacji tego prawa przez osoby
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu. Pozostate opinie byty bardzo ogdlne i odnosity sie do fizycznej
zaleznos$ci osoby niepetnosprawnej od innych oséb, Trudno jednoznacznie stwierdzi¢, w jakim
stopniu opinie te odnosity sie do spraw poszanowania prywatnosci (ochrony danych osobowych,
tajemnicy korespondenc;ji itd.), a w jakim do dyskryminacji w obszarach domu, rodziny i zwigzkow.
Wyrazne naruszenie prawa do poszanowania prywatnosci zaobserwowano w opiniach Doradcéw
programowych, ktérzy wskazali, ze wiekszos¢ urzednikdw, personelu medycznego, w sprawach
dotyczacych oséb z niepetnosprawnoscia narzadu ruchu pytania i rozmowe kieruje do
towarzyszgcych im asystentéw, a osoby niepetnosprawne nie sg traktowane jak réwnoprawni
partnerzy rozmowy, majacy prawa do samodzielnego podejmowania decyzji.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Pozbawianie osob ze znaczna niepetnosprawnos$cia prawa do zycia prywatnego;
Postulowany kierunek zmian:

Brak rekomendacji srodowiska.

Nazwa barier/y:

Traktowanie os6b z niepetnosprawnosciami jako ,podopiecznego” - mdéwienie do osoby
towarzyszacej, przekazywanie jej np. informacji o stanie zdrowia;

Postulowany kierunek zmian:

Brak rekomendacji sSrodowiska.

3.1.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, uczestniczgcych w debatach srodowiskowych,
ograniczenia do poszanowania domu i rodziny oséb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu zwigzane
sg przede wszystkim z nastepujgcymi barierami:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Marginalizowanie probleméw z tego obszaru przez samo srodowisko i jego otoczenie;
Tabuizacja seksualnosci oséb z niepetnosprawnosciami (réwniez przez ich rodziny);
Postulowany kierunek zmian:

1) Edukacja seksualna;
2) Edukacja prawna w zakresie praw do samostanowienia w obszarze zycia rodzinnego;
3) Warsztaty dla rodzicéw.

Nazwa barier/y:

Odbieranie autonomii osobie z niepetnosprawnoscig (nie prawnie, ale w praktyce codziennego
dziatania krewnych i opiekundéw);

Traktowanie dorostych OzN jako ,podopiecznych” przez lekarzy, pracownikéw socjalnych,
urzednikdw;

Postulowany kierunek zmian:

1) Od najmtodszych lat uczenie dzieci z niepetnosprawnosciami samodzielnosci;
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2) Zindywidualizowane formy wsparcia rodziny (zmniejszenie skali jej codziennej odpowiedzialnosci
i opieki, ktora obecnie przechodzi ptynnie w wiek dorostosci OzN)

Nazwa barier/y:

Stereotypy spoteczne - zte postrzeganie zwigzkow, matzenstw, zaktadania rodziny, rodzicielstwa
OzN;

Postulowany kierunek zmian:

1) Promocja pozytywnych przyktadow udanych zwigzkéw o0séb z niepetnosprawnosciami
w przestrzeni publicznej.

2) Edukacja i uwrazliwianie czesci spoteczenstwa bez niepetnosprawnosci w procesie edukacji
(dziatanie integrujace, wychowawcze).

3) Dziatania mediéw - kreowanie wizerunku oséb z niepetnosprawnosciami, prowadzgcych
autonomiczne zycie.

3.1.8. Edukacja (art. 24)

Zdaniem uczestnikow debat srodowiskowych, do barier zwigzanych z mozliwoscig udziatu oséb
z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu w edukacji wtaczajacej zaliczyé nalezy:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Uczeszczanie dzieci niepetnosprawnych do szkét specjalnych, ktére w warunkach odpowiedniej
dostepnosci mogtyby uczeszczac do szkét ogdlnodostepnych:

— Niedostatecznie dostosowane szkoly rejonowe - ograniczanie lub uniemozliwianie
kontaktow
z rowies$nikami w miejscu zamieszkania;

— Nadopiekunczo$¢ rodzicéw, obawa przed szkotg ogélnodostepna;

— Ograniczone mozliwosci integracji, kontaktéw z petnosprawnymi kolegami szkolnymi;

— Koniecznos¢ dowozu uczniow do odlegtej, dostosowanej szkoty - koszty, trudnosci dla
rodzicow

— Niewidoczno$¢ osdb z niepetnosprawno$cia w lokalnej spotecznosci;

Postulowany kierunek zmian:

1) Przystosowanie wszystkich szkét do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciag ruchowa.

2) Egzekwowanie od samorzadow mozliwosci posytania dzieci do szkoty rejonowej lub dowolnie
wybranej przez rodzica.

3) Egzekwowanie finansowania dowozu do wybranej szkoty;

4) Prowadzenie rehabilitacji na terenie szkoty.

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne w dostepie do szkolnictwa powszechnego - szkoty w starych lub
zabytkowych budynkach, brak podjazdéw, poreczy, wind, waskie korytarze, za mate wejscia do
klas czy szatni, niedostosowane tazienki;

Postulowany kierunek zmian:

1) Egzekwowanie likwidacji barier architektonicznych;
2) Projektowanie uniwersalne nowych szkét.

Nazwa barier/y:
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Niedostatecznie przygotowana kadra pedagogiczna do zajmowania sie uczniami
z niepetnosprawnosciami;

Postulowany kierunek zmian:

1) Wprowadzenie do programoéw studiow kierunkowych zaje¢ zwigzanych z pedagogika specjalna.
2) Ksztatcenie ustawiczne dla nauczycieli/pedagogéw/pracownikéw szkoty.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne w ksztatceniu ustawicznym dorostych;
Postulowany kierunek zmian:

Szersze dofinansowania kurséw dla dorostych przez urzedy pracy - z wymogiem dopasowania miejsca
zajec¢ do potrzeb osdb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu.

3.1.9. Zdrowie (art. 25)

Zagadnienia zwigzane z prawem do osiggniecia mozliwie najwyzszego poziomu zdrowia, w tym
dotyczace dostepu do ustug medycznych w sposdb oczywisty znalazty sie posréd najwazniejszych
problemdéw poruszanych podczas debat Srodowiskowych. Najwazniejszymi barierami w realizacji
prawa do zdrowia, zdaniem Doradcéw programowych s3:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Niewtasciwe finansowanie i nieodpowiednia organizacja stuzby zdrowia:

— Zbyt mata liczba specjalistycznych gabinetéw lekarskich, znajdujgcych sie w miejscu
zamieszkania pacjentéw;

— Przychodnie w mniejszych osrodkach pozostajg gorzej przystosowane;

— Za mato lekarzy specjalistow i personelu medycznego;

—  Zbyt dtugi czas oczekiwania na wizyty i zabiegi;

Postulowany kierunek zmian:

1) Zwiekszenie finansowania i limitéw przyje¢ NFZ.

2) Poszerzenie sieci przychodni specjalistycznych w mniejszych miejscowosciach.

3) Dofinansowanie dojazdu do os$rodkéw zdrowia znajdujgcych sie w oddaleniu od miejsca
zamieszkania.

4) Mobilne gabinety.

Nazwa barier/y:

Organizacja przychodni - zapisy na wizyte na miejscu, konieczno$¢ dwukrotnego przyjazdu, diugie
oczekiwanie w kolejce;

Postulowany kierunek zmian:
Rezerwacje wizyt na okreslong godzine przez Internet.
Nazwa barier/y:

Problem dostepnosci i barier architektonicznych, szczegdlnie w przychodniach innych specjalizacji
(brak podjazdéw, wind, zbyt waskie korytarze i drzwi, nieprzystosowane toalety);

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie sankcji za niedostosowanie przychodni do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
ruchu i 0oséb z innym rodzajem niepetnosprawnosci.
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Nazwa barier/y:

Niezadowalajaca edukacja lekarzy pod katem diagnozowania i leczenia o0séb
z niepetnosprawnosciami ruchowymi Waskie specjalizacje lekarzy, brak kompleksowej diagnozy;

Postulowany kierunek zmian:
Edukacja lekarzy i personelu medycznego:

1) Zwiekszenie liczby zajeé¢ pedagogicznych i psychologicznych, ukierunkowanych na potrzeby
pacjentéw z niepetnosprawnosciami, w programie studiow medycznych.

2) Ksztatcenie ustawiczne - szkolenia z zakresu opieki nad osobami z niepetnosprawnoscia (ich
zachowania, potrzeby, mozliwy wptyw na inne sfery zdrowia).

Nazwa barier/y:

Niewtasciwe wyposazenie gabinetow lekarskich - trudnosci przeniesienia sie z wézka na lezanke,
fotel zabiegowy; nieprzystosowane miejsca badan;

Bariera mentalna personelu medycznego;
Brak asystentow osdb z niepetnosprawnosciami w przychodniach;
Postulowany kierunek zmian:

1) Zatrudnienie w przychodniach/ szpitalach asystentéw osdb niepetnosprawnych (pomoc fizyczna
oraz w sprawach formalnych).

2) Projektowanie i wyposazenie gabinetéw po konsultacjach z osobami z niepetnosprawnoscia
narzadu ruchu.

3) Szkolenia na temat potrzeb oséb z niepetnosprawnoscig np. narzadu ruchu oraz wtasciwego ich
traktowania.

Nazwa barier/y:

Brak koordynacji leczenia pacjenta z niepetnosprawnoscia od urodzenia (lub od momentu jej
nabycia);

Brak indywidualnego podejscia, zwtaszcza do pacjentéw z niepetnosprawnosciami sprzezonymi;
Postulowany kierunek zmian:

Zindywidualizowane podejscie pozwalajace na leczenie we wszystkich specjalnosciach medycznych
z uwzglednieniem specyfiki danej niepetnosprawnosci:

1) Jeden, wyznaczony lekarz koordynujgcy leczenie we wszystkich obszarach.
2) System kompleksowej informacji dla 0séb z niepetnosprawnoscig i ich rodzin od narodzin (w tym
informacje praktyczne, dot. korzystania ze stuzby zdrowia).

3.1.10. Rehabilitacja (art. 26)

Uczestniczagcy w debatach srodowiskowych Doradcy programowi, dostep do rehabilitacji
w Polsce ocenili jako krytycznie niedostepny. Ich zdaniem do negatywnych kwestii zwigzanych
z dostepem o0sbb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu do rehabilitacji zaliczy¢ nalezy:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Finansowanie i organizacja rehabilitacji:

— Zbyt mate srodki finansowe na publiczne osrodki rehabilitacji;
— Zbyt mata liczba odpowiednio przygotowanych rehabilitantéw;
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— Za mato osrodkéw rehabilitacyjnych, zwtaszcza w miejscu zamieszkania, w mniejszych
miejscowosciach;
— Dtugi czas oczekiwania na zabiegi rehabilitacyjne;

Postulowany Kierunek zmian:

1) Zwiekszenie finansowania NFZ.

2) Poszerzenie sieci osrodkow rehabilitacyjnych w mniejszych miejscowosciach.

3) Mozliwos¢ prowadzenia rehabilitacji w domach o0sob niepetnosprawnych.

4) Przesunigcie czeSci Srodkéw na dofinansowania do indywidualnie wybieranej, prywatnej
rehabilitacji.

5) Stworzenie koszyka ustug rehabilitacyjnych.

Nazwa barier/y:

Problem dostepnosci i barier architektonicznych (brak podjazdéw, wind, zbyt waskie korytarze
i drzwi, nieprzystosowane toalety);

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie sankcji za niedostosowanie o$rodkéw do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia narzadu
ruchu.

Nazwa barier/y:

Brak indywidualnego podejscia do pacjenta;

Brak ciggtosci rehabilitacji;

Waskie traktowanie rehabilitacji jako wytacznie medycznej;

Lokalne osrodki niedopasowane do potrzeb rehabilitacyjnych konkretnej osoby niepetnosprawnej;

Zréinicowany poziom przygotowania zawodowego rehabilitantow, zwfaszcza w prywatnych
osrodkach;

Postulowany kierunek zmian:
Zmiana spotecznego i urzedowego traktowania rehabilitacji:

1) Zapewnienie osobom niepetnosprawnym kompleksowych informacji (za pomocg punktu
informacyjnego/dziatan pracownika pomocy spotecznej/serwisu internetowego)
o mozliwosciach rehabilitacji;

2) koordynacja w wieloletniej perspektywie petnej rehabilitacji traktowanej jako szeroki proces
wtgczania do spoteczenstwa;

3) Zindywidualizowanie elementéw rehabilitacji pod katem potrzeb danej osoby
z niepetnosprawnoscia;

4) Akcje uswiadamiajace/lobbingowe, kierowane gtéwnie do decydentdow - skuteczna rehabilitacja
spoteczna jako faktyczna oszczednos$¢ srodkéow wydawanych w dalszych latach Zzycia oséb
niepetnosprawnych;

5) Organizacja grup wsparcia dla rehabilitantéw i innych pracownikéw zajmujacych sie osobami
z niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:

Niezadowalajacy dostep i nieadekwatnos¢ sprzetéw rehabilitacyjnych do potrzeb o0séb
niepetnosprawnych;

Postulowany kierunek zmian:

Wsparcie ze srodkéw publicznych krajowej produkcji sprzetéw rehabilitacyjnych oraz obnizenie ich
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3.1.11. Praca i Zatrudnienie (art. 27)

Opinie Doradcow programowych na temat chronionego rynku pracy, czesto krytykowaty

realizacje w nich zasady wigczenia i rGwnych szans dla 0séb z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Chroniony rynek pracy:

— Za mato zaktaddéw pracy chronionej, za mato ofert pracy;

— Oferty kierowane gléwnie do pracownikow nisko wykwalifikowanych, z niskim
uposazeniem;

— Samo istnienie zamknietego rynku pracy jest rodzajem dyskryminacji;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie liczby zaktaddéw pracy chronionej (systemy zachet finansowych) dla oséb ze
znacznym stopniem niepetnosprawnosci;

Zrdznicowanie zakresu i rodzaju prac wykonywanych w tego rodzaju zaktadach pod katem oséb
lepiej wyksztatconych;

Zachecanie pracownikéw o matym stopniu niepetnosprawnosci do przechodzenia na otwarty
rynek pracy.

Nazwa barier/y:

Otwarty rynek pracy:

— Dyskryminacja osdb z niepetnosprawnos$ciami w procesie rekrutacji

— Uchylanie sie pracodawcow od obowigzkéw zwigzanych z zatrudnieniem oséb
niepetnosprawnych (m.in. odpowiednie przystosowanie zaktadu pracy, respektowanie
zwiekszonego wymiaru urlopu);

— Oferowanie najnizszego wynagrodzenia w przekonaniu, ze osoba niepetnosprawna ma
jednoczesnie inne dochody - ze swiadczen socjalnych itd.;

— Zatrudnianie osob niepetnosprawnych nie ze wzgledu na ich kwalifikacje, ale dla
rekompensaty finansowej;

Postulowany kierunek zmian:

Wzmocnienie procedur antydyskryminacyjnych, obtozonych sankcjami.

Prowadzenie kampanii spofecznych kierowanych przede wszystkim do pracodawcéow
(promowanie wiedzy o mozliwosciach, ale tez ograniczeniach oséb z niepetnosprawnosciami
i wynikajgcych z nich obowigzkow).

Wzmozenie kontroli respektowania praw oséb z niepetnosprawnosciami w miejscu pracy.
Wzmocnienie systemu dofinansowan zatrudnienia asystentéw i psychologéw w zaktadach pracy.

Nazwa barier/y:

Dofinansowania do miejsca pracy dla oséb niepetnosprawnych:

— Skomplikowany system uzyskiwania srodkow z PFRON (zawezenie otwartego rynku pracy
do zakfadéw zorientowanych na zatrudniania oséb niepetnosprawnych, wyszkolonych
w uzyskiwaniu dofinansowania);

— Dofinansowania przekazywane do pracodawcy, a nie do pracownika;
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Postulowany kierunek zmian:

1) Uproszczenie procedur PFRON, czesSciowe przesuniecie formalnosci z pracodawcéw na
rekrutujacych sie pracownikow;

2) Przekierowanie srodkow z pracodawcéw na pracownika z niepetnosprawnoscia;
Nazwa barier/y:

Nieatrakcyjny na rynku pracy poziom i rodzaj wyksztatcenia oséb z niepetnosprawnosciami;
Postulowany kierunek zmian:

1) Promowanie edukacji wtaczajacej.

2) Dokonanie analizy zmieniajacego sie rynku pracy z uwzglednieniem zawoddéw mozliwych do
wykonywania przez osoby niepetnosprawne.

3) Dopasowanie edukacji zawodowej do potrzeb rynku.

4) Rozszerzenie oferty ksztatcenia ustawicznego, w tym o kursy przekwalifikowujace.

Nazwa barier/y:
Bariery mentalne oséb z niepetnosprawnosciami:

— Obawy przed wejsciem na otwarty rynek pracy;
— Woybdr niskiej, lecz pewnej renty, zamiast niepewnego wynagrodzenia;

Jezyk orzecznictwa zniechecajacy do pracy (i odstraszajgcy pracodawcow);
Postulowany kierunek zmian:

1. Wigczenie w proces edukacji nauki umiejetnosci miekkich, jako czesci rehabilitacji spotecznej;

2. Zaktady pracy chronionej jako miejsca aktywizacji zawodowej;

3. Podwyzszenie progu zarobkowego skutkujgcego utratg renty;

4. Zmiana jezyka orzecznictwa, zindywidualizowane podejscia do osoby niepetnosprawnej i jej
mozliwosci zawodowych.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne:

— Nieprzystosowane zaktady pracy (brak podjazdéw, wind, waskie korytarze, stanowiska
pracy etc.)
— Trudnosci z dojazdem do konkretnego zaktadu pracy

Postulowany kierunek zmian:

1) Skuteczne egzekwowanie przepisow prawa budowlanego.
2) Likwidacja problemu dojazdu przez zwiekszenie otwartosci rynku pracy - zatrudnienie blizej
miejsca zamieszkania.

3.1.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Gtéwnymi przyczynami zagrozenia osOb niepetnosprawnych ubdstwem jest ich niska
aktywnos¢ zawodowa, osigganie niskich dochodéw w przypadku podjecia zatrudnienia oraz duze
koszty zabiegdéw, sprzetu, rehabilitacji, ktére powodujg znacznie nizszy rozporzadzalny budzet
gospodarstwa domowego niz w przypadku rodzin bez osoby niepetnosprawnej. System
zabezpieczenia spotecznego, a szczegdlnie pomoc socjalna nie pozwala osobom
z niepetnosprawnoscig np. ruchu na prowadzenie godnego zycia, ani tym bardziej na planowanie
i rozwdj, np. zaciggniecie kredytu hipotecznego czy oszczedzanie na emeryture. Zdaniem Doradcéw
programowych pomoc spoteczna poddawana jest krytyce z uwagi na:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Wieksze narazenie osob niepetnosprawnych na ubdstwo, rowniez ze wzgledu na dodatkowe koszty
(rehabilitacje, sprzet), niska aktywnos¢ zawodowg, niepodejmowanie przez rodzicéw pracy z uwagi
na opieke nad dzie¢mi niepetnosprawnymi;

Postulowany kierunek zmian:

1) Wsparcie finansowe i merytoryczne w aktywizacji zawodowej.
2) Asystent rodzinny, pomoc dzienna - umozliwienie podjecia pracy zawodowej przez rodzica.

Nazwa barier/y:
Niewystarczajaca pomoc socjalna:

— Zbyt niskie renty;
— Obawa przed podjeciem pracy i mozliwoscia utraty renty;
Postulowany kierunek zmian:
1) Podwyiszenie wysokosci swiadczen socjalnych.

2) Podwyiszenie progu zarobkowego skutkujgcego utratg renty.
3) Zastgpienie Swiadczenia pielegnacyjnego osktadkowang umowg na wzdér umowy o prace.

Nazwa barier/y:
Brak kompleksowej informacji o mozliwosciach uzyskiwania wsparcia;

Réine (czasem sprzeczne) zasady przyznawania pomocy, w tym odmienne kryteria dochodowe
stosowane przez inne instytucje;

Postulowany kierunek zmian:

1) Ujednolicenie systemu informacji o mozliwosciach i zasadach uzyskiwania pomocy socjalne;j.

2) Poszerzenie kompetencji asystenta rodzinnego o odpowiedzialno$¢ za pomoc w pozyskiwaniu
srodkow.

3) Indywidualizacja wsparcia — bon socjalny dla oséb niepetnosprawnych.

3.1.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Poszanowanie, ochrona i realizacja praw politycznych i publicznych zasadniczo gwarantuje
osobom z niepetnosprawnoscig narzagdu ruchu mozliwos¢ korzystania z nich, na zasadzie réwnosci
z innymi osobami. Zdaniem Doradcéw programowych, uczestniczgcych w debatach srodowiskowych,
bariery w realizacji tego prawa nie sg zwigzane z bezposrednim odbieraniem im praw, wynikajg
przede wszystkim z:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne (lokale wyborcze) oraz nieSwiadomos¢ i w konsekwencji niekorzystanie
z przystugujacych praw (gtosowanie w innym lokalu, transport gminny);

Postulowany kierunek zmian:

1) Wtasciwe wyznaczanie w lokalach wyborczych miejsc dostosowanych do potrzeb oséb
niepetnosprawnych.

2) Mozliwosc gtosowania przez Internet.

3) Edukacja prawna skierowana do oséb niepetnosprawnych.
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4) Egzekwowanie istniejgcych przepiséw, sankcje finansowe dla nieprzestrzegajgcych ich
samorzadéw.

Nazwa barier/y:

Bariery mentalne oséb z niepetnosprawnosciami — mniejsza aktywnos¢, brak poczucia sprawczosci;
Niska reprezentacja osdb niepetnosprawnych na partyjnych listach wyborczych;

Postulowany kierunek zmian:

1) Edukacja prawna skierowana do oséb niepetnosprawnych.

2) Prowadzenie warsztatéw z mozliwosci dziatania w sferze publicznej.

3) Wprowadzenie parytetow lub systemu kwotowego na listach wyborczych i w poszczegdlnych
gremiach.

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe w dziataniu organizacji pozarzagdowych:

— Liczne, rozproszone, o zréznicowane;j sile oddziatywania;

— Ograniczenia systemowe - niedofinansowanie, biurokracja w uzyskiwaniu sSrodkow
publicznych;

— Doraznos¢ dziatan, brak stabilno$ci dziatania i finansowania;

— Brak przetozenia prowadzonych dziatan na polityke publiczng;

Postulowany kierunek zmian:

1) Sieciowanie organizacji pozarzagdowych.

2) Stabilne, wieloletnie finansowanie dla skutecznych organizacji.

3) Ulgi finansowe dla organizacji pozarzgdowych (czynsze w lokalach publicznych, ustugi bankowe).
4) Wzmocnienie roli organizacji pozarzagdowych w procesach legislacyjnych (obligatoryjne i wigzace

konsultacje, udziat w ciatach doradczo-decyzyjnych).
Nazwa barier/y:
Ograniczony udziat oséb niepetnosprawnych w spoteczenstwie obywatelskim:

— Nieufnos¢ wobec organizacji pozarzadowych;

— Niskie poczucie sprawczosci;

— Mato cztonkéw organizacji zrzeszajacych ON;

— Trudnosci z uzyskiwaniem wsparcia sponsoréw prywatnych;
— Za mato wolontariuszy;

Postulowany kierunek zmian:

1) Promocja najlepszych dziatan organizacji pozarzgdowych.

2) Tworzenie stanowisk samorzgdowych petnomocnikéw/rzecznikdw oséb niepetnosprawnych,
wywodzgacych sie z dziataczy tzw. trzeciego sektora.

3) Programy promocji wolontariatu szkolnego.

4) Ulgi podatkowe dla mecenasdw prywatnych.

3.1.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Osoby z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu, stajg sie coraz bardziej aktywne w korzystaniu
z przynaleznego im prawa do udziatu w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie.
Pozytywnej zmianie swiadomosci 0oséb z niepetnosprawnoscia narzagdu ruchu w zakresie uczestnictwa
w zyciu kulturalnym, wypoczynku, rekreacji i sporcie, towarzysza jednak wecigz wystepujgce

w Srodowisku spotecznym bariery:
7 ﬁ 19
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak srodkéw finansowych na realizacje pasji, wynikajace z wiekszego zagrozenia ubdstwem
w przypadku osob niepetnosprawnych;

Wysoki koszt specjalistycznych sprzetéw i urzadzen sportowych (np. wézki sportowe);
Postulowany kierunek zmian:

1) Wprowadzenie jednolitego, korzystnego i przejrzystego systemu znizek finansowych;
2) Koszyk swiadczen socjalnych, wsparcie indywidualnych potrzeb sprzetowych.

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne - liczne niedostosowane instytucje kultury (brak podjazdéw lub zbyt
strome, schody, zbyt ciasne przejazdy, nieprzystosowane toalety);

Oddzielanie 0séb z niepetnosprawnoscig od petnosprawnych znajomych w instytucjach kultury (np.
miejsce na wozek w teatrze tylko w wyznaczone;j strefie);

Postulowany kierunek zmian:

1) Wspieranie stosowania projektowania uniwersalnego i racjonalnych usprawnien.

2) Wzmocnienie skutecznosci egzekwowania przepiséw prawa budowlanego.

3) Prowadzenie konsultacji z osobami niepetnosprawnymi przy kazdym dziataniu planowania
racjonalnych usprawnien i uniwersalnego projektowania, aby zapewni¢ petng swobode wyboru
miejsca i mozliwosci przemieszczania sie.

Nazwa barier/y:

Niewielka liczba klubdw i sekcji sportowych umozliwiajacych niepetnosprawnym udziat w kulturze
fizycznej;

Postulowany kierunek zmian:

1) Dostosowanie do potrzeb oséb niepetnosprawnych infrastruktury osrodkéw sportowych ze
srodkéw samorzadowych.

2) Wprowadzenie obowigzkowych sktadek np. na fundusz PFRON dla niedostepnych klubdw.

3) Zwiekszenie promocji sportu o0so6b niepetnosprawnych w mediach (np. relacjonowanie
paraolimpiady i innych zawoddéw sportowych, w ktérych udziat biorg osoby niepetnosprawne na
réowni z wydarzeniami, w ktérych udziat biorg osoby bez niepetnosprawnosci).

Nazwa barier/y:

Ograniczanie integracji - gettoizacja wydarzen kulturalnych i sportowych organizowanych
specjalnie dla srodowiska osdb niepetnosprawnych;

Postawy otoczenia - zniechecanie do aktywnosci, niezrozumienie potrzeb wyiszego rzedu oséb
niepetnosprawnych;

Postulowany kierunek zmian:

1) W sporcie tworzenie druzyn i sekcji mieszanych.

2) Prowadzenie integrujgcych przedsiewzie¢ kulturalnych, np. konkursy artystyczne dla dzieci.

3) Prowadzenie kampanii medialnych na rzecz aktywizacji oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
ruchu.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ i potrzeba oséb niepetnosprawnych w zakresie udziatu w kulturze, rekreacji,

wypoczynku i sporcie;
- ﬁ 20
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Postulowany kierunek zmian:

1) Uczenie nawykdéw aktywnego spedzania czasu przez osoby niepetnosprawne od najmtodszych
lat.

2) Realizowanie zasad edukacji wtaczajacej.

3) Integracja nie tyko szkolna, ale i w domach kultury, klubach sportowych etc.

Osoby niepetnosprawne ruchowo jak réwniez opiekunowie udzielajgcy im wsparcia, ktorzy wzieli
udziat w badaniu ilosciowym potwierdzajg opinie Doradcéw programowych. Dostrzegajg oni gorszg
sytuacje oséb niepetnosprawnych w poréwnaniu do oséb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw
takich jak: réwnos¢ i dyskryminacja, niezalezne zycie i wtgczenie w spoteczenstwo, poszanowanie
domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku
i sporcie. Poréwnujac sytuacje oséb niepetnosprawnych do petnosprawnych i uwzgledniajac takie
aspekty jak: wolno$¢ wypowiedzi, dostep do informacji, zdrowie i rehabilitacja oraz udziat w zyciu
politycznym, odpowiedzi trzech grup respondentéw wskazujg na w miare réwne traktowanie
petnosprawnych i niepetnosprawnych. Ponadto nalezy zauwazyé, ze niepetnosprawni ruchowo, ich
opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji w wiekszosci uwazajg, ze pomoc parnstwa dla osdb
niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane
wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze znaczenie) zaréwno dla oséb niepetnosprawnych
ruchowo, opiekundw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktory
wskazuje na potrzebe poprawy warunkow i jakosci zycia oséb niepetnosprawnych ruchowo
praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawdéw dyskryminacji
miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu spotecznym?®.

3.2. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA NARZADU WZROKU
. 4
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW

3.2.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

W opinii Doradcow programowych, uczestniczacych w debatach srodowiskowych, kobiety
z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku czesto sg bardziej zaradne i niezalezne od 0sdb trzecich niz
mezczyzni z tym samym rodzajem niepetnosprawnosci. Z drugiej strony sg narazone na wieksza
dyskryminacje, przede wszystkim w obszarach: praca i zatrudnienie (art. 27 KPON), poszanowanie
prywatnosci (art. 22 KPON) oraz poszanowanie domu i rodziny (art. 23 KPON).

Do najwazniejszych zrdodet dyskryminacji kobiet z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku,
Doradcy programowi zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Realia rynku pracy, czyli ogdlnie gorsza sytuacja kobiet, niezaleznie od niepetnosprawnosci, co
wynika z mniejszej liczby stanowisk pracy dla kobiet, przeciwwskazan wykonywania ciezkiej pracy
fizycznej, dyskryminacji ptacowej itp.;

Postulowany kierunek zmian:

Realizacja programow, ktdrych celem bedzie wyréwnywanie szans kobiet na rynku pracy.

3 Raport z badan iloSciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
2017r.

* Meszk K., Raport $rodowiskowy — Srodowisko 0s6b z niepetnosprawnoscig wzroku. Wdrazanie Konwencji o prawach oséb
niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Oséb Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Nazwa barier/y:

Naruszenie poszanowaniem prywatnosci i rodziny, ktére wystepuje w zwigzku z wiekszg liczba rdl,
jakie petni kobieta, a wiec w kontekscie niepetnosprawnosci narzadu wzroku, czestszego,
wiekszego uzaleznienia od wsparcia o0s6b trzecich (w realizowaniu codziennych zadan
wynikajacych z roli zony, matki), rehabilitacji lub sprzetu rehabilitacyjnego;

Postulowany kierunek zmian:

Powotanie rad kobiet z niepetnosprawnosciami narzadu wzroku, ktére na biezgco beda konsultowaty
i wypracowywaty rozwigzania specyficznych problemdw tej grupy.

Nazwa barier/y:

Postawy spoteczne, oczekujace dostosowania do obowigzujgcych standardéw wygladu, ktérym
trudno samodzielnie sprostac przez kobiety z niepetnosprawnos$cia narzagdu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

Prowadzenie dziatan nad zwiekszaniem tolerancji spoteczenstwa na wyglad zewnetrzny i zachowanie
0s6b niepetnosprawnych, w tym réwniez osdb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku.

3.2.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Ocena realizacji praw przez dzieci z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku, dokonana przez
Doradcow programowych, uczestniczagcych w debatach $rodowiskowych wskazuje, ze do
najwazniejszych barier utrudniajgcym dzieciom z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku realizacje
przynaleznych im praw zaliczy¢ nalezy:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Mata wrazliwos¢ lub bezsilno$é otoczenia na wrogie lub niewtfasciwe zachowania dzieci bez
niepetnosprawnosci wzgledem niewidomych réwiesnikow:

— Niedostateczna edukacja dzieci bez niepetnosprawnosci na temat poszanowania,
akceptacji oraz umiejetnosci wsparcia kolegéw z niepetnosprawnoscia narzagdu wzroku;

— lzolowanie sie dzieci z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku, ktéore wynika
z niedostosowania w systemie edukacji;

Trudnosci w dostepie do rehabilitacji dostosowanej do potrzeb dzieci z niepetnosprawnoscia
wzroku (problem waziny tak samo dla dorostych, jednak o tyle istotny w przypadku dzieci, ze okres
dziecinstwa jest czasem ksztattowania sie umiejetnosci i postaw);

Postulowany kierunek zmian:

Brak rekomendacji srodowiska osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

3.2.3. Dostepnos¢ (art. 9) i mobilnosé (art. 20)

Dostepnos$¢ jest bardzo wazinym czynnikiem warunkujgcym mozliwo$é uczestniczenia przez
osoby z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku we wszystkich sferach zycia spotecznego. Zgodnie ze
stanowiskiem Doradcéw programowych do najwazniejszych barier utrudniajgcym osobom
z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku realizacje przynaleznych im praw zwigzanych z dostepnoscia
zaliczy¢ nalezy:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Utrudniony dostep do ustug;

Niedostosowanie srodkow transportu;

Mata popularnos¢ kurséw orientacji przestrzennej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby asystentéw/przewodnikéw (zawdd z urzedu, podnoszenie prestizu zawodu,
podnoszenie ptac, dofinansowania do kurséw).

2. Zwiekszanie liczby treneréw orientacji przestrzennej (zawdd z urzedu, podnoszenie prestizu
zawodu, podnoszenie ptac, dofinansowania do kurséw).

3. Zwiekszanie dostepnosci i/lub uczynienie obowigzkowym odbycia kursu z zakresu orientacji
przestrzennej.

4. Niwelowanie barier architektonicznych w przestrzeni publicznej i wewnatrz instytucji pozytku
publicznego przez konsultowanie projektéw/zmian/rozwigzarn z ONN.

5. Szkolenie personelu instytucji publicznych w zakresie praw ONN, wsparcia i potrzeb
komunikacyjnych ONN:
e zachecanie instytucji z ofertg komercyjng do szkolenia swojego personelu, z zakresu praw ON

i wiasciwej obstugi ON,

e modyfikacje oferty, tak by stata sie dostepna dla ON.

6. Dalsza wymiana taboréw na takie, ktore sg przystosowane do potrzeb ON (gtosowa i wizualna
komunikacji numeru linii, trasy, aktualnego przystanku).

7. Popularyzowanie dostepnosci stron www z tresciami dla ON.

8. Szkolenia/kursy (takze on-line) dla ON z oferty i obstugi urzadzern i nowych technologii
wspierajgcych samodzielnosé¢ ON.

3.2.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) oraz dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Z opinii Doradcéw programowych, reprezentujacych srodowisko oséb z niepetnosprawnoscia
narzgdu wzroku wynika, ze osoby te nie majg poczucia dyskryminacji w obszarze réwnosci wobec
prawa i dostepu do wymiaru sprawiedliwosci. Jednoczesnie podnoszone byty trudnosci naruszajace
prawa tych oséb np. odmawiania wejscia na poktad autobusu, na teren instytucji (a czasem punktu
ustug komercyjnych) z psem przewodnikiem, czy tez samodzielnego ztozenia podpisu pod umowa.
Osoby z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku nie zawsze dochodzg swoich praw, poniewaz nie majg
Swiadomosci, ze ich prawo zostato ztamane, z powodu braku wiedzy, jak tych praw dochodzi¢ lub
z obawy przed posgdzeniem o roszczeniowos¢.

W kontekscie wyrazonego przez Doradcow programowych stanowiska wobec naruszania praw
0s6b z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku, trudno nie zauwazy¢, ze podstawowym problemem
W zapewnieniu tej grupie poszanowania, ochrony i realizacji przynaleznych praw jest brak
Swiadomosci i wiedzy tych osdb na temat posiadanych praw oraz mozliwosci ich egzekwowania.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Trudnosci naruszajace prawa tych oséb do korzystania ze wsparcia np. odmowa wejscia na poktad
autobusu, na teren instytucji (a czasem punktu ustug komercyjnych) z psem przewodnikiem, czy tez
samodzielnego ztozenia podpisu pod umowag;
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Brak aktywnosci w dochodzeniu przez osoby z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku swoich praw
z powodu niskiej/braku swiadomosci, ze ich prawo zostato ztamane oraz z powodu braku wiedzy,
jak tych praw dochodzi¢ lub z obawy przed posadzeniem o roszczeniowos¢;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie szkolen dla personelu instytucji pozytku publicznego szkolen z zakresu praw ON,
ich specjalnych potrzeb komunikacyjnych.

2. Poszerzenie edukacji ON o tematy zwigzane z ich prawami, poruszaniem sie po sgdach, urzedach
i innych instytucjach finansowych, panstwowych itd. (szkolenia stacjonarne, w ramach edukacji,
e-learning, audycje radiowe itp.) o wiedze jak egzekwowaé swoje prawa, gdzie zgtaszaé
naruszenia.

3. Prowadzenie monitoringu dziatan instytucji panistwa i urzednikow.

3.2.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtaczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych do najwazniejszych barier utrudniajgcym
osobom z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku realizacje przynaleznych im praw do niezaleznego
zycia zaliczy¢ nalezy:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Utrudniony dostep do ustug publicznych:

— Bariery komunikacyjne (niemozno$¢ samodzielnego zatatwiania wielu codziennych czy
urzedowych spraw);

— Bardzo mata wiedza pracownikéw instytucji o prawach oséb z niepetnosprawnoscia
narzadu wzroku;

— Nieprzystosowywanie transportu publicznego do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia
narzgdu wzroku, powodujgce trudnosc lub niemoznosé samodzielnego poruszania sie;

— Utrudniony dostep do oferty kulturalnej i rekreacyjnej;

— Bardzo mata dostepnos¢ miejsc do uprawiania sportu, rozwijania swoich pasji;

Ograniczenia finansowe, zte warunki materialne oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku;
Trudnosé w ,,przebiciu sie” ze swoimi osiggnieciami do mediow;
Zasadniczy brak jakichkolwiek mozliwosci dla oséb mieszkajacych poza duzymi miastami;

Ograniczenie autonomii, takze przez wtasng rodzine np. poprzez (dysponowanie renty przez
rodzine itp.);

Otrzymywanie odmowy honorowania podpisu osoby z niepetnosprawnosciag narzadu wzroku, jesli
jej podpis nie jest identyczny ze wzorcem i/lub sktadania bez obecnosci oséb trzecich;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zatrudnienie osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku w instytucjach publicznych.

2. Mobilizacja wtadz lokalnych do skutecznego dziatania w obszarze podlegajgcych jej instytucji.

3. Dofinansowanie do instytucji wyréwnujacych szanse i niwelujgcych bariery dostepu do swoich
ustug.

4. Eliminowanie biurokracji.

5. Znoszenie barier architektonicznych. Konsultowanie rozwigzan z reprezentantami srodowiska
ON.

6. Znakowanie miejsc niebezpiecznych, zabezpieczenie niebezpiecznych krawedzi.
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Wyposazenie instytucji pozytku publicznego w tabliczki w alfabecie Braille’a. Wiekszy druk na

tablicach informacyjnych. Udzwiekowianie placéwek.

Szkolenia personelu z zakresu sposobow komunikacji i potrzeb wsparcia 0sob

z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku.

Zwiekszenie oferty kulturalnej, w tym liczby wydarzen dostepnych dla oséb

z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku:

e zagwarantowanie dostepnosci materiatdw informacyjnych w Brajlu, zagwarantowanie
przewodnikdw lub audio-przewodnikéw,

e popularyzowanie oferty dostepnej dla 0oséb z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku.

Popularyzowanie dostepnosci stron www dla 0séb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

Bardziej powszechne udostepnianie mozliwosci zamowienia ustugi on-line.

Zwiekszenie liczby przewodnikdw oraz zwiekszenie liczby szkolen dla przewodnikow.

Propagowanie réwnosci.

Zwiekszenie swiadomosci spotecznej istnienia oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku, ich

potrzeb komunikacyjnych, sposobdéw witasciwego wsparcia.

Popularyzowanie wsrdd osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku nowych rozwigzan

i nowych technologii utatwiajgcych niezalezne funkcjonowanie i wigczanie w spoteczenstwo.

Utworzenie osrodkéw, w ktérych osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku mogtyby

zapoznac sie z nowoczesnymi technologiami umozliwiajgcymi im wtgczenie sie do spoteczenstwa

i wiekszg samodzielnos$é, przetestowac je, nauczyc sie obstugi,.

Propagowanie kursow orientacji przestrzennej.

Popularyzowanie wsrdd oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku aktywnosci zyciowej.

Podniesienie rent, refundacji na cele rekreacyjne lub dofinansowania do instytucji kultury,

osrodkow sportu, klubédw prowadzgcych zajecia dla oséb z niepetnosprawnoscia narzadu

wzroku.

3.2.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, uczestniczagcych w debatach srodowiskowych,

prawa os6b z niepetnosprawnoscig wzroku, wyrdznione w art. 22 KPON sg ograniczane ze wzgledu na
obiektywnie mniejszg samodzielnos¢ tych oséb, a wiec koniecznosé korzystania ze wsparcia oséb
trzecich i zgode na ich obecnos¢ w codziennym zyciu, zatatwianiu spraw w urzedach, w trakcie wizyt
lekarskich, wizyt w instytucjach bankowych itp. Zgoda na obecnos¢ oséb trzecich jest przyzwoleniem
na ingerencje w zycie prywatne, co nie musi oznaczac zgody na ingerencje we wtasne wybory.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Obiektywne ograniczania w samodzielnym poruszaniu sie i dostepie do tresci pisanych, wynikajace
z typu niepetnosprawnosci;

Koniecznos$¢ korzystania z pomocy oséb trzecich, w tym bliskich;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Zwiekszenie dostepnosci do asystentdw/ przewodnikdéw celem zwiekszenia ich mozliwosci
samodzielnego realizowania zaplanowanych zadan, i uniezaleznienia ONN od wsparcia
krewnych/ najblizszego otoczenia:

e zwiekszenie liczby asystentéow/przewodnikéw,

e zawdd asystenta/przewodnika ptatny z urzedu,

e zwiekszenie ptac dla asystentow/przewodnikdw,

e Podniesienie prestizu zawodu.
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Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna na temat mozliwosci i praw oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku;

Postawa otoczenia polegajaca na przedmiotowym traktowaniu, wynikajgca z przekonania
o stabosci osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku, braku potrzeby opieki;

Dysponowanie przez rodzine renta/ innymi swiadczeniami oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzenie dziatan edukacyjnych, podnoszenie  $wiadomos$ci  otoczenia  oséb
z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku: najblizszej rodziny, ale tez personelu ustug publicznych,
z zakresu:

praw 0séb z niepetnosprawnoscig narzadu,

mozliwosci osiggniecia przez osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku  duzej
samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych technologii,

udzielania im koniecznej pomocy,

skutecznej komunikacji z nimi,

ich prawa do samodzielnego podpisywania dokumentéw.

2. Zwiekszenie zainteresowania srodowiskiem osdb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku.
3. Podnoszenie spotecznej Swiadomosci o osobach z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku:

kampanie promujgce wiedze o osobach z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku (ich
specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach i prawach),

kampanie propagujace idee réwnosci,

kampanie o celach wzbudzenia empatii w stosunku do oséb niepetnosprawnych,
wykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentéw do przedstawienia
problematyki oséb z niepetnosprawnoscig/ majacych problem z komunikacja.

Nazwa barier/y:

Postawy ON: wyuczona bezradnosé, brak samodzielnosci, oczekiwanie wsparcia, lek/nieche¢ przed
rozwijaniem samodzielnosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Uczenie osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku od najmtodszych lat samodzielnosci:
poruszania sie w terenie, korzystania z nowych technologii ufatwiajgcych samodzielne
funkcjonowanie i komunikacje. Wspieranie rozwoju samodzielnosci:

nacisk na nauke pisania i czytania w jezyku polskim,

uswiadamianie osobom z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku ich praw,

promowanie niewidomych/stabowidzacych bohateréw — jednostek, ktére wykazuja sie duzg
samodzielnoscig,

wprowadzenie obowigzkowych szkolern dla oséb z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku
z orientacji przestrzenne;j:

o zwiekszenie liczby kurséw z orientacji przestrzennej,

o dofinansowania do kurséw z orientacji przestrzennej,

o zwiekszenie liczby trenerdw orientacji przestrzenne;j.

2. Popularyzowanie stron WWW z tresciami dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

Nazwa barier/y:

Brak dostepu do rozwigzan (nowych technologii) umoiliwiajagcych samodzielnos¢ w wielu
obszarach zycia;
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Brak wiedzy, brak umiejetnosci korzystania z nowych technologii zwiekszajacych samodzielnos¢
funkcjonowania;

Zbyt wysoki koszt sprzetu, zbyt mate refundacje lub refundacje uzaleznione od dochoddw;
Postulowany kierunek zmian:

1. Popularyzowanie nowych technologii, nowych urzadzen rekompensujgcych niepetnosprawnosé
sensoryczng i pozwalajacych na samodzielne funkcjonowanie i samodzielng komunikacje
z otoczeniem (bez posrednikow),

2. Stworzenie osrodkéw, w ktérych osoby z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku mogtyby
zapoznac sie z nowoczesnymi technologiami umozliwiajgcymi im wtaczenie sie do spoteczenistwa
i wiekszg samodzielnos¢, przetestowad je, nauczyc sie obstugi.

3. Obnizenie cen sprzetu rehabilitacyjnego i ustug rehabilitacyjnych.

4. Podniesienie wsparcia finansowego, podniesienie i zwiekszenie dostepnosci dotacji na sprzet
rehabilitacyjny.

3.2.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, jezeli dochodzi do ograniczania prawa do
zaktadania rodzin przez osoby z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku, to wynika to wytgcznie
z uprzedzen i braku Swiadomosci spotecznej oséb bez niepetnosprawnosci, ich otoczenia, lub samych
0s6b niepetnosprawnych. Jezeli wystepujg bariery w realizacji przez osoby z niepetnosprawnoscia
wzroku do zatozenia/posiadania rodziny wynikajg one z takich czynnikéw jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Obiektywne ograniczania w komunikacji z otoczeniem i samodzielnym poruszaniu sie wynikajace
z typu niepetnosprawnosci;

Konieczno$¢ korzystania z pomocy oséb trzecich, w tym bliskich;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepnosci do przewodnikéw celem zwiekszenia ich mozliwosci samodzielnego
realizowania zaplanowanych zadan, i uniezaleznienia oséb z niepetnosprawnoscia narzadu
wzroku od wsparcia krewnych/ najblizszego otoczenia:

e zwiekszenie liczby przewodnikéw,

e zawdd przewodnika pfatny z urzedu,
e zwiekszenie ptac przewodnikéw,

e podniesienie prestizu zawodu.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna na temat praw oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku oraz
mozliwosci osiggniecia przez nich duiej samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych
technologii;

Postawa otoczenia: traktowanie przedmiotowe, wynikajace z przekonania o stabosci oséb
z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku, braku zorientowania, potrzeby opieki oraz skupienie na
problemie dziedziczenia wady;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepnosci do przewodnikéw celem zwiekszenia ich mozliwosci samodzielnego
realizowania zaplanowanych zadan, i uniezaleznienia oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku od wsparcia krewnych/ najblizszego otoczenia:

e zwiekszenie liczby przewodnikow,
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e zawdd przewodnika ptatny z urzedu,
e zwiekszenie ptac przewodnikow,
e podniesienie prestizu zawodu.

2. Edukacja, podnoszenie $wiadomosci otoczenia oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku
najblizszej rodziny oraz personelu sfery ustug publicznych, z zakresu:
e praw 0s06b z niepetnosprawnosciag narzadu wzroku,
e mozliwosci osiggniecia przez osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku duzej
samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych technologii,
e mozliwosciach petnienia przez osoby z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku wielu rél
spotecznych, takze matzonka i rodzica.

Nazwa barier/y:

Brak lub niewystarczajagca oferta instytucji i organizacji pomocowych wsparcia oséb
z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku w petnieniu roli rodzica;

Postulowany kierunek zmian:

1. Aktywizacja wolontariatu.

2. Utworzenie bazy wolontariuszy, przewodnikéw — 0séb z danego miasta/ regionu, ktorzy mogliby
wesprzec proces edukacji, integracji ze spoteczenistwem.

3. Wspieranie 0s6b z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku w roli rodzica (dziatania kierowane do
rodzicéw np. edukacyjne, oraz do dzieci — rekompensowanie im tego, czego ze wzgledu na
niepetnosprawnos¢ sensoryczng nie mogg dac rodzice np. nauka jazdy na rolkach).

Nazwa barier/y:

Bariera finansowa;

Postulowany kierunek zmian:

Utworzy¢ system dofinansowania, np. program analogiczny do programu 500+.
Nazwa barier/y:

Brak edukacji seksualnej na temat obowigzkéw wynikajacych z bycia rodzicem, oraz na temat ryzyk
dla dziecka;

Postulowany kierunek zmian:

Prowadzenie edukacji oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku z zakresu Swiadomego
planowania rodziny, na temat zycia w rodzinie, oraz ryzyka dla dziecka (np. ryzyko dziedziczenia wady
stuchu i/ lub wzroku).

3.2.8. Edukacja (art. 24)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach srodowiskowych,
samo $rodowisko jest podzielone w swojej ocenie dostepnosci do systemu edukacji. Swiadczy to
o bardzo duzej réinorodnosci indywidualnych doswiadczeA. a wiec braku powszechnosci czy
standaryzacji pewnych rozwigzan. Zgftaszane problemy, zwigzane z udziatem o0sdb
z niepetnosprawnosciag narzadu wzroku w edukacji dotyczyty takich barier jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niedostateczne wsparcie rodzicow w wyborze sciezki edukacyjnej dla dzieci (dezorientacja
rodzicow
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w wyborze $ciezki edukacyjnej dla dziecka, kierowanie sie przy wyborze szkoty emocjami, lekami
lub stereotypowym mysleniem np. o szkotach specjalnych lub dostepnoscia szkét);

Postulowany kierunek zmian:

1. Diagnoza niepetnosprawnosci dziecka i kompleksowa opieka: psychologa, pedagoga od
najmtodszych lat zycia dziecka.

Przyjecie bardziej adekwatnych definicji poje¢ niepetnosprawnosci.

Reforma systemu orzekania o potrzebie ksztatcenia specjalnego.

Edukowanie rodzicéw o prawach dzieci niewidomych.

Wsparcie rodzicow w decyzji wyboru $ciezki edukacyjnej dla dziecka:

e informowanie o rodzajach i dostepnosci réinych typdw szkét (tgcznie z danymi
teleadresowymi),

e informowanie o réznicach miedzy réznymi typami szkét - zaletach i wadach kazdej z nich,

e informowanie o potencjale dziecka, jego potrzebach oraz wskazywanie jaki typ szkoty
zagwarantuje najlepsze warunki dla dziecka i jego rozwoju,

e edukacja jak pracowac z dzieckiem w domu, by wspierac jego rozwdj oraz samodzielnosc.

6. Tworzenie, przy szkotach specjalnych, centréow szkoleniowych dla rodzicdw, nauczycieli,
studentdw, ktérzy potem beda mieli wiekszg swiadomos¢, wiekszg wiedze i wieksze narzedzia
do tego, zeby swoje niepetnosprawne dzieci i mtodziez wspierac.

7. Edukowanie rodzicéw:
e jak wspiera¢ rozwdj samodzielnosci dziecka,
e jak pracowac z dzieckiem w domu.

vk wnN

Nazwa barier/y:
Niska swiadomos¢ spoteczna dotyczgca: praw i mozliwosci ON, potrzeb wsparcia ON:

— Stereotypowe myslenie o osobach z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku - jako
o niepetnosprawnych intelektualnie;

— Pietnowanie dzieci z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku przez spoteczenstwo, brak
wiary w ich mozliwosci intelektualne i poznawcze;

Niedostateczne przygotowanie personelu szkdt (zwtaszcza integracyjnych) do opieki i edukacji
dzieci niewidomych (niedostateczna liczba kompetentnych nauczycieli/pedagogéw, brak
asystentow dla dzieci, nieumiejetnos¢ pracy z nowoczesnym sprzetem wsréd nauczycieli;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dofinansowania dla szkét (na asystentdw, przewodnikéw, materiaty dydaktyczne,
nowe technologie),

2. Monitoring wydatkowania subwencji kierowanych do szkét na rzecz ucznidw
z niepetnosprawnoscia (dostep do tej wiedzy, dla dedykowanych organizacji pozarzagdowych,
ministerstwa, rowniez dla rodzicéw),

3. Witaczenie ekspertéw niewidomych w proces edukacji (Swiadczenie przez nich ustug
edukacyjnych),

4. Aktywizacja wolontariatu,

5. Baza wolontariuszy, przewodnikow — oséb z danego miasta/regionu ktérzy mogliby wesprzeé
proces edukacji, integracji ze spoteczenstwem,

6. Powotanie organizacji certyfikujgcych sprzet sprzedawany w szkotach stuzgcy wspieraniu
edukacji ucznidéw niewidomych, monitorowanie sprawnosci sprzetu, umiejetnosci korzystania
Z niego,

7. Organizowanie spotkan miedzyszkolnych, wymiana doswiadczen.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajgca oferta materiatéw dydaktycznych/ lektur/ podrecznikéw;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Terminowe dostarczanie podrecznikdéw dla niewidomych do szkét/ucznidw,.
2. Zapewnienie dostepnosci do podrecznikéw w formie elektroniczne;j.
3. Wprowadzenie cyfrowych bibliotek.

Nazwa barier/y:
Brak adekwatnej oferty szkét zawodowych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty szkét zawodowych, kurséw, szkolen, lub zagwarantowanie wsparcia
asystenta/przewodnika podczas nauki w szkole/na kursach ogdélnodostepnych.
2. Zwiekszenie dostepnosci do asystentow/przewodnikow:
— zwiekszenie liczby asystentéw/ przewodnikdw,
— zawdd ptatny z urzedu,
— zwiekszenie ptac dla przewodnikdw,
— podniesienie prestizu zawodu,
— aktywizacja wolontariatu.
3. Niedostepnosé kurséw ksztatcenia ustawicznego

Nazwa barier/y:
Brak indywidualnego podejscia na lekcjach wychowania fizycznego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewnienie uczniom niewidomym koniecznej dawki ruchu, indywidualne zajecia/¢wiczenia na
lekcjach wychowania fizycznego.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ osob z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku o swoich prawach do edukacji,
oraz brak wiedzy o dostepnej ofercie edukacyjnej;

Postawa osob z niepetnosprawnoscia narzagdu wzroku: izolowanie sie, biernosé, brak checi do
podnoszenia kwalifikacji i rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku w zakresie ich praw,

2. Stworzenie krajowe]j bazy oferty edukacyjnej dostepnej dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku,

3. Wprowadzenie wymogu i egzekucja obowigzku przygotowywania stron internetowych szkof,
uczelni wyzszych oraz podmiotéw prowadzacych dziatalnosé¢ edukacyjng w standardzie
WCAG2.0,

4. Prowadzenie akcji aktywizujgcych osoby z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku, zachecajgcych
do aktywnego zycia oraz rozwoju osobistego potencjatu.

3.2.9. Zdrowie (art. 25)

W opinii Doradcow programowych, uczestniczgcych w debatach srodowiskowych, dostep do
ustug i jakos¢ opieki medycznej jest obszarem dostrzegalnej poprawy. Osoby z niepetnosprawnoscia
narzady wzroku nie czujg sie mocno i powszechnie dyskryminowane w uwagi na niepetnosprawnosé,
chociaz wskazali oni na pewne bariery, utrudnienia i niezaspokojone potrzeby, a mianowicie:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery ,systemowe”: mata liczba placowek medycznych, dtugie kolejki oczekiwania oraz
skomplikowana procedura dotarcia do lekarza specjalisty;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby gabinetéw opieki zdrowotnej refundowanej przez NFZ,

2. Podniesienie wysokosci rent/$wiadczen socjalnych (tak, by osoby z niepetnosprawnosciag
narzadu wzroku mogty korzystaé z ustug nierefundowanych przez NFZ),

3. Zniesienie obowigzku posiadania skierowania do lekarza specjalisty od lekarza pierwszego
kontaktu.

4. Stworzenie specjalnych przychodni dla oséb z niepetnosprawnoscia wzroku (bez barier
architektonicznych, z wyszkolonym personelem w zakresie opieki i kontaktu z osobami
z dysfunkcjg wzroku, z asystentami utatwiajgcymi poruszanie sie po placéwce na miejscu).

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne:

— Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po placowce medycznej;
— Brak wsparcia ze strony personelu w poruszaniu sie po placowce medycznej;

Postulowany kierunek zmian:
1. Likwidacja barier architektonicznych:
e wtasciwe oznakowania barier,
e udzwiekowienie placéwek,
e udostepnianie planu przestrzennego na stronach www, umozliwianie korzystania z aplikacji
utatwiajgcej poruszanie sie po placdwce.
2. Konsultowanie projektéw/zmian z osobami z niepetnosprawnoscia sensoryczng,
3. Prowadzenie szkolen personelu medycznego na temat oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.
4. Wprowadzenie sankcji dla placdwek, ktére nie likwidujg barier architektonicznych, nie
zapewniajg szkolen dla swojego personelu na temat praw, potrzeb, specyfiki kontaktu
z osobami stabowidzacymi.

Nazwa barier/y:

Bariera komunikacyjna (dot. tresci pisanych, nie komunikacji bezposredniej);
Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po placéwce medycznej;
Utrudniony dostep do informacji medycznej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wykorzystanie mapek brajlowskich przy wejsciu

2. Identyfikacja wizualna dostosowana do potrzeb oséb z dysfunkcjg wzroku (duzy druk, wysoki
kontrast, brajl lub udzwiekowienie),

3. Wszelkie informacje udostepnione w formie elektronicznej, zapisane wiekszym drukiem i/lub
Braille’em,

4. Uaktualnianie stron www, udostepnianie ich tak, by tekst byt mozliwy do powiekszenia lub
udzwiekowienia (standard WCAG 2.0).

Nazwa barier/y:

Brak mozliwosci rejestracji on-line lub telefonicznie;
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Wprowadzenie mozliwosci rejestracji on-line lub telefonicznie (osobom z niepetnosprawnoscia).
Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ praw i potrzeb osdb z niepetnosprawnoscia wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzenie szkolen personelu medycznego na temat oséb z niepetnosprawnoscig wzroku: ich
praw, udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

2. Wprowadzenie watkéw zwigzanych z osobami z niepetnosprawnosciami sensorycznymi do
programu szkét medycznych.

Nazwa barier/y:
Bariera finansowa:

— Zbyt niskie swiadczenia, brak dochodow z innych Zrédet, ktére pozwalatyby na korzystanie
z ustug specjalistow poza NFZ;

Postulowany kierunek zmian:

1. Podniesienie rent/$wiadczen.
2. Wsparcie aktywizacji zawodowe;j.

Nazwa barier/y:
Zbyt mata liczba asystentéw i przewodnikow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepnosci do przewodnika, asystenta:

e stworzenie centrow asystentéw oséb z niepetnosprawnosciami,

e stworzenie centrow/ punktéw PZN w ktérych dostepni byliby specjalisci: terapeuci widzenia,
instruktor orientacji przestrzennej, doradca zawodowy, psycholog i tyflospecjalista,

e wprowadzenie dofinansowania do ustug asystenta.

3.2.10. Rehabilitacja (art. 26)

W ocenie Doradcdw programowych, uczestniczacych w debatach srodowiskowych, wsrdd oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku dominuje negatywna ocena dostepu do ustug
rehabilitacyjnych, sprzetu rehabilitacyjnego oraz poczucie niezaspokojenia potrzeb wynikajgcych
z niepetnosprawnosci. Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych do najwazniejszych barier
utrudniajgcych osobom z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku realizacje prawa do rehabilitacji
zaliczy¢ nalezy:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia ,,systemowe”:

— Mata liczba placéwek rehabilitacyjnych, brak placéwek w matych miejscowosciach, dtugi
okres oczekiwania na zabieg;

— Brak $rodkéw transportu, trudno$é w samodzielnym przemieszczaniu sie publicznym
transportem;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placéwek oferujgcych zabiegi rehabilitacyjne w ramach publicznej opieki

zdrowotnej,
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2. Refundacja/mozliwos$¢ korzystania z bezptatnego transportu do o$rodkéw medycznych,
3. Podniesienie wysokosci rent/Swiadczenn socjalnych (tak, by osoby z niepetnosprawnoscig
narzadu wzroku mogty korzysta¢ z nierefundowanych ustug NFZ).

Nazwa barier/y:

Brak specjalistow, bedacych na biezgco w dziedzinie terapii i rehabilitacji ON;
Postulowany kierunek zmian:

Prowadzenie edukacji lekarzy.

Nazwa barier/y:

Bariery komunikacyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji do lekarza/na zabieg on-line, przez e-mail lub sms.

2. Prowadzenie szkolen personelu medycznego na temat osdb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy oraz skutecznej komunikacji z nimi.

3. Dostosowanie stron internetowych dotyczacych informacji o mozliwosciach rehabilitacji do
potrzeb osdb z niepetnosprawnoscig wzroku (oraz troska o aktualnos$¢ informacji).

Nazwa barier/y:
Bariera finansowa:

— Niewydolnos¢ systemu refundacji;
— Wysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;
— Nieupowszechnienie wiedzy o mozliwych dotacjach;

Postulowany kierunek zmian:

Upowszechnienie wiedzy o prawach do refundacji sprzetu rehabilitacyjnego, zabiegow
rehabilitacyjnych, kurséw:

— zebranie rozproszonych informacji o refundacjach w jednym miejscu,
— natozenie na lekarzy i pracownikdw socjalnych obowigzku aktualizowania wiedzy
i udzielania informacji o dostepnych mozliwosciach rehabilitacji i procedurach starania
sie o dofinansowanie.
1. Uproszczenie procedur:

— sktadania wnioskéw o dofinansowanie, lub udostepnienie wsparcia w staraniu sie
o dofinansowanie,

— mozliwosé wypetnienia wniosku on-line,

— wprowadzenie doradztwa w zakresie doboru sprzetu i starania sie o refundacje,

— wprowadzenie weryfikacji zasadnosci starania sie o dofinansowanie sprzetu (gdzie kryterium
zasadnosci bytyby realne potrzeby i mozliwos¢ skorzystania z petnej funkcjonalnosci
refundowanych sprzetéw).

2. Wsparcie aktywizacji zawodowej ONN,

3. Podniesienie rent/$wiadczen.

3.2.11. Praca i Zatrudnienie (art. 27)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych debat srodowiskowych, uwzgledniajgc
fakt, iz osoby z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku charakteryzuja sie bardzo réznym stopniem
nasilenia niepetnosprawnosci i s3 zdolne do wykonywania wielu zawoddéw, zwtaszcza ze wsparciem

B i &

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU I"Op@jSk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwdj

nowych technologii i otoczenia, powszechng trudno$¢ w znalezieniu pracy, jakich doswiadczajg
mozna uzna¢ za przejaw dyskryminacji ze wzgledu na sam fakt niepetnosprawnosci. Do
najwazniejszych barier utrudniajgcych osobom z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku realizacje
prawa do edukacji, Doradcy programowi zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Brak szkolen, kurséw zawodowych dla osdb, ktore stracity wzrok w wieku dorostym;
Postulowany kierunek zmian:

Prowadzenie kursdéw, szkolen dla osdb, ktére stracity wzrok w wieku dorostym:
—  kursy zawodowe (mozliwo$¢ przebranzowienia sie),
— doradztwo zawodowe, wsparcie terapeuty pracy,
— wsparcie psychologa,
— wsparcie trendw orientacji przestrzennej.

Nazwa barier/y:
Nieodstepnos¢ nauczania alternatywnych technik komunikacji w funkcjonowaniu bezwzrokowym;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie obowigzkowych szkolen dla oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku
z orientacji przestrzennej:
— zwiekszenie liczby kurséw z orientacji przestrzennej,
— dofinansowania do kursdw z orientacji przestrzennej,
— zwiekszenie liczby treneréw orientacji przestrzennej.
2. Popularyzowanie stron WWW z tre$ciami dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.
3. Popularyzowanie nowych technologii, nowych urzadzen rekompensujgcych niepetnosprawnosé
sensoryczng i pozwalajgcych na samodzielne funkcjonowanie.

Nazwa barier/y:
Zaniedbania na poziomie edukacji;

Brak przygotowania kompetencyjnego i mentalnego oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku
do aktywnosci zawodowej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Bardziej intensywna praca nad kompetencjami komunikacyjnymi, spotecznymi, a takze
samodzielnoscia i rozwijaniem aspiracji oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku,

2. Poszerzenie oferty szkét zawodowych/szkolenn dostepnych dla oséb z niepetnosprawnoscig
narzadu wzroku, dostosowanie oferty szkot dla osdb z niepetnosprawnoscig do zapotrzebowania
rynku pracy.

Nazwa barier/y:
Brak profesjonalnego doradztwa zawodowego dla oséb z niepetnosprawnoscia narzagdu wzroku;
Postulowany kierunek zmian:

Nalezy umozliwi¢ dostep do profesjonalnego doradztwa zawodowego: diagnozy predyspozycji,
psychologa, wsparcia we wchodzeniu na rynek pracy: poszukiwania ofert, pisania cv a takze
dtugoterminowego coachingu.

Nazwa barier/y:
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Brak przygotowania urzedow pracy do obstugi osob z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku —
bariera komunikacyjna oraz brak wiedzy o moiliwosciach i ograniczeniach o0séb
z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

Nalezy prowadzi¢ szkolenia dla pracownikéw urzeddéw pracy z zakresu potrzeb i mozliwosci oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku oraz skutecznej formy komunikacji z nimi.

Nazwa barier/y:

Brak wiedzy pracodawcéw o mozliwosciach osdb z niepetnosprawnoscia narzagdu wzroku oraz o ich
kompetencjach, mozliwosciach manualnych, intelektualnych, o sprzecie rekompensujagcym
niepetnosprawnosci sensoryczne;

Brak zachet dla pracodawcéw by zatrudniali osoby z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku;

System, w ktérym pracodawcy bardziej optaca sie zaptaci¢ sktadke do PFRON niz zatrudni¢ osobe
z niepetnosprawnoscig (brak waloryzacji dofinansowan dla pracodawcéw, zbyt skomplikowane
procedury dofinansowan miejsc pracy dla niepetnosprawnych);

Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie pracodawcéw o petnosprawnosci intelektualnej oséb z niepetnosprawnosciami
sensorycznymi i réwnosci w wykonywaniu zadan.

2. Uswiadamianie i informowanie pracodawcéw na temat korzysci z zatrudniania osdb

niepetnosprawnych.

Promowanie dobrych praktyk.

Promowanie pracy zdalnej, pracy on-line.

5. Dofinansowywanie do dostosowania stanowisk pracy dla osdéb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku.

6. Waloryzowanie dofinansowan dla pracodawcow.

7. Upraszczanie procedur wnioskowania o dofinansowanie do stanowiska pracy osoby
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku.

Pw

Nazwa barier/y:

Brak kontroli pracodawcéw zatrudniajacych osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku, brak
sankcji za tamanie praw pracowniczych;

Brak zachet/ nagréd dla pracodawcéw za wyréwnywanie szans zatrudnionych oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1. Kontrola pracodawcow  korzystajgcych z  dofinansowan za  zatrudnianie  o0séb
z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

2. Kary i sankcje dla pracodawcow famigcych przepisy lub dyskryminujgcych osoby
z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku wzgledem pracownikéw bez niepetnosprawnosci,

3. Nagradzanie pracodawcéw wyrdwnujgcych szanse miedzy osobami z niepetnosprawnoscia
narzadu wzroku a pracownikami bez niepetnosprawnosci (np. zapewniania im réwnego dostepu
do szkolen, awansu etc.).

Nazwa barier/y:
Likwidacja Zaktadéw Pracy Chronionej, likwidacja/ zagrozenie likwidacjg spétdzielni inwalidzkich;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zaktadanie/ wspieranie spotdzielni inwalidzkich/ socjalnych / wspieranie samozatrudnienia,
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2. Tworzenie zaktaddéw pracy chronionej. Rozwijanie réznorodnej oferty pracy w zaktadach pracy
chronionej.

Nazwa barier/y:
»Putapka rentowa”;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana demobilizujgcych przepisow o maksymalnej wysokosci dochodu z tytutu pracy
zarobkowej, w przypadku otrzymywania renty. Stafa renta, niezalezna od dochoddw.

2. Rozbudzanie w osobach z niepetnosprawnoscia narzgdu wzroku aspiracji czy potrzeby
aktywnosci zawodowej.

Nazwa barier/y:

Nieadekwatne, niewtasciwe nazewnictwo orzecznictwa o niepetnosprawnosci i zdolnosci/
niezdolno$ci do pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana nazewnictwa stosowanego w orzecznictwie o niezdolnosci do pracy, zorientowanie go
na mozliwosci i zdolnosci, a nie ograniczenia i niezdolnos¢.

2. Edukacja lekarzy medycyny pracy o mozliwosciach pracy osdéb z niepetno sprawnosciami
sensorycznymi, przy odpowiednim wsparciu technologicznym.

3. Orientowanie lekarzy medycyny pracy w zakresie mozliwosci nowoczesnego sprzetu
wspomagajacego.

Nazwa barier/y:
Spoteczne przyzwolenie na biernos¢ zawodow3 oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku;
Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie o petnosprawnosci umystowej oséb z niepetno sprawnosciami sensorycznymi
i rGwnosci w wykonywaniu zadan.

2. Uswiadamianie otoczeniu os6b z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku innych niz finansowe,
korzysci z aktywnosci zawodowej (integracja spoteczna, wzmacnianie poczucia wiasnej wartosci,
sprawczosci).

3. Zwiekszenie zainteresowania sSrodowiskiem oséb z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku.
Podnoszenie spotecznej Swiadomosci o osobach z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku:

4. Prowadzenie kampanii promujgcych wiedze o osobach z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku
(ich specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach i prawach),

5. Prowadzenie kampanii promujgcych idee réwnosci,

6. Prowadzenie kampanii majacych na celu wzbudzenie empatii w stosunku do osdéb
niepetnosprawnych,

7. Wpykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0s6b z niepetnosprawnoscig/ majacych problem z komunikacja.

3.2.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

W opinii Doradcéw programowych debat srodowiskowych, osoby z niepetnosprawnoscig
narzagdu wzroku sg bardziej narazone na ubdstwo, jednak ryzyko to maleje w sytuacji petnego
dostepu do rehabilitacji, edukacji i wyposazenia w specjalistyczny sprzet kompensujgcy
niepetnosprawnos¢ wzroku. Do najwazniejszych barier utrudniajgcych osobom
z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku realizacje prawa do odpowiednich warunkéw zycia, Doradcy
programowi zaliczyli:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zbyt niskie renty/swiadczenia socjalne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Podniesienie wysokosci rent/ $wiadczen.

2. Zniesienie progéw rentowych, zniesienie uzalezniana réznych dotacji od wysokosci dochodéw.
3. Dofinansowania do mieszkan dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

4. Pomoc przy wypetnianiu dokumentéw/ wnioskéw o dofinansowanie, wszelkie inne wsparcie.

Nazwa barier/y:

Niskie zarobki lub brak pracy wynikajagce z mato przyjaznego rynku pracy dla oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku, braku przygotowywania ON®> do sprawnego wejscia na
rynek pracy, probleméw zdrowotnych, mniejszej konkurencyjnosci ON na rynku pracy;

Postulowany kierunek zmian:

Wsparcie w aktywizacji zawodowej, dziatania skierowane do o0séb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku, pracodawcéw, otoczenia oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku, sprzyjajgce ich
zatrudnieniu

Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca oferta wsparcia pozafinansowego (alienacja spoteczna, odizolowanie w domach,
bez pomocy z zewnatrz);

Postulowany kierunek zmian:

1. Otwieranie oferty doméw pomocy spotecznej na potrzeby osdb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku (aktywizacja, rekreacja, wsparcie psychologiczne).

2. Stworzenie oferty rozwoju osobistego dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku.

3. Lepszy dostep do asystentow/przewodnikdw. Przydzielanie asystentow (np. z MOPS-u).

Nazwa barier/y:

Dystansowanie sie panstwa (i otoczenia) od probleméw oséb z niepetnosprawnoscia narzadu
wzroku, brak wsparcia skierowanego do nich w priorytetach polityki publicznej;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie zainteresowania srodowiskiem 0sdéb z niepetnosprawnosciag narzagdu wzroku. Whniesienie
tematu oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku do debaty spoteczne;j:
— kampanie promujace wiedze o osobach z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku (ich
specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach i prawach),
— kampanie propagujace idee réwnosci,
— kampanie, ktérych celem bedzie wzbudzenie empatii w stosunku do oséb niepetnosprawnych,
— wykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0s6b z niepetnosprawnoscia lub majacych problem z komunikacjg,
— organizowanie eventéw wokot problematyki ONN,
— organizowanie prelekcji w szkotach etc.

> ON - dalej ,,0s6b niepetnosprawnych”.
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3.2.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

W opinii Doradcéw programowych debat srodowiskowych, prawo 0sdéb z niepetnosprawnoscia

narzadu wzroku do udziatu w zyciu politycznym i publicznym jest w petni zagwarantowane, natomiast
korzystanie z niego w duzej mierze uzaleznione jest od wielu czynnikéw, ktére tworzy¢ mogg bariery
takie np. jak:

Nazwa barier/y:

Brak znajomosci przez osoby z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku wtasnych praw;

Niska samoocena o0s6b z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Opracowanie tresci KPON w formie przystepnej dla 0oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku
(takze na poziomie jezyka).

Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych na temat KPON

Zwiekszenie dostepnosci do informacji na temat praw osdéb z niepetnosprawnoscig narzadu
wzroku w mediach,

Uczenie o0sdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku asertywnosci i egzekwowania swoich
praw, poruszania sie po instytucjach administracji pafistwowej, juz od najmtodszych lat:

— w ramach edukacji podstawowej,

— w ramach dodatkowych, nieodptatnych kursow ( np. warsztaty self-adwokatow),

— przy wsparciu psychologa.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1.

2.

Przekonanie spoteczenstwa o potrzebach i prawach osdéb z niepetnosprawnoscig narzadu

wzroku.

Zwiekszenie zainteresowania Srodowiskiem osdéb z niepetnosprawnoscig narzgdu wzroku:

— prowadzenie kampanii promujacych wiedze o osobach z niepetnosprawnoscia narzadu
wzroku (ich specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach i prawach),

— prowadzenie kampanii propagujgcych idee rownosci,

— prowadzenie kampanii, ktérych celem bedzie wzbudzenie empatii w stosunku do osdb
niepetnosprawnych,

— wykorzystanie popularnych seriali, czy paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0s0b z niepetnosprawnoscig/ majgcych problem z komunikacja.

Nazwa barier/y:

Ograniczona skutecznos¢ srodowiska oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku w walce
o wiasne prawa;

Postulowany kierunek zmian:

1.

2.
3.

4.

Wsparcie panstwa poprzez m.in.:
dotacje,
— zapewnienie bezptatnych lokali na siedzibe/ spotkania,
zmniejszenie biurokratyzacji dla organizacji wspierajacych,
— wsparcie prawne.

Zainteresowanie spoteczenstwa tematem osdb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku i KPON,
Realizowanie programdéw wsparcia organizacji spotecznych na poziomie gmin, powiatéw
i wojewddztw (wsparcie prawne, organizacyjne, finansowe).

Scentralizowanie czy integracja dziatan instytucji i organizacji, wspdlne oddziatywanie.

B i 5

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwdj

5. Dalsza profesjonalizacja i specjalizacja organizacji dziatajgcych z udziatem i/ lub na rzecz oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku.

6. Budowanie dtugofalowych relacji miedzy organizacjami a instytucjami pafnstwowymi.

7. Monitoring dziatan instytucji paniistwa i urzednikow.

3.2.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Jak wynika z oceny dokonanej przez Doradcéw programowych, reprezentujgcych srodowisko
0s0b z niepetnosprawnoscia narzgdu wzroku, w ostatnich latach nastgpito wiele pozytywnych zmian,
ktére zwiekszyty mozliwosé udziatu tej grupy oséb w wydarzeniach kulturalnych, rekreacyjnych,
w wypoczynku oraz sporcie. Mozliwosci podjecia aktywnosci w tych sferach Zzycia spotecznego
w duzym stopniu uzaleznione sg od miejsca zamieszkania, edukacji i postawy samych oséb
z niepetnosprawnoscig wzroku oraz zasobéw finansowych, jakimi dysponujg sami zainteresowani. Do
najwazniejszych barier utrudniajgcych osobom z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku realizacje
prawa do udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie, Doradcy programowi zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Waska oferta tytutéw ksigzek i czasopism w wersji audio;
Postulowany kierunek zmian:
Kontynuacja dziatan. Poszerzanie oferty dostepnej w audio (dotyczy ksigzek i czasopism).
Nazwa barier/y:
Trudno dostepna informacja o ofercie kulturalnej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Udostepnianie informacji o ofercie kulturalnej dostepnej dla oséb z niepetnosprawnoscia
narzadu wzroku w tradycyjnych mediach: Tv, gazecie.

2. Popularyzowanie dostepnosci stron www dla 0s6b z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku,
w tym baz z ofertg kulturalng i rekreacyjng dla oséb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku.

3. Prowadzenie dziatan na rzecz coraz bardziej powszechnego korzystania z Internetu.

Nazwa barier/y:

Brak oferty rekreacyjnej, kotek zainteresowan dla oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku
w instytucjach kultury, instytucjach o$wiatowo-wychowawczych, osrodkach sportu — gminnych czy
komercyjnych;

Niska sSwiadomos$¢ spoteczna w zakresie praw oséb z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku,
mozliwosci osiggniecia przez nich duiej samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych
technologii;

Brak w miejscach  ogdlnodostepnych  personelu potrafigcego  wesprze¢  osoby
z niepetnosprawnoscia narzadu wzroku;

Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty zajec rekreacyjnych, artystycznych, hobbystycznych dla ON.

2. Modyfikacja oferty, tak by stata sie dostepna dla 0sdb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku.

3. Prowadzenie szkolen dla pracownikéow instytucji kultury oraz osrodkdéw sportu i rekreacji (takze
komercyjnych), na temat osdb z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku: ich praw, udzielania im
koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

4. Zwiekszenie dostepnosci do przewodnikow.
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Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna na temat potrzeb ruchu dzieci niewidomych i bezpiecznych sposobéw
na zaspokojenie tej potrzeby;

Ograniczanie aktywnosci ruchowej dzieci z niepetnosprawnoscig wzroku przez szkoty (zwalnianie
z lekcji WF, zatrzymywanie na przerwie w klasie) oraz przez rodzicow;

Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzenie dziatan edukacyjnych dla rodzin dzieci z niepetnosprawnoscig narzagdu wzroku na
temat korzysci z ruchu, zagrozen wynikajacych z braku ruchu, oraz jak pracowaé z dzie¢mi by
zapewni¢ im konieczng dawke ruchu.

2. Monitorowanie szkét jak realizujg lekcje WF, czy zapewniajg dzieciom niewidomym odpowiednig
i bezpieczng dla nich forme ruchu.

Nazwa barier/y:
Ograniczenia finansowe samych oséb z niepetnosprawnoscig narzadu wzroku;

Brak wsparcia finansowego na zajecia/ rekreacje i/lub na asystenta towarzyszacego w czasie
wycieczki czy zaje¢;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie aktywizacji zawodowej.

2. Podniesienie $wiadczen i/lub dodatkowe $wiadczenia na sport i rekreacje lub
asystenta/przewodnika.

3. Dofinansowania dla instytucji kultury, o$rodkdéw sportu, rekreacji na rzecz udostepniania oferty
ONN.

Osoby niepetnosprawne wzrokowo, ich opiekunowie jak rowniez przedstawiciele instytucji
zaangazowani w proces zatrudnienia biorgcy udziat w badaniu iloSciowym dostrzegajg réwniez gorszg
sytuacje oséb niepetnosprawnych w poréwnaniu do oséb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw
omowionych takie powyzej, takich jak: réwnos¢ i dyskryminacja, niezalezne zycie i wtaczenie
w spoteczenstwo, wolno$¢ wypowiedzi, dostep do informacji, poszanowanie domu i rodziny,
edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu
politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup
respondentéw wskazuja na w miare réwne traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych
w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy zauwazyé, ze niepetnosprawni wzrokowo, ich
opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji w wiekszosci uwazajg, ze pomoc panstwa dla osdéb
niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane
wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze znaczenie) zaréwno dla oséb niepetnosprawnych
wzrokowo, opiekundw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktéry
wskazuje na potrzebe poprawy warunkow i jakosci zycia osdb niepetnosprawnych wzrokowo
praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawdéw dyskryminacji
miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu spotecznym?®.

6 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
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3.3. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA NARZADU StUCHU
. 7
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW

3.3.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

W opinii Doradcéw programowych, reprezentujgcych srodowisko osdb z niepetnosprawnoscia
narzadu stuchu, kobiety z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu narazone sg wiekszg dyskryminacje
przede wszystkim w obszarach opisanych w nastepujgcych artykutach KPON: praca i zatrudnienie
(art. 27), poszanowanie prywatnosci (art. 22), poszanowanie domu i rodziny (art. 23). Brak
odpowiedniego wsparcia w przypadku kobiet z niepetnosprawnosciami stuchu moze wykluczaé je
z petnienia czesci rél we wskazanych obszarach.

Wsrod rekomendacji na rzecz poprawy sytuacji kobiet, Doradcy programowi wymienili gtéwnie
wsparcie zapewniajgce im wiekszy dostep do edukacji, a takze wsparcie psychologiczne, coachingowe
z zakresu kwalifikacji zawodowych i osobistego samorozwoju oraz wiedzy o swoich prawach.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Kobiety z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu narazone s3 wiekszg dyskryminacje przede
wszystkim w obszarach opisanych w nastepujacych artykutach KPON: praca i zatrudnienie (art.
27), poszanowanie prywatnosci (art. 22), poszanowanie domu i rodziny (art.23);

Brak odpowiedniego wsparcia w przypadku kobiet z niepetnosprawnosciami stuchu moie
wykluczac je z petnienia czesci rél we wskazanych obszarach;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewniajagce wiekszego dostepu do edukacji, a takie wsparcia psychologicznego,
coachingowego z zakresu kwalifikacji zawodowych i osobistego samorozwoju oraz wiedzy
o swoich prawach.

3.3.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Wyrazone podczas debat srodowiskowych opinie Doradcéw programowych wskazuja, ze dzieci
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu doswiadczajg duzej dyskryminacji, oraz nie uzyskujg
wystarczajgcego wsparcia panstwa i otoczenia, by mdéc w petni rozwija¢c swoje mozliwosci,
osobowos$¢, samodzielnos¢ i niezaleznosé. Do najwazniejszych barier zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Problem matej wrazliwosci lub bezsilnosci otoczenia na wrogie lub niewtasciwe zachowania dzieci
bez niepetnosprawnosci wzgledem niestyszacych rowiesnikow:

— Problem izolowania dzieci niestyszacych;
— Problem niedostosowanej edukacji;
— Problem systemu opieki zdrowotnej i rehabilitacji;

Postulowany kierunek zmian:

" Nowacka D., Raport $rodowiskowy — Srodowisko 0sob z niepetnosprawnoscia shuchu. Wdrazanie Konwencji o
prawach 0sob niepetnosprawnych — wspolna sprawa, Polskie Forum Osob Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Zapewnienie dostepu do wczesnej, bezptatnej i intensywnej rehabilitacji, rewalidacji w tym
terapii logopedyczne;.

Praca z dzie¢mi i mtodziezg styszacg, rozwijanie postawy tolerancji i zrozumienia.

Praca nad integracjg ucznidow niestyszacych i stabostyszacych ze styszagcymi.

Objecie rodzicéw opiekg psychologa i wsparciem informacyjnym.

Kompleksowa opieka nad dzieckiem: psychologa, pedagoga, lidera srodowiska dla budowania
w dziecku poczucia swojej wartosci, przynaleznosci i zwigzku z kulturg oséb gtuchych, ale tez
umiejetnosci kontaktu i integracji z osobami styszgcymi.

Troska o nauczenie jezyka polskiego (mdwienia oraz czytania tekstu).

Troska o zapewnienie dzieciom mozliwosci nauki w jezyku im bliskim, tj. migowym oraz w jezyku
polskim.

3.3.3. Dostepnosc (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach

Srodowiskowych, osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu napotykajg na trudnosci w realizacji
wielu przynaleznych im praw, w tym przede wszystkim w zakresie dostepu do ustug publicznych
i powszechnych. W opinii przedstawicieli Srodowiska oséb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu,
najbardziej dotkliwymi barierami sa:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariera komunikacyjna;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Szkolenia personelu na temat oséb z niepetnosprawnosciag stuchu: ich praw, udzielania im
koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi,

Doposazenie instytucji pozytku publicznego w rozwigzania i sprzet utatwiajgcy komunikacje:
ttumacz na miejscu, video ttumaczenie, petle indukcyjne, audiowizualne systemy informacyjne,
Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikdw:

— zwiekszenie liczby ttumaczy,

— zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— zwiekszenie ptac dla ttumaczy,

— podniesienie prestizu zawodu,

— profesjonalizacja zawodu.

Nazwa barier/y:

Brak dostepu do ustug stuzb ratowniczych:

— Brak systemu wzywania stuzb ratowniczych, przystosowanego do potrzeb oséb
z niepetnosprawnoscia stuchu;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Dostosowanie systemu wzywania stuzb ratunkowych do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia
stuchu.

Brak weryfikowania powszechnie wprowadzanych rozwigzan pod katem dostepnosci dla oséb
z niepetnosprawnoscia stuchu.

Konsultowanie powszechnie wprowadzanych rozwigzan, projektdw/zmian z osobami
z niepetnosprawnoscia stuchu.

Zachecanie dostawcéw ustug i produktéw do konsultowania/testowania ustug/produktéw
z osobami z niepetnosprawnoscig stuchu.
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5. Kontrolowanie miejsc umieszczajgcych naklejke informujgcg o dostepnosci ustug dla osdb
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu.

Nazwa barier/y:
Szczegodlnie trudna sytuacja w matych miastach i wsiach:

— Brak jakichkolwiek mozliwosci dla os6b mieszkajgcych poza duzymi miastami (brak oferty
kulturalnej, rekreacyjnej, artystycznej, mniejszy dostep do oferty edukacyjnej, medycznej,
wieksze trudnosci na rynku pracy).

Postulowany kierunek zmian:

1. Mobilizowanie wtadz lokalnych do dziatan na ich rzecz oséb z niepetnosprawnoscia,

2. Finansowe wspieranie organizacji dziatajgcych na rzecz oséb z niepetnosprawnoscig stuchu —
mobilizowanie (umozliwianie) intensyfikacji dziatari, w tym zaktadanie jednostek w matych
miastach i na wsiach.

3.3.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach srodowiskowych,
w sytuacjach kontaktu z urzedem, czy wymiarem sprawiedliwosci, osobom z niepetnosprawnoscig
narzadu stuchu nie zawsze zapewniany jest szybki dostep do ttumacza, czesto sg one ,skazane” na
ttumaczenie niskiej jakosci lub samodzielng préobe zrozumienia tekstu dokumentu. W swietle
wyrazonych opinii, uzna¢ nalezy ze bariery komunikacyjne, a przede wszystkim niedostepnosc
ttumaczy jezyka migowego stanowig kluczowe bariery dyskryminujgce osoby z niepetnosprawnoscia
narzadu stuchu w obszarze réwnosci wobec prawa dostepu do wymiaru sprawiedliwosci.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

W kontaktach z urzedem, czy wymiarem sprawiedliwosci, osobom z niepetnosprawnoscig narzadu
stuchu nie zawsze zapewniany jest szybki dostep do ttumacza, czesto sg ,skazane” na ttumaczenie
niskiej jakosci lub samodzielng prébe zrozumienia tekstu dokumentu;

Postulowany kierunek zmian:

Brak propozyc;ji.

Nazwa barier/y:

Bariery komunikacyjne (brak przygotowania personelu, nieprzystosowanie pism i drukéw do
potrzeb oséb 2z niepetnosprawnoscia stuchu, brak ttumaczenia na jezyk migowy, zbyt
skomplikowany jezyk, brak powszechnego wyposaienia instytucji publicznych w sprzet

i rozwigzania umozliwiajace skuteczng komunikacje, mata liczba dostepnych ttumaczy/ttumaczy

on-line.;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia personelu administracji pafistwowej na temat osdb z niepetnosprawnoscig stuchu: ich
praw, udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

2. Doposazenie instytucji pozytku publicznego w rozwigzania i sprzet utatwiajgcy komunikacje:
ttumacz na miejscu, wideottumaczenie, petle indukcyjne.

3. Zwiekszenie liczby dostepnych ttumaczy.
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3.3.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

W sSwietle opinii Doradcéw programowych uczestniczagcych w debatach $rodowiskowych,
bariera komunikacyjna jest gtdwng i pierwotng przyczyna, ktéra ogranicza niezaleznos¢ i wiaczenie
w spotfeczenstwo 0sdb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu na réwnych zasadach z osobami bez
niepetnosprawnosci. Odnoszac sie do tej problematyki, Doradcy programowi, jako najbardziej
dyskryminujgce bariery w prowadzeniu przez osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu zycia
samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczefnstwo wymienili:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zatrudnienie osdb z niepetnosprawnoscia stuchu w instytucjach publicznych.

2. Szkolenia personelu na temat osdb z niepetnosprawnoscig stuchu: ich praw, potrzeb,

koniecznego wsparcia.

Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy:

— zwiekszenie liczby ttumaczy,

— profesjonalizacja zawodu.

4. Doposazenie instytucji w petle indukcyjne.

Dostosowanie stron internetowych do potrzeb osdb z niepetnosprawnoscig stuchu.

6. Udostepnianie ttumacza migowego on-line jako rozwigzania powszechnego, dostepnego zawsze,
w razie potrzeby (bez koniecznosci rezerwacji z wyprzedzeniem).

7. Zwiekszenie troski o uczenie dzieci z niepetnosprawnoscia stuchu jezyka polskiego.

w

v

Nazwa barier/y:
Waska oferta kulturalna i rekreacyjna dla oséb gtuchych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie oferty kulturalnej/liczby wydarzen dla oséb gtuchych,
2. Tworzenie i popularyzowanie dostepnosci stron/serwiséw www dla 0sdb z niepetnosprawnoscia
stuchu.

Nazwa barier/y:
Bariery finansowe - zbyt niskie Swiadczenia, brak dochodéw z innych zrédet;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie aktywizacji zawodowej osob z niepetnosprawnoscig stuchu.
Nazwa barier/y:

Niska swiadomos$¢ spoteczna (praw, potrzeb, koniecznego wsparcia oséb z niepetnosprawnoscia
stuchu);

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie zainteresowania $rodowiskiem. Podnoszenie spotecznej $wiadomosci 0sdéb
z niepetnosprawnoscig stuchu:
— kampanie promujgce wiedze o osobach gtuchych (ich specyficznych potrzebach, ale tez
mozliwosciach i prawach),
— kampanie propagujace idee réwnosci,
— wykorzystanie popularnych seriali czy serii paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0sbb z niepetnosprawnoscig/majgcych problem z komunikacjg,
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— kreowanie pozytywnego wizerunku osoby gtuchej.

3.3.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

W opinii Doradcéw programowych uczestniczacych w debatach srodowiskowych, co do zasady
prawa 0sob z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu opisane w art. 22 KPON s3g chronione. Jednak ich
realizacja napotyka na bariery, ktére polegajag na pewnym naruszeniu prywatnosci z uwagi na
koniecznosé korzystania przez osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu z ustugi ttumaczenia,
a wiec wymuszonej zgody na obecnos¢ innych oséb w codziennym zyciu, podczas zatatwiania spraw
urzedowych, w instytucjach bankowych, w trakcie wizyt lekarskich itp. Omoéwione zasady réwniez
napotykajg na bariery, naruszajgce poszanowanie prywatnosci, poniewaz dostep do zawodowych
ttumaczy jest utrudniony, a wiec czesto zachodzi koniecznos¢ korzystania takze
z pomocy o0séb bliskich, co w niektérych przypadkach moze oznaczaé niechciang koniecznos¢
mowienia w ich obecnosci o sprawach intymnych.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Srodowisko nie czuje sie dyskryminowane. Realizacja prawa do poszanowania prywatnosci
napotyka na bariery, ktore polegajg na pewnym naruszeniu prywatnosci z uwagi na koniecznos$é
korzystania przez osoby z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu z ustugi tlumaczenia, a wiec
wymuszonej zgody na obecnos¢ innych oséb w codziennym zyciu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Niwelowanie koniecznosci udziatu osob trzecich (zwtaszcza bliskich) w komunikacji osdéb
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu z personelem medycznym czy pracownikami innych
instytucji pozytku publicznego, ktére wymagajg wymiany danych osobowych lub informacji
intymnych, a zatem zwiekszenie dostepnosci do zawodowych tlumaczy, w tym
wideottumaczenia.

3.3.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Zgodnie z opiniami Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu chcac
realizowac przynalezne im prawo do posiadania domu i rodziny, najczesciej napotykajg na bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Utrudniony dostep do informac;ji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy/wideottumaczy.
2. Upowszechnienie podstaw jezyka migowego wsrdd pracownikéw instytucji uzytku publicznego.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos$¢é spoteczna praw oséb z niepetnosprawnoscig, mozliwosci osiggniecia przez nich
duzej samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych technologii;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja, podnoszenie swiadomosci spoteczenstwa, najblizszej rodziny, ale tez personelu ustug
publicznych, z zakresu:
— praw os6b z niepetnosprawnoscig,
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— mozliwosci osiggniecia przez nich duzej samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych
technologii,
— motzliwosciach petnienia przez nich wielu rél spotecznych, takze matzonka i rodzica.

Nazwa barier/y:

Postawy otoczenia: traktowanie przedmiotowe, wynikajgce z przekonania o stabosci oséb
z niepetnosprawnoscia, skupienie na problemie dziedziczenia wady;

Brak/lub niewystarczajagca oferta instytucji i organizacji pomocowych wsparcia o0séb
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu w petnieniu roli rodzica;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dziatania kierowane do rodzicéw np. edukacyjne, oraz na dzieci — rekompensowanie im tego,
czego ze wzgledu na niepetnosprawnosc sensoryczng nie moga dac rodzice.

2. Edukacyjne i doradcze wsparcie rodzicéw.

3. Wsparcie w codziennych obowigzkach domowych.

Nazwa barier/y:

Bariery finansowe;

Postulowany kierunek zmian:

Dofinansowanie, program analogiczny do programu 500+.

Nazwa barier/y:

Brak edukacji seksualnej oraz edukacji na temat obowigzkéw wynikajacych z bycia rodzicem;
Postulowany kierunek zmian:

Edukacja 0séb z niepetnosprawnoscig z zakresu seksualnosci, $wiadomego planowania rodziny oraz
na temat zycia w rodzinie.

3.3.8. Edukacja (art. 24)

Opinie Doradcéw programowych uczestniczagcych w debatach srodowiskowych na temat
edukacji wigczajacej byty podzielone. Srodowisko 0séb z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu
popiera edukacje wifaczajacg dzieci stabostyszgcych lub niestyszacych porozumiewajacych sie
zrozumiata mowa ustng. Dzieci niestyszgce, ktore komunikujg sie jezykiem migowym, powinny by¢
edukowane dwujezycznie. Za wspodlne problemy catego Srodowiska 0s6b
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu, Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Mata liczba szkét specjalnych i integracyjnych na wsiach i w matych miastach;

Niska swiadomosc¢ spoteczna (na temat praw oséb z niepetnosprawnoscig stuchu, ograniczen
i mozliwosci, potrzeby wsparcia);

Stereotypowe myslenie o osobach z duzg niepetnosprawnoscia stuchu jako niepetnosprawnych
intelektualnie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzenie szkoled skierowanych do dyrekcji instytucji o$wiatowych i wsparcie
w przygotowywaniu szkoty ogdlnodostepnej do potrzeb ucznia z niepetnosprawnoscia stuchu.
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2. Prowadzenie kampanii informacyjno-edukacyjnych skierowanych do spoteczenstwa na temat
praw, potrzeb i mozliwosci oséb z niepetnosprawnoscia stuchu.

3. Praca z uczniami styszgcymi, uwrazliwianie ich na problem nietolerancji o0séb
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu.

Nazwa barier/y:

Brak przygotowania personelu szkét (zwtaszcza ogdlnodostepnych i integracyjnych) do opieki
i edukacji dzieci gtuchych lub stabostyszacych:

— Brak kompetentnych nauczycieli/pedagogéw w tym nauczycieli migajacych;
— Brak asystentéw/nauczycieli wspomagajacych;
— Brak ttumaczy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dziatania edukacyjne skierowane do kadry nauczajgcej (edukowanie zakresu specyfiki pracy
i komunikacji z dzieckiem z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu).

2. Zwiekszenie dofinansowania dla szkdt (na asystentow, ttumaczy, materiaty dydaktyczne, nowe
technologie).

3. Wiaczenie ekspertéw: osdb z niepetnosprawnoscig stuchu w projektowanie i proces edukacji
(konsultacje, przygotowywanie kadry, ustugi edukacyjne, monitorowanie procesow
edukacyjnych).

4. Profesjonalizacja zawodu ttumacza, zwiekszenie dostepnosci do kurséw jezyka migowego.

Nazwa barier/y:

Zbyt mata liczba godzin na prace nad komunikacjq z otoczeniem;
Niedostateczna liczba godzin zaje¢ z logoped3;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dodanie dodatkowych godzin przeznaczonych wytgcznie na nauke sposobéw komunikowania
sie.

2. Wprowadzenie dla dzieci z niepetnosprawnoscig stuchu zaje¢ rehabilitacyjnych w szkotach
integracyjnych.

Nazwa barier/y:

Niska dostepno$¢ do pomocy/materiatéw dydaktycznych dostosowanych do potrzeb oséb
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przystosowanie materiatéw dydaktycznych do potrzeb osdéb z niepetnosprawnoscig narzadu
stuchu (jezyk migowy),

2. Dazenie do edukacji dwujezycznej i udostepnianie materiatdw dostosowanych do percepcji
Swiata oséb postugujgcych sie jezykiem migowym PJM.

Nazwa barier/y:

Brak odpowiednich do potrzeb dzieci/mtodziezy z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu procedur
egzaminowania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie form egzamindw (regularnych sprawdzianéw, egzaminéw wstepnych, matur) do
potrzeb uczniéw z niepetnosprawnoscig stuchu:
— wieksza ilos¢ czasu,
— obecnos¢ asystenta - ttumacza,
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— zagwarantowanie koniecznego sprzetu,
— przygotowywanie do takich form egzamindw.

Nazwa barier/y:
Niedofinansowanie szkot przyjmujacych uczniow z niepetnosprawnoscia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Uproszczenie zasad przyznawania subwencji, skrocenie Sciezki przekazywania srodkéw do szkét
(pominiecie urzedéw gminy).
2. Zagwarantowanie transparentnosci w przyznawaniu i wydatkowaniu przez szkoty subwencji.

Nazwa barier/y:
Brak kursow ksztatcenia ustawicznego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zagwarantowanie wsparcia asystenta/ ttumacza podczas nauki w szkole/na kursach
ogdélnodostepnych,

2. Wprowadzenie obowigzkowych ankiet dla zapisujgcych sie na kurs, z pytaniem o wystepowanie

i rodzaj niepetnosprawnosci — celem przygotowania sie do wsparcia osoby

z niepetnosprawnoscig (np. przygotowania materiatéw w formie elektronicznej),

Zwiekszenie liczby ttumaczy,

Zawod ttumacza ptatny z urzedu,

Zwiekszenie ptac dla ttumaczy,

Podniesienie prestizu zawodu.

oukWw

3.3.9. Zdrowie (art. 25)

Zdaniem Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu doswiadczaja
wielu barier w dostepie do ustug zdrowotnych i jednoczesnie uzyskujg nizszej jakosci ustug medyczne.
W ich opinii gtdwne trudnosci w dostepie do opieki zdrowotnej wynikajg z nastepujacych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Brak procedur dla wizyty osoby z niepetnosprawnoscia stuchu;
— Brak przygotowania personelu medycznego do kontaktéw <z  osobami
z niepetnosprawnoscia stuchu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wypracowanie i wdrozenie procedur wizyty osoby z niepetnosprawnoscig stuchu (wsparcie
asystenta/ttumacza/ttumacza on-line, dtuzszy czas wizyty, wsparcie 0sdb z rejestracji, informacje
i zalecenia dodatkowo w formie pisemnej, wejscie poza kolejka).

2. Szkolenia dla personelu medycznego z zakresu obstugi oséb z niepetnosprawnoscia. Blok zajec
na etapie studidw medycznych/nauki zawodu.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne:

— Brak troski o dobra akustyke wnetrza;
— Brak zastosowania sygnalizacji $wietlnych, wizualnych systemoéw informowania;
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1. Likwidacja barier: szyb w rejestracji,

Konsultowanie projektéw/zmian z osobami z niepetnosprawnoscia sensoryczng,

3. Szkolenia personelu medycznego na temat osdéb z niepetnosprawnoscig stuchu: ich praw,
udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

N

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji do lekarza/na zabieg przez ttumacza jezyka migowego on-
line, e-mail lub sms.

2. Doposazenie placowek medycznych w petle indukcyjne.

3. Szkolenia personelu medycznego na temat osdéb z niepetnosprawnoscig stuchu: ich praw,
udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

4. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy.

5. Zwiekszenie liczby ttumaczy.

6. Dofinansowanie do ttumaczy lub catkowite zrefundowanie ustugi.

7. Stworzenie jednego numeru, pod ktérym mozna zamoéwié ustuge ttumacza.

8. Doprecyzowanie, kto ptaci za ttumacza ,,z urzedu”.

9. Udostepnianie ttumacza migowego on-line.

Nazwa barier/y:
Niedostateczna dostepno$é do ustug stuzb ratowniczych;
Postulowany kierunek zmian:

Usprawnienie systemu wzywania stuzb ratunkowych. Ujednolicenie, centralizacja. Wprowadzenie
automatycznej identyfikacji osoby z niepetnosprawnosciag i wzywania za pomocg jednego przycisku.

3.3.10. Rehabilitacja (art. 26)

Dokonana przez Doradcéw programowych ocena mozliwosci realizacji przez osoby
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu prawa do rehabilitacji wskazuje na istnienie wielu barier
w tym obszarze. Zasadniczo negatywna ocena dostepu do ustug rehabilitacyjnych, sprzetu
rehabilitacyjnego i poczucie niezaspokojenia potrzeb wynikajacych z niepetnosprawnosci wynikatfa
z doswiadczania przez osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu nastepujgcych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia systemowe:

— Mata liczba placéwek rehabilitacyjnych;
— Brak placowek w matych miejscowosciach;
— Dtugi okres oczekiwania na wizyte/zabieg;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placowek oferujgcych zabiegi rehabilitacyjne w ramach bezptatnej opieki
zdrowotnej.

2. Refundacja/mozliwo$é skorzystania z bezptatnego transportu do osrodkéw medycznych.

Nazwa barier/y:

Brak specjalistow, bedacych na biezgco w dziedzinie terapii i rehabilitacji wad stuchu;
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Edukacja rehabilitantéw i ich specjalizacja;
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji na zabieg przez ttumacza jezyka migowego on-line, e-mail
lub przez sms.

2. Doposazenie placéwek rehabilitacyjnych w petle indukcyjne.

3. Likwidowanie szklanych $cianek dzielgcych personel rejestracji/recepciji od klienta/pacjenta.

4. Szkolenia personelu na temat osdéb z niepetnosprawnoscig stuchu: ich praw, udzielania im
koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

5. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy.

6. Udostepnianie ttumacza migowego on-line.

Nazwa barier/y:
Bariery finansowe:

— Wysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;

— Zbyt mate refundacje;

— Refundacje uzaleinione od wieku, dochodéw, innych kryteriow jak np. posiadanie
implantu;

— Wiedza o moiliwych dotacjach, umiejetnosé starania sie o refundacje nie jest powszechna;

Postulowany kierunek zmian:

1. Upowszechnienie wiedzy o prawach do refundacji sprzetu rehabilitacyjnego, zabiegdéw
rehabilitacyjnych.

2. Uproszczenie procedur skfadania wnioskéw o dofinansowanie lub wsparcie w staraniu sie
o dofinansowanie.

3. Natozenie na lekarzy obowigzku posiadania wiedzy i informowania pacjentéw o mozliwosciach
rehabilitacji i mozliwosciach otrzymania dofinansowania (takze przekazywania danych
teleadresowych osrodkéw rehabilitacyjnych).

4. Wyzsze dofinansowanie do sprzetu rehabilitacyjnego, pozwalajgce zrefundowad sprzet wysokiej
klasy lub zniesienie dofinansowania, [co mogtoby przynies¢ obnizenie ceny sprzetu].

5. Wsparcie aktywizacji zawodowej oséb z niepetnosprawnoscia stuchu.

3.3.11. Pracai zatrudnienie (art. 27)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach
Srodowiskowych, mozliwosci pracy zarobkowej osdb z niepetnosprawnoscig stuchu sg ograniczone
z powodéw obiektywnych, tj. wykluczenia z pewnych zawodéw ze wzgledu na niepetnosprawnosc
narzagdu stuchu. Nie sg to jedyne trudnosci, z jakimi zmagajg sie osoby z niepetnosprawnoscig
narzadu stuchu, poniewaz oprdocz wskazanych przestanek obiektywnych istniejg inne bariery:
mentalne (zaréwno po stronie pracodawcow, jak i 0séb z niepetnosprawnoscia stuchu) oraz bariery
uwarunkowanych systemowo. Zdaniem Doradcéw programowych, prawa 0sbb
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu ograniczane sg przede wszystkim przez nastepujgce bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zaniedbania na poziomie edukacji:

— Brak przygotowania kompetencyjnego i Swiadomosciowego o0sob niestyszacych do

aktywnosci zawodowej;
F ﬁ 50
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— Brak wystarczajacej troski nauczycieli o dobrg znajomos¢ jezyka polskiego przez osoby

niestyszace;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Intensyfikacja dziatan zwiekszajagcych kompetencje komunikacyjne, spoteczne, a takzie
samodzielnos¢ i rozwaj aspiracji oséb niestyszacych.

Oferta szkét  zawodowych/szkolen  adekwatnych do potrzeb o0séb  niestyszacych
i zapotrzebowania na rynku pracy.

Nazwa barier/y:

Brak profesjonalnego doradztwa zawodowego;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Dostep do profesjonalnego doradztwa zawodowego: diagnozy predyspozycji, psychologa,
wsparcia we wchodzeniu na rynek pracy: poszukiwania ofert, pisania CV, a takze
dtugoterminowego coachingu

Zwiekszenie liczby doradcéw zawodowych przygotowanych do wsparcia o0séb z réznymi
niepetnosprawnosciami.

Nazwa barier/y:

Brak wiedzy pracodawcéw o osobach z niepetnosprawnoscig stuchu, o ich kompetencjach,
mozliwosciach manualnych, intelektualnych, o sprzecie rekompensujacym niepetnosprawnosci
sensoryczne;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Uswiadamianie pracodawcow o petnosprawnosci intelektualnej oséb z niepetnosprawnosciami
sensorycznymi i réwnosci w wykonywaniu zadan.

Uswiadamianie i informowanie pracodawcow na temat korzysci z zatrudniania osdb
niepetnosprawnych.

Kampanie spoteczne promujgce pozytywny i prawdziwy wizerunek osdb z niepetnosprawnoscia
sensoryczng, ktérych przygotowanie konsultowane bedzie ze srodowiskiem o0séb
z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu.

Dofinansowywanie do dostosowania stanowisk pracy dla oséb z niepetnosprawnoscig (w tym do
ttumaczy).

Obowigzek szkolen z jezyka migowego dla firm zatrudniajgcych wiecej niz 2 pracownikéw
gtuchych.

Zatrudnianie w zakfadach pracy psychologéw rozumiejacych szczegélne potrzeby komunikacyjne
0s6b gtuchych lub szkolenia dziatu HR.

Zwiekszenie dostepu do ustug ttumaczy lub upowszechnienie ustugi wideottumaczy i mozliwosci
korzystania z tego rozwigzania w razie potrzeby w kazdym momencie, takze w pracy.

Kontrole pracodawcéw oraz sankcje finansowe za nierespektowanie praw pracowniczych oséb
niepetnosprawnych oraz nagrody dla pracodawcéw wyréwnujgcych szanse: udostepniajgcych
szkolenia, umozliwiajacych rozwdj i awansujgcych pracownikdéw niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:

»Putapka rentowa”;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Zmiana demobilizujgcych przepisow o maksymalnej wysokosci dochodu z tytutu pracy
zarobkowej, w przypadku otrzymywania renty.

Zniesienie automatycznego przyznawania renty wraz z orzeczeniem o niepetnosprawnosci.
Rozbudzanie w osobach niestyszacych aspiracji, checi czy potrzeby aktywnosci zawodowe;j.
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4. Nieadekwatne, niewtasciwe nazewnictwo orzecznictwa o niepetnosprawnosci i zdolnosci/
niezdolnosci do pracy.

Nazwa barier/y:

Pochopne orzekanie przez lekarzy medycyny pracy o niemoznosci pracy osoby
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu, tylko na podstawie trudnosci w komunikacji z nig;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana nazewnictwa stosowanego w orzecznictwie o niezdolnosci do pracy, zorientowanie go
na mozliwosci i zdolnosci, a nie ograniczenia i niezdolnos¢.

2. Edukacja lekarzy medycyny pracy o mozliwosciach pracy osdéb z niepetnosprawnos$ciami
sensorycznymi, przy odpowiednim wsparciu technologicznym i ttumacza.

3. Ksztatcenie lekarzy medycyny pracy w zakresie mozliwosci wykorzystania nowoczesnego sprzetu
wspomagajacego.

4. Przygotowywanie lekarzy medycyny pracy (jak i personelu medycznego w ogéle) do kontaktu
z osobami niestyszacymi i zapewnieniu koniecznych warunkéw komunikacyjnych.

3.3.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych, w Srodowisku osdb z niepetnosprawnoscia
narzagdu stuchu dominuje negatywna ocena realizacji zobowigzan wynikajacych z Konwencji,
majacych zapewnié¢ odpowiednie warunki zycia i ochrone socjalng. Zaznaczy¢ nalezy, ze osoby
z niepetnosprawnoscig stuchu s3 o wiele bardziej narazone na ubdstwo, niz osoby bez
niepetnosprawnosci (ale nie bardziej niz osoby z innymi rodzajami niepetnosprawnosci). Zgodnie
z opinig Srodowiska 0sdb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu, najczesciej wystepujgce bariery
w dostepie do wsparcia w ramach systemu zabezpieczen spotecznych dotycza:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zbyt niskie renty/$wiadczenia socjalne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie finansowe:

— podniesienie wysokosci rent/$wiadczen,
— zlagodzenie kryteridéw przyznawania pomocy,
— kierowanie pomocy, tam gdzie jest ona najbardziej potrzebna,
2. Dofinansowania do mieszkan dla najubozszych.
3. Pomoc przy wypetnianiu dokumentéw/wnioskow o dofinansowanie, wszelkie inne wsparcie.

Nazwa barier/y:

Niskie zarobki lub brak pracy wynikajgce m.in. z mato przyjaznego dla oséb z niepetnosprawnoscia
rynku pracy i braku przygotowywania osdb z niepetnosprawnoscig do sprawnego wejscia na rynek
pracy;

Postulowany kierunek zmian:

Wsparcie w aktywizacji zawodowej, dziatania skierowane do oséb z niepetnosprawnoscig, oraz do
pracodawcow i otoczenia.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca oferta wsparcia pozafinansowego;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty ustug pielegnacyjnych.
2. Zwiekszanie liczby i dostepnosci domow opieki, domdw dziennego pobytu.
3. Stworzenie oferty rozwoju osobistego dla 0osdb z niepetnosprawnoscig stuchu.

Nazwa barier/y:

Nieprzygotowanie pracownikow socjalnych do kontaktéow z osobami z niepetnosprawnoscia
stuchu;

Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia personelu na temat o0séb z niepetnosprawnoscia stuchu: ich praw, udzielania im koniecznej
pomocy, skutecznej komunikacji.

Nazwa barier/y:

Dystansowanie sie panstwa (i otoczenia) od probleméw oséb z niepetnosprawnoscig, brak
wsparcia 0séb z niepetnosprawnoscig w priorytetach panstwa i politykach spotecznych;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie zainteresowania srodowiskiem oséb z niepetnosprawnoscig stuchu. Wniesienie tematu
do debaty spotecznej przez:
— kampanie promujgce wiedze o osobach gtuchych (ich specyficznych potrzebach, ale tez
mozliwosciach i prawach),
— kampanie promujgce idee rownosci,
— kampanie majgce na celu wzbudzenie empatii w stosunku do oséb niepetnosprawnych,
— wykorzystanie popularnych seriali czy serii paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0s6b z niepetnosprawnoscig/majacych szczegdlne potrzeby komunikacyjne.

3.3.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Jak wynika z opinii Doradcédw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu
majg zagwarantowane prawo do udziatu w zyciu politycznym i publicznym, jednak napotykajg one na
bariery zwigzane z dostepem do informacji (o sytuacji w kraju, problemach spotecznych, programach
partii politycznych etc.). Wsrdd barier w realizacji prawa oséb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu,
uczestnicy debat srodowiskowych wymienili:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Utrudniony dostep do informacji;
Postulowany kierunek zmian:

Natozenie na partie polityczne obowigzku ttumaczenia swoich programoéw politycznych na jezyk
migowy.

Nazwa barier/y:

Staba znajomo$¢ wiasnych praw;

Nieumiejetnos¢ formutowania swoich potrzeb (dotyczy gtéwnie oséb starszych);
Postulowany kierunek zmian:

1. Opracowanie tresci KPON w formie przystepnej dla oséb z niepetnosprawnoscig stuchu.
2. Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych dla oséb z niepetnosprawnoscia stuchu,
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3. Zwiekszenie dostepnosci do informacji na temat praw oséb z niepetnosprawnoscig stuchu
w mediach.

4. Uczenie oséb z niepetnosprawnoscig stuchu asertywnosci i egzekwowania swoich praw,
poruszania sie po instytucjach administracji panstwowej, juz od najmtodszych lat:
— w ramach edukacji podstawowej,
— w ramach dodatkowych, nieodptatnych kurséw (np. warsztaty self-adwokatéw),
— przy wsparciu psychologa.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna oséb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu zwtaszcza dotyczaca ich
odrebnosci jezykowej i kulturowej;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie zainteresowania tym $rodowiskiem:
— kampanie promujgce wiedze o osobach gtuchych i niedostyszacych (ich specyficznych
potrzebach, ale tez mozliwosciach i prawach),
— kampanie propagujace idee réwnosci,
— kampanie o celach wzbudzenia empatii w stosunku do oséb niepetnosprawnych,
— wykorzystanie popularnych seriali, paradokumentéw do przedstawienia problematyki oséb
z niepetnosprawnoscig lub majacych problem z komunikacja.

Nazwa barier/y:

Ograniczona skutecznos$¢ organizacji dziatajagcych na rzecz oséb z niepetnosprawnoscig stuchu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie panistwa poprzez m.in.:
— dotacje,
— zapewnienie bezptatnych lokali na siedzibe/spotkania,
— zmniejszenie biurokratyzacji dla organizacji wspierajgcych srodowisko.
2. Zainteresowanie spoteczenstwa tematem (zwiekszenie szansy na otrzymanie przez organizacje
wsparcia, powstanie nowych organizacji, aktywizacje cztonkéw).

3.3.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Zdaniem Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach tematycznych, dostrzec
mozna pozytywne zmiany zwiekszajgce dostepnosc dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu stuchu
oferty kultury rekreacji, wypoczynku i sportu, tj. programéw w telewizji ttumaczonych na jezyk
migowy lub posiadajacych napisy, coraz wiekszg liczbe przedstawien w teatrach ttumaczonych na
jezyk migowy i projekcji w kinach filméw z napisami. Mimo dostrzeganej pozytywnej zmiany, Doradcy
programowi wskazali nastepujace bariery utrudniajgce osobom z niepetnosprawnoscig narzadu
stuchu udziat w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery komunikacyjne (mata dostepnos$¢ do ttumaczy, niedostateczna prezentacja oferty
dostepnych przedstawienn/wystaw/miejsc);

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie dostepnosci do ttumaczy.
2. Popularyzowanie ttumaczy on-line.

B i 54

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwoj

3. Popularyzowanie prezentacji omawiajacych w jezyku migowym prezentowane przedstawienie,
eksponaty w muzeum etc.

Nazwa barier/y:

Mata dostepno$¢ informacji o ofercie kulturalnej, sportowej, rekreacyjnej dla oséb
z niepetnosprawnoscia narzadu stuchu w masowych mediach;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zainteresowanie medidéw srodowiskiem i osiggnieciami oséb z niepetnosprawnoscig stuchu.
2. Udostepnianie w mediach informacji o ofercie dla oséb z niepetnosprawnoscig narzadu
stuchu.

Z badan ilosciowych przeprowadzonych w ramach niniejszego projektu wynika, ze osoby
niepetnosprawne stuchowo, opiekunowie udzielajgcy im wsparcia oraz przedstawiciele instytucji
zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegajg gorszg sytuacje o0sOb niepetnosprawnych
w porownaniu do oséb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw takich jak: rownos¢ i dyskryminacja,
niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, wolno$¢ wypowiedzi i dostep do informacji,
poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki zycia i ochrona
socjalna, udziat w zyciu politycznym i publicznym oraz udziat w Zzyciu kulturalnym, rekreacji,
wypoczynku i sporcie. Respondenci z trzech badanych grup dostrzegajg podobne traktowanie oséb
petnosprawnych jak i niepetnosprawnych wytacznie w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy
zauwazy¢, ze osoby niepetnosprawne stuchowo, ich opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji
w wiekszosci uwazajg, ze pomoc panstwa dla oséb niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na
szczegblng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze
znaczenie) zaréwno dla oséb niestyszacych, opiekunéw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to
zatem wyrazny sygnat, ktéry wskazuje na potrzebe poprawy warunkow i jakosci zycia. Istnieje
potrzeba eliminacji wszelkich przejawdw dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig
rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu spotecznym®.

3.4. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA SPRZEZONA
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW®

3.4.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

W opinii Doradcéw programowych, sytuacja kobiet z niepetnosprawnosciami sprzezonymi,
wskazuje na wystepowanie podobnych problemdw, jakie wystepujg w przypadku mezczyzn, jednak
jawity sie one jako bardziej natezone. Podejmowane w trakcie debat srodowiskowych zagadnienia
dotyczace dyskryminacji kobiet z niepetnosprawnosciami sprzezonymi pozwolity wyrdznié bariery,
ktore najistotniej wptywajag na ich trudng sytuacje, a mianowicie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Rodzina i macierzyinstwo;
Swiadomos¢ spoteczna;

Sytuacja ekonomiczna;

8 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji osoéb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb ioczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
2017r.

® Nowacki S., Raport $rodowiskowy — Srodowisko o0séb z niepetnosprawnosciami sprzezonymi, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Oséb Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Bezpieczenstwo;
Postulowany kierunek zmian:

Brak propozycji ze strony Doradcéw programowych

3.4.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Jak wynika z opinii Doradcédw programowych, dzieci z niepetnosprawnoscig sprzezong
doswiadczajg duzej dyskryminacji oraz nie uzyskujg wystarczajgcego wsparcia panstwa i otoczenia, by
mac w petni rozwijac¢ swoje mozliwosci, osobowos¢, samodzielnos¢ i niezaleznos¢. Najistotniej na ich
trudng sytuacje wptywaja dwie bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Problem matej wrazliwosci lub bezsilnos$ci otoczenia na wrogie lub niewtasciwe zachowania dzieci
bez niepetnosprawnosci wzgledem réwiesnikow z niepetnosprawnoscia. Skutkuje to
przedmiotowym traktowaniem osdb z niepetnosprawnoscig rowniez w zyciu dorostym;

Problem izolowania dzieci z niepetnosprawnos$ciami sprzezonymi;
Postulowany kierunek zmian:

Brak propozycji ze strony Doradcédw programowych

3.4.3. Dostepnosé (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Jak wynika z opinii Doradcodw programowych, osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi
bardzo czesto doswiadczajg braku dostepnosci, ktéra uniemozliwia im udziat niemal we wszystkich
aferach zycia spotecznego. Najczesciej wskazywane byty bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Bariery architektoniczne, infrastrukturalne, komunikacyjne (utrudnione poruszanie sie po
miastach, bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej, brak asystentéw, bariery
infrastrukturalne, utrudnione korzystanie z transportu, problemy komunikacyjne, brak
dokumentdw, stron internetowych dostosowanych do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia);

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazddéw, wind, parkingow.

Likwidowanie kraweznikow.

Zwiekszanie liczby asystentéw w budynkach uzytecznosci publiczne;j.

Tworzenie toalet dla osdb z niepetnosprawnoscig, obnizanie lad.

Dostosowywanie sSrodkéw transportu publicznego.

Wprowadzenie odpowiednich oznaczen, ttumaczy-przewodnikéw, napiséw, ttumaczy jezyka

migowego.

7. Tworzenie dokumentéw, stron internetowych dostosowanych do potrzeb i mozliwosci oséb
z niepetnosprawnoscia.

8. Zwiekszanie zakresu spraw, ktdre mozna zatatwic zdalnie.

ok WwnN

Nazwa barier/y:
Problemy ze strony spoteczenstwa:

— Nieche¢, brak przygotowania ze strony pracownikéw budynkdéw uzytecznosci publicznej;
— Niezrozumienie ze strony oséb bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnosc¢ niesienia pomocy);
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Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat.
2. Szkolenia dla pracownikéw urzeddéw, komunikacji miejskiej, stuzb porzgdkowych.

Nazwa barier/y:

Brak motywacji ze strony osob niepetnosprawnych;

Brak dostepu do informacji;

Brak dostepu do powszechnie dostepnych technologii informacyjnych, takich jak Internet;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programéw motywujacych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego zycia,
2. Promowanie medialnego wizerunku samodzielnej osoby z niepetnosprawnoscia.

3.4.4. Réwnosé wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Zgodnie z opiniami Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi nie
majg wiekszych zastrzezen do poszanowania ich prawa do réwnosci i dostepu do wymiaru
sprawiedliwosci. Napotykajg jednak na bariery, ktore wynikajg z niepetnosprawnosci, a dotycza
przede wszystkim kwestii zwigzanych z ograniczonym dostepem do informacji, brakiem konsultacji w
zakresie prawa oraz niewystarczajgcymi dziataniami organizacji pozarzadowych na zasadzie
wspotpracy. Za bariery najistotniej utrudniajgce realizacje przez osoby z niepetnosprawnosciami
sprzezonymi prawa do réwnosci i dostepu do wymiaru sprawiedliwosci uznali oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Niejednolite przepisy prawne;

— Brak jednoznacznej definicji ,,niepetnosprawnosci”;

— Btedy w ttumaczeniu Konwencji;

— Bariery architektoniczne i komunikacyjne w urzedach i sadach;

— Nieznajomos¢ przepiséw prawnych wsrdd spoteczenstwa;

— Powszechnos¢ instytucji ubezwtasnowolnienia;

— Dziatania organizacji pozarzadowych ograniczane sg przez zapisy prawne oraz brak ich
finansowania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia w zakresie przepiséw prawnych dla lekarzy, urzednikow,

2. Likwidacja barier architektonicznych,

3. Dostosowanie stron internetowych, dokumentéw do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia,

4. Zwiekszanie dostepu do zdalnych rozwigzan (uproszczenie procesu zatatwiania spraw
internetowo),

5. Poprawienie dostepu do doradcéw prawnych,

6. Usprawnianie procedur sgdowych,

7. Wprowadzenie sankcji za nieprzestrzeganie Konwencji,

8. Rezygnacja z instytucji ubezwtasnowolnienia, dopdki nie jest absolutnie konieczna,

9. Zwiekszanie mozliwosci organizacji pozarzagdowych,

10. Stworzenie systemu statego finansowania organizacji pozarzagdowych.

Nazwa barier/y:
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Brak dostepu do informacji;

Utrudniony dostep do doradcéw prawnych;

Brak poradni, spisu organizacji oferujacych pomoc prawng;

Utrudniony dostep do doradcéw na wsiach i w matych miejscowosciach;

Niezrozumiaty jezyk dokumentéw, niedostosowane dokumenty (alfabet, wielko$¢ pisma);
Postulowany kierunek zmian:

1. Informowanie o organizacjach pomocowych przez lekarzy — od razu przy diagnozie,

2. Stworzenie wykazu organizacji zajmujgcych sie prawami oséb z poszczegdlnymi typami
niepetnosprawnosci,

3. Tworzenie bezptatnych poradni prawnych i centréow informacji,

4. Utatwienia majace zachecac prawnikéw do udzielania bezptatnych porad.

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci 0séb z niepetnosprawnoscig w zakresie wtasnych praw;
Brak dostepu do informac;ji;

Utrudniony dostep do organizacji, szczegélnie na wsi;

Brak informacji o osobach niepetnosprawnych w dostepnych mediach;

Niewystarczajaca aktywno$¢ osdéb z niepetnosprawnoscia w dziataniach na rzecz wdrazania
zapisOw Konwencji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukowanie oséb z niepetnosprawnoscig w zakresie wtasnych praw,

2. Ograniczanie postawy roszczeniowej,
3. Zwiekszanie zaangazowania Srodowiska 0séb z niepetnosprawnoscia.

3.4.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

Powotujac sie na stanowisko Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnosciami
sprzezonymi doswiadczajg wiele trudnosci w prowadzeniu zycia samodzielnie i przy wiaczeniu
w spoteczenstwo, poniewaz spofeczna organizacja otoczenia uniemozliwia im samodzielne
funkcjonowanie oraz korzystanie z ustug publicznych, w tym z uwagi na nastepujgce bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Podejscie instytucjonalne;

— Model charytatywny i medyczny niepetnosprawnosci;

— Brak rozwigzan w zakresie mieszkalnictwa wspieranego;

— Brak ciggtosci w zakresie mieszkalnictwa (koniecznos¢ zaleznosci od rodziny);

— Brak systemowych, prawnych rozwigzan w ramach funkcji asystenta osobistego;
— Mieszkalnictwo wspierajace izolacje;

Postulowany kierunek zmian:

1. Rezygnacja z tworzenia licznych Doméw Opieki Spotecznej,
2. Zmiana modelu na wspierajgcy niezaleznosc,
3. Wprowadzenie funkcji asystenta osobistego dostosowanego do indywidualnych potrzeb,
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4. Indywidualne podejscie do osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong,
5. Tworzenie mieszkan treningowych, chronionych,
6. Tworzenie mieszkan dla 0s6b z niepetnosprawnoscig w centrum miast/miejscowosci.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Utrudnione poruszanie sie po miastach;
— Bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej;

Brak asystentow osobistych;
Brak dostepu do niezbednych urzadzen i technologii podnoszgcych samodzielnos¢;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazdéw, wind, parkingdw,

2. Likwidowanie kraweznikow,

3. Zwiekszanie liczby asystentow w budynkach uzytecznosci publiczne,

4. Refundacja niezbednych urzadzen i technologii podnoszgcych samodzielnos¢.

Nazwa barier/y:

Niska Swiadomos¢ spoteczna;

Niechec, brak przygotowania ze strony urzednikow;

Niezrozumienie ze strony osdb bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnos¢ niesienia pomocy);
Ubezwfasnowolnianie przez cztonkéw rodziny;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat,
2. Przeszkolenia dla pracownikéw urzeddéw, komunikacji miejskiej, stuzb porzadkowych,
3. Wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkdw rodziny oséb z niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych;
Brak swiadomosci wtasnych praw;

Brak dostepu do informac;ji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programdéw motywujgcych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego zycia,
2. Promowanie medialnego wizerunku samodzielnej osoby z niepetnosprawnoscia.

3.4.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych, uczestniczagcych w debatach srodowiskowych,
osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi sg narazone na naruszenia przynaleznego im prawa do
poszanowania prywatnosci. Zrédtem tego zagrozenia jest brak dostepu do rozwiagzan umozliwiajagcym
im samodzielne poruszanie, komunikacje, a w konsekwencji samodzielne zatatwianie swoich spraw
w urzedach, placéwkach stuzby zdrowia i edukacji oraz instytucjach wymiaru sprawiedliwosci. Brak
dostepnosci do systemowego wsparcia niezaleznego 7ycia powoduje, ze prawa o0séb
z niepetnosprawnosciami sprzezonymi do poszanowania prywatnosci naruszane sg przez:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Mata mozliwos¢ korzystania przez osoby z niepetnosprawnoscia z ochrony prawnej przed
naruszeniem ich wizerunku badz arbitralng lub bezprawng ingerencja w ich zycie prywatne, sprawy
rodzinne, dom lub korespondencje;

Niedostatecznie zapewniong poufnos¢ informacji osobistych, o zdrowiu i rehabilitacji oséb
z niepetnosprawnoscia, na zasadzie rownosci z innymi osobami;

Postulowany kierunek zmian:

Brak propozycji ze strony srodowiska oséb niepetnosprawnych,

3.4.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Prawo do poszanowania domu i rodziny, w przypadku osdéb z niepetnosprawnosciami
sprzezonymi jest czesto naruszane. Zdaniem Doradcow programowych, uczestniczacych w debatach
Srodowiskowych trudnosci w korzystaniu z tego prawa s3 zwigzane przede wszystkim
z nastepujgcymi barierami:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Powszechnie stosowana instytucja ubezwtasnowolnienia;
— Odbieranie osobom z niepetnosprawnoscia dzieci (bariery ze strony instytucji);
— Utrudnione procedury zawierania matzenstw;

Postulowany kierunek zmian:

1. Ograniczenie instytucji ubezwtasnowolnienia jedynie do niezbednych przypadkow.
Nazwa barier/y:
Niska Swiadomos¢ spoteczna, niezrozumienie ze strony osob bez niepetnosprawnosci;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat.
2. Wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkdéw rodziny osdb z niepetnosprawnoscia.
3. Wsparcie psychologiczne dla 0séb z niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:

Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych;

Brak swiadomosci wtasnych praw;

Brak odpowiedniej wiedzy w zakresie seksualno$ci, wychowania w rodzinie;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programéw motywujacych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego zycia,

2. Edukacja w zakresie wtasnych praw, wychowania w rodzinie,

3. Tworzenie panstwowych programdéw wspierajgcych rodziny (wsparcie finansowe,
psychologiczne, informacyjne),

4. Tworzenie poradni seksuologicznych dla 0séb z niepetnosprawnoscia.

B i 0

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwdj

3.4.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych, srodowisko 0sob
z niepetnosprawnosciami sprzezonymi negatywnie ocenia dostep do edukacji oraz jakos¢ dziatan
edukacyjnych kierowanych do osdéb z tym rodzajem niepetnosprawnosci. Do najwiekszych barier
z jakimi zmagajg sie osoby z niepetnosprawnoscig sprzezong chcac realizowaé prawo do edukacji
zaliczono:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Brak wystarczajacej liczby dostosowanych przedszkoli, innych form wychowania
przedszkolnego, szkét i placowek;

— Utrudniony dostep do edukacji na wsiach i w matych miejscowosciach;

— Niespdjny system przyznawania orzeczen o niepetnosprawnosci;

— Niewystarczajgca liczba osrodkéw szkolenia dorostych;

— Brak spadku wskaznikéw edukacji segregacyjnej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie dostosowanych szkét integracyjnych.

Kontrola subwencji oswiatowej.

Przyznawanie dotacji uczniom z niepetnosprawnoscia.

Tworzenie dostosowanych osrodkéw szkolenia dorostych.

Usprawnienie procesu przejscia osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong z etapu ksztatcenia
szkolnego do dalszej edukacji w wieku dorostym.

vk wnN

Nazwa barier/y:

Niedostateczne wsparcie dla rodzicéw oraz indywidualnego podejscia do ucznidw;
Brak powszechnego dostepu do informacji o prawach i mozliwosciach ksztatcenia;
Brak badan preferencji zawodowych i opracowania sciezki kariery;

Brak wiedzy wsrdéd studentow niepetnosprawnych o wtasnych prawach i wsparciu oferowanym
przez uczelnie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Utatwienie procedur orzeczenia o potrzebie indywidualnego nauczania,

2. Ksztatcenie pod wzgledem indywidualnych zainteresowan i potrzeb.

3. Zapewnienie materiatéw dydaktycznych, urzadzen, programéw dostosowanych do potrzeb
0s6b z réznymi typami niepetnosprawnosci.

4. Edukacja powinna by¢ ukierunkowana na zdobycie zatrudnienia oraz nauke samodzielnosci.

5. Edukacja rodzicoéw w zakresie potrzeb ich dzieci.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna;

Brak akceptacji ze strony rowiesnikow;

Dyskryminacja ze strony rodzicow rowiesnikdw bez niepetnosprawnosci;
Izolowanie uczniéw z niepetnosprawnoscia od réowiesnikow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzenie obowigzkowych zaje¢ zwiekszajgcych tolerancje.

B i &

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU ropejsk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwdj

Edukowanie rodzicéw podczas wywiadowek.

Tworzenie klas i szkét integracyjnych.

Edukowanie pedagogdw i pracownikow szkét.

Przygotowanie personelu szkét do edukacji 0séb z niepetnosprawnosciami sprzezonymi.
Zapewnienie kompetentnych nauczycieli/pedagogow.

Zapewnienie dostepnosci asystentow.

NouhshwnN

Nazwa barier/y:

Utrudnianie uczniom z niepetnosprawnoscia udziatu w zajeciach lekcyjnych oraz pozalekcyjnych;
Niechec nauczycieli do opieki nad osobami z niepetnosprawnoscia;

Utrudnienia w dostepie do szkolnictwa wyzszego;

Brak wykwalifikowanych pracownikéw osrodkow ksztatcenia dorostych;

Brak kompetencji personelu szkolnego w zakresie komunikacji z osobami z niepetnosprawnoscia
sprzezong;

Brak ttumaczy-przewodnikow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja kadry nauczajgce;j.
2. Zwiekszenie dofinansowania dla szkét (na asystentdéw, szkolenia).
3. Obowigzkowe szkolenia uwzgledniajgce edukacyjne i psychologiczne potrzeby uczniéw
z niepetnosprawnoscia.
Uwrazliwianie pracownikéw oswiaty.
Zatrudnianie specjalistow (rehabilitantéw, logopeddw itp.).
Stworzenie odgoérnych wytycznych oraz modelu szkolen dla pracownikdéw oswiaty.
Rozszerzenie oferty kurséw dla oséb dorostych.
8. Zwiekszenie liczby szkolen na ttumaczy-przewodnikow.
Nazwa barier/y:

Nowubs

Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Niewystarczajgca liczba przedszkoli, innych form wychowania przedszkolnego, szkét
dostosowanych do specjalnych potrzeb oséb niepetnosprawnych;
— Problem z dojazdem do szkét;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie szkdt pod wzgledem architektonicznym: budowa podjazdéw, wind.
2. Zapewnienie dojazdu do szkot.
3. Unowoczesnienie edukacji podejmowanej na odlegtosc.

3.4.9. Zdrowie (art. 25)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych, osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi
majg poczucie dyskryminacji doswiadczanej na ptaszczyznie dostepu do opieki zdrowotnej,
szczegblnie w odniesieniu do oséb bez niepetnosprawnosci. Do czynnikdow najistotniej wptywajacych
na ich poczucie dyskryminacji zaliczono:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Bariery systemowe:

— Mata liczba placéwek medycznych;
— Dtugi czas oczekiwania na wizyte;
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— Trudnos$¢ z dostaniem niezbednych lekéw;
— Niewtasciwe rozdysponowanie srodkéw na leczenie — za mato srodkéw na profilaktyke;
— Btedy definicyjne w prawodawstwie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby gabinetéw publicznej opieki zdrowotnej,

2. Wypracowanie i wdrozenie procedur wizyty osoby z niepetnosprawnoscig (wsparcie
asystenta, dtuzszy czas wizyty, wsparcie 0sob z rejestracji),

3. Zdefiniowanie w prawodawstwie niepetnosprawnosci sprzezonej,

Zwiekszenie naktaddw finansowych na profilaktyke, leczenie biezace,

5. Wprowadzenie nowoczesnych metod rejestracji internetowej w os$rodkach medycznych,
zdalnych konsultacji z lekarzem.

E

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po placéwce medycznej;
— Utrudniony dojazd do placéwek medycznych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Likwidacja barier architektonicznych.

2. Refundowanie dojazdéw do placowek medycznych.

3. Tworzenie specjalnych linii autobusowych dowozgcych pacjentéw do dalej potozonych
osrodkéw medycznych.

Nazwa barier/y:
Brak kompleksowosci w leczeniu;
Trudnos¢ w zachowaniu ciggtosci leczenia oséb dorostych;
Konieczno$¢ korzystania z ustug wielu réznych specjalistow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Usprawnienie konsultacji miedzy specjalistami w celu wypracowania wspdlnego planu
leczenia pacjenta.

2. Zwiekszenie zakresu ustug specjalistycznych w ramach jednego osrodka.

3. Kontynuacja leczenia pacjenta po uzyskaniu petnoletniosci.

Nazwa barier/y:
Brak dostepu do informacji o prawach i metodach leczenia;
Bariery komunikacyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukowanie oséb z niepetnosprawnoscig w zakresie najnowszych technologii i metod
leczenia.

2. Usprawnienie komunikacji, przekazu informacji w osrodkach medycznych oraz w Internecie
(dostosowanie stron internetowych, upraszczanie jezyka, dostepnos¢ asystenta).

3. Szkolenia dla pracownikow medycznych w zakresie alternatywnych metod komunikacji.

4. Wprowadzenie w o$rodkach medycznych asystentow przygotowanych do kontaktéw
z osobami z réznymi typami niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca refundacja niezbednych lekéw i urzadzen;
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Wysokie koszty lekow i urzadzen;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmniejszenie kosztéw wizyt lekarskich i urzadzen,
2. Zwiekszenie zakresu refundowanych zabiegéw medycznych i urzadzen,
3. Zmniejszenie kosztéw wizyt w osrodkach prywatnych.

Nazwa barier/y:

Brak wiedzy o specyfice niepetnosprawnosci sprzezonych;

Brak wiedzy z zakresu najnowszych technologii i metod leczenia;
Problem z uzyskaniem szybkiej diagnozy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Obowigzkowe szkolenia z zakresu specyfiki poszczegdlnych niepetnosprawnosci.

2. Obowigzkowe szkolenia na temat najnowszych technologii i dostepnych na swiecie metod
leczenia.

3. Szkolenia edukujgce kadre medyczng w zakresie tego, jak traktowac osobe
z niepetnosprawnoscia.

3.4.10. Rehabilitacja (art. 26)

Wsrdd przedstawicieli Srodowiska oséb z niepetnosprawnosciami sprzezonymi dominowata
negatywna ocena dostepu do ustug rehabilitacyjnych, sprzetu rehabilitacyjnego oraz poczucie
niezaspokojenia potrzeb wynikajgcych z niepetnosprawnosci. Do barier w najwiekszym stopniu
utrudniajgcych dostep do rehabilitacji, uczestniczacy w debatach s$rodowiskowych Doradcy
programowi zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia systemowe:

— Mata liczba placéwek rehabilitacyjnych;

— Brak placéwek w matych miejscowosciach i na wsiach;

— Dtugi okres oczekiwania na zabieg, turnus rehabilitacyjny;

— Niewystarczajgca liczba refundowanych zabiegéw i turnuséw rehabilitacyjnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placdwek oferujgcych zabiegi rehabilitacyjne w ramach publicznej opieki
zdrowotnej.

2. Refundacja/ mozliwosc¢ skorzystania z bezptatnego transportu do osrodkdw medycznych.

3. Stworzenie systemu przyznajgcego osobom z niepetnosprawnoscig sprzezong pierwszenstwo
w dostepie do rehabilitacji.

Nazwa barier/y:
Brak wykwalifikowanych specjalistow:

— Brak szkolen z zakresu specyficznych potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia sprzezong;

— Brak kadry potrafigcej obstugiwaé nowoczesny sprzet rehabilitacyjny;

— Brak wykwalifikowanego personelu wyszkolonego w zakresie komunikacji z osobami
z réznymi typami niepetnosprawnosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja lekarzy i rehabilitantow.
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2. Szkolenie w zakresie komunikacji.
Nazwa barier/y:
Brak kompleksowosci i ciggtosci w rehabilitacji:

— Niewystarczajaca liczba zabiegéw na jedng osobe;

— Brak refundowanej rehabilitacji ciggtej;

— Brak rehabilitacji psychologicznej/psychiatrycznej;

— Utrudniony dostep do rehabilitacji dla dorostych oséb z niepetnosprawnoscia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu statej rehabilitacji (do korca zycia).
2. Przyspieszenie procesu przyznawania refundowanych zabiegdw rehabilitacyjnych.

Nazwa barier/y:
Bariera finansowa:

— Wysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;
— Wysokie koszty prywatnych zabiegéw rehabilitacyjnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu wypozyczania sprzetu.
2. Zmniejszenie kosztow rehabilitacji prywatnej.
3. Refundacja wiekszej liczby zabiegdw rehabilitacyjnych oraz sprzetu.

Nazwa barier/y:

Brak podjazdéw, wind, parkingow;

Brak refundowanego transportu do osrodkéw rehabilitacyjnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Refundacja/ mozliwo$é skorzystania z bezptatnego transportu do osrodkéw medycznych.
2. Likwidacja barier architektonicznych w osrodkach rehabilitacyjnych.

3.4.11. Praca i zatrudnienie (art. 27)

W opinii Doradcdw programowych, utrudnienia w podjeciu zatrudnienia przez osoby
z niepetnosprawnosciami sprzezonymi wynikajg czesto z edukacji, co oznacza ze brak odpowiedniej
edukacji powoduje, ze osobom z niepetnosprawnoscig sprzezong niejednokrotnie brak odpowiednich
kwalifikacji do podjecia pracy. Jednak luki w edukacji, utrudniajgce tym osobom podjecie
zatrudnienia wystepujg rowniez po stronie spoteczenstwa, a wiec pracodawcéw, wspotpracownikéw,
urzednikdw czy lekarzy medycyny pracy, ktdrzy nie posiadajg odpowiedniej wiedzy w zakresie
mozliwosci Swiadczenia pracy przez osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi. Zgodnie z opiniami
uczestnikéw debat S$rodowiskowych, trudnosci w podjeciu pracy i zatrudnienia przez osoby
z niepetnosprawnoscia sprzezong wynikajg z nastepujgcych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Problemy spowodowane btednym dziataniem systemu swiadczen;
— Brak odpowiedniej liczby stanowisk dla oséb z niepetnosprawnoscia;
— Brak systemowego wsparcia osdb z niepetnosprawnoscig na rynku prac;
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— Brak dofinansowan dla podejmujacych prace oséb z niepetnosprawnoscia;

— Brak pracownikéw z niepetnosprawnoscia w instytucjach panstwowych;

— Btedny system orzekania — nazewnictwo w nadawaniu stopni niepetnosprawnosci;
— Skomplikowany SODIR (System Obstugi Dofinansowan i Refundacji);

— Zatrudnianie wspomagane praktycznie nie istnieje;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przebudowa systemu sSwiadczed pomocowych tak by dawaty wsparcie réwniez osobom
aktywnym.

2. Wspomaganie finansowe tych o0séb, ktére decydujg sie zatrudnia¢ osoby
z niepetnosprawnoscia.

3. Wprowadzenie Swiadczen dla pracownikdéw z niepetnosprawnoscig bez wzgledu na wysokos$é

zarobkéw.

Zwiekszenie dostepnosci treneréw pracy.

Zwiekszenie dostepnosci asystentow.

Potozenie nacisku na zatrudnienie wspomagane.

Uproszczenie procedur dofinansowan i rozliczen (SODIR).

No vk

Nazwa barier/y:
Niska Swiadomos¢ spoteczna — krzywdzgace stereotypy:

— Brak akceptacji ze strony wspoétpracownikéw;
— Brak odpowiedniej wiedzy pracodawcow;
— Brak odpowiednich kompetencji lekarzy medycyny pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Walka ze stereotypami w miejscach zatrudnienia (szkolenia),

2. Zwiekszenie swiadomosci spotecznej (kampanie informacyjne),

3. Monitoring i ewaluacja sytuacji oséb niepetnosprawnych w ich miejscach pracy,

4. Promowanie bardziej indywidualnego podejscia do pracownikdw z Niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Brak odpowiednio przygotowanych stanowisk pracy;
— Problemy zwigzane z dojazdem do pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie podmiotéw pod wzgledem architektonicznym: budowa podjazdéw, wind.
2. Zwiekszenie dostepnosci asystentdw dla oséb niepetnosprawnych.
3. Promowanie alternatywnych form pracy — praca zdalna, indywidualna, telepraca.

Nazwa barier/y:
Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Brak swiadomosci wtasnych praw;
— Brak swiadomosci o mozliwosci pracy;

Niewystarczajgca pomoc przy szukaniu zatrudnienia;
Brak centralnego systemu informacji;
Zatrudnianie osob z niepetnosprawnoscia ponizej ich kwalifikacji;

Wyuczona bezradnos¢, bariery psychologiczne, zanizona samoocena (wynika z systemu wsparcia);
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Staby system rehabilitacji zawodowej, doradztwa zawodowego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie pracownika niepetnosprawnego o jego prawach w miejscu pracy,
2. Stworzenie centralnego systemu informaciji,
3. Tworzenie nowych stanowisk pracy dla wykwalifikowanych pracownikéw.

Nazwa barier/y:

Brak kompetencji osob z niepetnosprawnosciy;

Brak edukacji szkolnej dostosowanej do potrzeb rynku pracy;

Ograniczony zakres szkolen zawodowych dla oséb z niepetnosprawnosciami;
Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie programow edukacyjnych z uwzglednieniem realnych potrzeb rynku pracy.
2. Zwiekszenie oferty kursdw doszkalajgcych dla oséb z niepetnosprawnoscia.

3.4.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, wiekszos¢ oséb z niepetnosprawnoscig, w tym
rowniez sprzezong, to osoby borykajace sie z trudnosciami ze znalezieniem zatrudnienia. Trudniejsza
sytuacja osdéb z niepetnosprawnoscig sprzezong wynika z tego, ze ich leczenie i rehabilitacja s3
niezwykle kosztowne i czesto odpowiedzialnoscig za finansowanie obcigzone sg same osoby
niepetnosprawne lub ich rodziny. Z tego wzgledu, bardzo czesto sg to osoby ubogie. Zgodnie ze
stanowiskiem uczestnikéw debat Srodowiskowych, osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi
napotykajg na wiele trudnosci w dostepie do pomocy spotecznej, w tym najczesciej sg to nastepujace
bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Woysokie koszty leczenia;

— Opieka socjalna na niewystarczajacym poziomie;

— Podjecie pracy zawodowej wyklucza pobieranie renty;

— Brak swiadczen dla rodzicéw dzieci z niepetnosprawnoscia chcacych pracowaé zawodowo;

— Przestarzate rozwigzania w ramach opieki spotecznej;

— Brak catosciowych rozwiazan systemowych w zakresie opieki spotecznej;

— Pogtebianie izolacji poprzez niewtasciwe programy opieki spotecznej;

— Ograniczona samodzielnos¢, zaleznos¢ od rodziny w zwigzku z brakiem odpowiednich
rozwigzan;

— Utrudniony dostep do innych form aktywizacji niz praca zawodowa;

— Brak wystarczajgcego wsparcia finansowego ze strony panstwa w zakresie materialnym
i technicznym;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przebudowa systemu Swiadczen pomocowych tak, by dawaty wsparcie rowniez osobom
aktywnym.

2. Usprawnienie systemu opieki zdrowotnej.

Zmiany w systemie legislacyjnym oraz promowanie porozumienia miedzy organizacjami.

4. Likwidacja Domow Opieki na rzecz alternatywnych rozwigzan — domow rodzinnych, mieszkan

treningowych.
E. P g
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5. Zwiekszenie dostepnosci asystentow.

6. Promowanie innych form aktywizacji niz praca zawodowa wsréd osdb niezdolnych do pracy.

7. Zwiekszenie pomocy finansowej w zakresie dostosowania przestrzeni zyciowej i dostepu do
technologii.

Nazwa barier/y:
Niska swiadomos¢ spoteczna — krzywdzace stereotypy:

— Brak odpowiedniej wiedzy pracodawcow;
— Brak odpowiednich kompetencji lekarzy medycyny pracy i pracownikéw opieki spotecznej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przeszkolenie lekarzy medycyny pracy oraz pracownikéw opieki spotecznej w zakresie
empatii.

2. Edukowanie  pracodawcéw o  korzysciach  ptyngcych  z  zatrudniania  oséb
z niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:
Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Brak swiadomosci wtasnych praw;
— Brak swiadomosci o mozliwosci pracy;

Niewystarczajgca pomoc przy szukaniu zatrudnienia;
Demotywujaca do podjecia pracy postawa cztonkéw rodziny;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programow motywujgcych osoby z niepetnosprawnoscig do podjecia pracy.
2. Edukowanie najblizszego srodowiska osdb z niepetnosprawnoscia.

3.4.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Zdaniem Doradcow programowych realizacja prawa oséb z niepetnosprawnosciami
sprzezonymi do udziatu w zyciu politycznym i publicznym jest utrudniona z uwagi na nastepujace
bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Niejednolite przepisy prawne;

— Brak jednoznacznej definicji ,,niepetnosprawnosci”;

— Btedy w ttumaczeniu Konwencji;

— Bariery architektoniczne i komunikacyjne w urzedach, punktach wyborczych;

— Nieznajomosc przepisow prawnych wsrdod cztonkéw spoteczenstwa i specjalistow;

— Powszechnos¢ instytucji ubezwlasnowolnienia;

— Dziatania organizacji pozarzadowych ograniczane s3 przez zapisy prawne oraz brak
finansowania;

— Brak wsparcia finansowego dla organizacji;

— Brak wspoétpracy miedzy organizacjami;

— Brak konsultacji ze srodowiskiem przy wprowadzaniu zmian;
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Szkolenia w zakresie przepisow prawnych dla lekarzy, urzednikow.

Likwidacja barier architektonicznych.

Dostosowanie stron internetowych, dokumentéw do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia.

Zwiekszanie dostepu do zdalnych rozwigzan (uproszczenie procesu zatatwiania spraw

internetowo).

Wprowadzenie sankcji za nieprzestrzeganie Konwencji.

Rezygnacja z instytucji ubezwtasnowolnienia, dopdki nie jest absolutnie konieczna.

Zwiekszanie mozliwosci organizacji pozarzagdowych.

Stworzenie systemu statego finansowania organizacji pozarzadowych.

Wprowadzenie usprawnien ufatwiajgcych korzystanie z prawa wyborczego.

10. Wspdtpraca organizacji skupiajgcych sie na prawach osdéb z niepetnosprawnosciag miedzy
sobg, a takze z wtadzami lokalnymi.

11. Monitorowanie organizacji.

PwnNnpE

L NOW

Nazwa barier/y:

Brak dostepu do informac;ji;

Brak poradni, spisu organizacji oferujacych pomoc osobom z niepetnosprawnosciami;
Niezrozumiaty jezyk dokumentdéw, niedostosowane dokumenty (alfabet, wielkos¢ pisma);
Postulowany kierunek zmian:

1. Informowanie o organizacjach pomocowych przez lekarzy — od razu przy diagnozie.
2. Stworzenie wykazu organizacji zajmujacych sie prawami osdb z poszczegdlnymi typami
niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci 0séb z niepetnosprawnoscig w zakresie wtasnych praw;
Brak dostepu do informacji;

Utrudniony dostep do organizacji, szczegdlnie na wsi;

Brak informacji o osobach niepetnosprawnych w dostepnych mediach;

Niewystarczajaca aktywno$¢ oséb z niepetnosprawnoscia w dziataniach na rzecz wdrazania
zapis6w Konwencji;

Brak oséb z niepetnosprawnoscia w polityce;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukowanie oséb z niepetnosprawnoscig w zakresie wiasnych praw.
2. Ograniczanie postawy roszczeniowej.
3. Zwiekszanie zaangazowania Srodowiska 0sdéb z niepetnosprawnoscis.

3.4.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi majg ograniczone mozliwosci udziatu w zyciu
kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Doradcy programowi, uczestniczagcy w debatach
Srodowiskowych, wyrdznili bariery ograniczajgce osoby z niepetnosprawnosciami sprzezonymi we
wskazanych aktywnosciach, do ktdrych zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:
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— Utrudnione poruszanie sie po miastach;

— Bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej;
— Brak asystentow;

— Utrudnione korzystanie z transportu;

— Brak dostosowanych osrodkéw turystycznych;

— Problemy komunikacyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazddéw, wind, parkingow.

Likwidowanie kraweznikow.

Zwiekszanie liczby asystentéw w budynkach uzytecznosci publiczne;j.

Usprawnianie srodkéw transportu publicznego.

Wprowadzenie odpowiednich oznaczen, przewodnikéw, napiséow, ttumaczy jezyka
migowego.

vuewWN

Nazwa barier/y:

Problemy ze strony spoteczenstwa:

Niechec, brak przygotowania ze strony pracownikéw osrodkéw kultury, sportu i rekreacji;
Niezrozumienie ze strony osdb bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnosé niesienia pomocy);
Izolowanie 0séb z niepetnosprawnosciy;

— Obawa przed wzieciem odpowiedzialnosci za opieke nad osobg z niepetnosprawnoscia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat.

2. Przeszkolenia dla pracownikdw urzedéw, komunikacji miejskiej, stuzb porzadkowych.
3. Wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkdw rodziny osdb z niepetnosprawnoscia.

4. Organizacja wydarzen integracyjnych — dla oséb z niepetnosprawnoscia oraz bez.

Nazwa barier/y:
Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Brak dostepu do informaciji;

— Autosegregacja;

— Btedny system orzecznictwa ZUS;
— Niski status materialny;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programéw motywujgcych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego zycia.
Promowanie medialnego wizerunku samodzielnej osoby z niepetnosprawnoscia.

Wsparcie psychologiczne.

Wsparcie finansowe.

Zwiekszanie oferty wyjazdow, warsztatéw, aktywnosci sportowych.

e wN

Osoby z niepetnosprawnoscig sprzezong, ich opiekunowie jak réwniez przedstawiciele
instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegajg gorszg sytuacje oséb niepetnosprawnych
w porownaniu do oséb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw takich jak: rownos¢ i dyskryminacja,
niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca
i zatrudnienie, odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu politycznym oraz udziat
w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup respondentéw
wskazujg na w miare rdwne traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych w zakresie zdrowia
i rehabilitacji oraz wolnosci wypowiedzi i dostepu do informacji. Ponadto nalezy zauwazyé, ze osoby
z niepeftnosprawnoscig sprzezong, ich opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji w wiekszosci
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uwazajg, ze pomoc panstwa dla osob niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage
zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze znaczenie)
zaréwno dla badanych oséb niepetnosprawnych, ich opiekundw jak réwniez przedstawicieli instytucji.
Jest to zatem wyrazny sygnat, ktéry wskazuje na potrzebe poprawy warunkdéw i jakosci zycia oséb
z niepetnosprawnoscig sprzezong praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji
wszelkich przejawéw dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego
i uczestniczenia w zyciu spotecznym®.

3.5. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA INTELEKTUALNA
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW ™

3.5.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Doradcy programowi, uczestniczacy w debatach srodowiskowych mieli podzielone stanowiska
na temat dyskryminacji wielorakiej kobiet z niepetnosprawnoscia intelektualng. Jedni wyrazali opinie
o braku zrdéznicowania sytuacji kobiet z niepetnosprawnosciami od tej ktéra charakteryzuje kobiety
w ogole, liczniejsza jednak grupa uznata, ze ich sytuacja jest znacznie trudniejsza, a wynika to w ich
przekonaniu przede wszystkim z:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Sytuacja kobiet z niepetnosprawnoscig intelektualng jest trudniejsza od sytuacji kobiet bez
niepetnosprawnosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Poprawié sytuacje osob z niepetnosprawnoscig w ogdle, przede wszystkim poprzez edukacje
spoteczenstwa i zmiane postaw spotecznych.

2. Nalezy prowadzi¢ intensywng rehabilitacje aktywizujacg spotecznie, zyciowo i zawodowo.
Ksztattowad zainteresowanie otaczajgcy rzeczywistoscig i motywacje do aktywnosci zyciowej
oraz do zdobywania osiggniec.

3. Rozwija¢ samodzielno$¢ i niezaleznos¢ od innych, réwniez poprzez utatwienia w dostepie do
pracy.

4. Utatwi¢ dostep do opieki ginekologicznej. Prowadzi¢ wieloaspektowsq i wyczerpujgcg edukacje
seksualng w formule dostosowanej do mozliwosci intelektualnych niepetnosprawnych kobiet.

3.5.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Dziecko z niepetnosprawnoscig intelektualng, w opinii uczestnikéw debat srodowiskowych, od
urodzenia ma mniejsze szanse rozwojowe, niz jego petnosprawni réwiesnicy, poniewaz przy braku
niepetnosprawnosci  sprzezonych lub fatwych do zidentyfikowania choréb, poczatkowo
niepetnosprawnos¢ moze zostac¢ niezidentyfikowana, a wiec nie otrzymuje we witasciwym czasie
niezbednego mu wsparcia. Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, dzieci
z niepetnosprawnoscig intelektualng doswiadczajg dotkliwej dyskryminacji w zyciu spotecznym.
Zgodnie z opiniami uczestnikow debat srodowiskowych, barierami, ktére utrudniajg lub
uniemozliwiajg im realizacje przynaleznych praw sg przede wszystkim:

1o Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji 0oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBiAS, styczen
2017r.

1 Bojakowska I., Raport $rodowiskowy — Srodowisko 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Osdéb Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Postawy spoteczne i system edukacji:

— Przejawy marginalizacji i negatywnych postaw wobec dzieci z niepetnosprawnoscia
intelektualng, ktdére narazone s3 na negatywne zachowania zwfaszcza w Srodowisku
petnosprawnych réowiesnikow, ze wzgledu na niska swiadomos¢ spotecznosci dotyczaca
potrzeb emocjonalnych i interpersonalnych dzieci oraz miodziezy z tym rodzajem
niepetnosprawnosci, jak rowniez narazone s3 na niski poziom tolerancji na ,,innos¢” oraz
zachowania niezgodne z ogdlnie przyjetymi schematami (zjawisko wystepujgce szczegdlnie
na obszarze mniejszych miast i wsi);

— Mata wiedza spoteczna o osobach z niepetnosprawnoscia intelektualng i ich schorzeniach,
co w przypadku dzieci bez niepetnosprawnosci, ktore wyrazajg swojg dezaprobate
w swoich ocenach i opiniach, niejednokrotnie nie majac swiadomosci, jaka krzywde
wyrzadzaja swoim kolegom z niepetnosprawnoscig intelektualng;

— Dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng uczeszczajace do szkét ogolnodostepnych s3
narazone na gorsze traktowanie przez swoich rowiesnikéw, a czasem takze nauczycieli;

Opieka zdrowotna:

— Dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng czesto nie s3 obejmowane natychmiastowg
pomocy zdrowotng, szczegdlnie dotyczy to dzieci nowonarodzonych, poniewaz nie kazdy
oddziat potozniczy jest specjalistycznym oddziatem np. dla wczesniakéw, a szybkos¢
otrzymanej pomocy jest kluczowa w rokowaniu na cate przyszte zycie;

— Niedostateczny dostep do rehabilitacji w sytuacji gdy potrzebna jest terapia, co zmusza
rodzicow do starania sie o dokumenty uprawniajgce do jej otrzymania, i tak np. dziecko
majace 3 miesigce czeka 3-4 miesigce na opinie o potrzebie wczesnego wspomagania
rozwoju, aby moc uczeszczaé na zajecia, co jest rwnowaine dtugosci jego zycia, ma juz
wtedy 6 miesiecy;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Szybka specjalistyczna pomoc. Skrécenie czasu diagnozy medycznej. Rejestr placdwek zajmujgcych
sie niepetnosprawnoscia, pozwalajacy na wczesne wykrywanie niepetnosprawnosci intelektualnej.

. Skrécenie czasu oczekiwania na dokumenty uprawniajgce do otrzymania specjalistycznej terapii

(opinia o wczesnym wspomaganiu rozwoju dziecka, wydawana przez zespoty orzekajgce dziatajace
w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych, w tym publicznych poradniach
specjalistycznych).

Edukacja srodowiska lokalnego zapoczatkowana juz w okresie przedszkolnym, kontynuacja na
kazdym szczeblu.

Edukacja pracownikdw instytucji pafnstwowych i personelu medycznego.

. Wspieranie instytucji zajmujacych sie niepetnosprawnoscig (organizacje pozarzadowe

i prowadzone przez nich placéwki opieki, terapii i aktywizacji).

3.5.3. Dostepnosé (art. 9)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng maja

tez duze trudnosci w przemieszczaniu sie komunikacja publiczng ze wzgledu na specjalne potrzeby
w zakresie czytania, pisania i komunikacji z innymi osobami. W obszarze dostepnosci, wptywajacej na
uczestnictwo osdb niepetnosprawnych w zyciu spotecznym oraz warunkujacej realizacje wielu praw
obywatelskich, uczestnicy debat wyrdznili nastepujgce bariery:

E. sy 7
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Niska Swiadomosc wiasnych potrzeb oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie swiadomosci 0sdb z niepetnosprawnoscia intelektualng odnosnie swoich praw, réwniez
w zakresie mobilnosci i dostepu do infrastruktury.

Nazwa barier/y:
Mata liczba ofert wyjazdéw czy pétkolonii dla 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng
Postulowany kierunek zmian:

Poszerzanie oferty wypoczynkowej i rekreacyjnej, skierowanej do o0sdb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Nazwa barier/y:
Brak adekwatnych informacji w komunikacji masowej;
Postulowany kierunek zmian:

Informacja dostosowana do potrzeb i mozliwosci oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng (rysunki,
tekst tatwy do czytania).

Nazwa barier/y:

Brak zaufania ze strony oséb wypozyczajacych sprzet, pracownikéw osrodkéw wypoczynkowych;
Postulowany kierunek zmian:

Edukacja spoteczna.

Nazwa barier/y:

Ograniczenia finansowe;

Postulowany kierunek zmian:

Dostosowanie oferty do mozliwosci finansowych oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

3.5.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

W obszarze réwnosci wobec prawa, osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng sg szczegdlnie
narazone na dyskryminacje. Zgodnie z opiniami Doradcéw programowych, nawet osoby
z niepetnosprawnoscig intelektualng, posiadajgce zdolno$s¢ do czynnosci prawnych, czesto
samodzielnie nie korzystajg z przystugujacych im praw. Wynika to przede wszystkim z leku i obawy
opiekundw oraz nieswiadomosci samych oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng o przystugujacych
im prawach. Sytuacja ta jest bardzo niekorzystna dla oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng,
poniewaz w konsekwencji nadopiekuniczosci rodzicéw osoby te majg mniejszg wiedze i nie nabywajg
niezbednych do niezaleznego zycia umiejetnosci. Do barier najistotniej dyskryminujgcych osoby
z niepetnosprawnoscig, uczestnicy debat sSrodowiskowych zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak sSwiadomosci i wiedzy odnosnie witasnych praw po stronie oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng;
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Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie sSwiadomosci i wiedzy po stronie 0sdb z niepetnosprawnoscig intelektualna. Edukacja.
Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci i wiedzy po stronie srodowisk prawniczych i innych przedstawicieli prawa;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie Swiadomosci i wiedzy po stronie sSrodowisk prawniczych.

Nazwa barier/y:

Naduzywanie instytucji ubezwtasnowolnienia, zaréwno przez rodzicow i opiekundéw, jak
i przedstawicieli panstwa (naciski urzednikéw);

Postulowany kierunek zmian:

Zastgpienie instytucji ubezwtasnowolnienia (przynajmniej w zakresie oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng w stopniu lekkim) na rzecz wspomaganego podejmowania decyzji.

Nazwa barier/y:
Brak szczegdlnego wsparcia ze strony policji i innych stuzb;
Postulowany kierunek zmian:

Przygotowanie policjantéw do pomocy osobom z niepetnosprawnoscia w szerokim zakresie.
Zapoznanie Ich ze specyfika tej grupy, przeszkolenie z zakresu efektywnej komunikacji.

3.5.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenistwo (art. 19)

Zgodnie z opinig Doradcow programowych, w ramach istniejgcych w naszym kraju warunkéw
osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng zazwyczaj nie majg mozliwosci na prowadzenie
niezaleznego i samodzielnego zycia. W petni niezalezne i samodzielne zycie o0séb
z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym i znacznym nie jest zazwyczaj przez te
osoby osiggane i w wiekszym badZ mniejszym stopniu korzystaja one ze wsparcia innych oséb
w wiekszosci aspektow swojego zycia. Rozmdwcy wskazali réwniez bariery spoteczne, ktore
najistotniej utrudniaja osobom z niepetnosprawnoscia intelektualng samodzielne zycie przy
wigczeniu w spoteczenstwo:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery mentalne:

— Spoteczenstwo polskie nie jest przygotowane do integracji z osobami
z niepetnosprawnoscia intelektualng;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja spoteczna, lokalne kampanie spoteczne, w tym dziatania aktywizujgce ze strony samego
Srodowiska np. aktywniejsze wchodzenie przez osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng wraz z ich
rodzinami w miejsca publiczne, parki, restauracje, przestrzen publiczna.

Nazwa barier/y:

Trudna sytuacja osdb z niepetnosprawnoscia intelektualng na rynku pracy powoduje, ze nie
dysponuja oni Srodkami finansowymi, wystarczajagcymi na samodzielne i niezalezne zycie;
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1. Wspieranie i rozwoj systemu mieszkan chronionych.
2. Dostosowanie ksztatcenia zawodowego do potrzeb rynku pracy.
3. Rozbudowa i upowszechnianie systemu pracy chronione;j.

Nazwa barier/y:
Nadopiekunczos¢ rodzin i niska samodzielnos$¢ oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng;
Postulowany kierunek zmian:

Praca z rodzinami osdb z niepetnosprawnoscig - edukacja pokazujgca korzysci z samodzielnosci
i niezaleznosci dla samych niepetnosprawnych, jak i ich rodzin.

Nazwa barier/y:

Zbyt mata liczba wyspecjalizowanych osrodkéw. Bariera ta dotyczy przede wszystkim oséb
z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu uniemozliwiajagcym samodzielne zycie;

Postulowany kierunek zmian:

Dofinansowanie  wyspecjalizowanych osrodkéw dla oséb z umiarkowang i znaczng
niepetnosprawnoscig intelektualna.

3.5.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng czesto doswiadczajg naruszenia ich prywatnosci.
Zgodnie z opiniami Doradcéw programowych, takie sytuacje dotyczg zaréwno srodowiska
rodzinnego, jak réwniez instytucji dziatajgcych w obszarze wspierania oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng, np.:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery mentalne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Budowanie swiadomosci podmiotowosci 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng poprzez
kampanie spoteczne i edukacje.

2. Moébwienie o osobach niepetnosprawnych przy nich.

3. Zwiekszanie swiadomosci praw osdb z niepetnosprawnoscia, tak u nich samych, jak i wsrod
ich rodzin.

Nazwa barier/y:
Otwieranie korespondencji przez osoby nieupowaznianie;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie swiadomosci praw oséb z niepetnosprawnoscia, tak u nich samych, jak i wsrdd ich
rodzin.

Nazwa barier/y:
Niepytanie o zdanie w sytuacjach wymagajacych decyzji dotyczacych stanu zdrowia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie swiadomosci wtasnych praw i obowigzkdw wsérdd osdb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.
2. Dziatanie ruchu self-adwokatéw.
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Nazwa barier/y:
Naduzywanie instytucji ubezwlasnowolnienia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie swiadomosci wtasnych praw i obowigzkéw wsrdd oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.
2. Dziatanie ruchu self-adwokatéw.

3.5.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng doswiadczajg bardzo dotkliwej dyskryminacji na
ptaszczyznie uznania ich prawa do poszanowania domu i rodziny. Doradcy programowi, uczestniczgcy
w debacie postulowali w imieniu reprezentowanego przez nich S$rodowiska 0sdéb
z niepetnosprawnoscig intelektualng o peftng autonomie w obszarze podejmowania decyzji
dotyczacych domu i rodziny. Ich zdaniem, obecnie obserwuje sie bardzo duzg ingerencje rodzin oséb
z niepetnosprawnoscig intelektualng, najczesciej zresztg na tyle negatywna, ze matzenstwa takie
czesto nie sg zawierane. Doradcy programowi wskazali réwniez bariery, ktore najistotniej utrudniajg
osobom z niepetnosprawnoscig intelektualng realizacje prawa do zycia rodzinnego:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak odpowiedniej edukacji i przygotowania oséb z niepetnosprawnoscia w stopniu lekkim, do
podjecia obowigzkéw zwigzanych z zatoieniem rodziny i wychowywaniem dzieci, w tym
przekazania kompetentnej wiedzy o zyciu seksualnym;

Postulowany kierunek zmian:

1. Uznanie istnienia sfery seksualnej i potrzeb z nig zwigzanych u oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng i stworzenie adekwatnego systemu postepowania.

2. Stworzenie programu edukacji seksualnej.

3. Stworzenie osobom z niepetnosprawnoscig mozliwosci zawierania matzenstw, adekwatnie do
posiadanych przez nich potencjalnych mozliwosci sprostania tego typu wyzwaniem.

Nazwa barier/y:

Duza niesamodzielnos¢ i zalezno$¢ os6b z niepetnosprawnoscia intelektualng (réwniez w stopniu
lekkim);

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie samodzielnosci i niezaleznosci, edukacji , kroki do samodzielnosci”.
2. Praca z rodzinami oséb z niepetnosprawnoscig, edukacja pokazujaca korzysci
z samodzielnosci i niezaleznosci, jak i dla rodzin.

Nazwa barier/y:

Rodzice oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng nie wspierajg, badZ uniemozliwiajg im
zawieranie zwigzkow;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja usmierzajgca leki i niepokoje, pokazywanie korzysci ptyngcych z samodzielnosci Ich
niepetnosprawnych dzieci.

Nazwa barier/y:
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Opor srodowiska osdb pracujacych na rzecz osob z niepetnosprawnoscia intelektualng, w duzej
mierze wynikajacy z dotychczasowych negatywnych doswiadczen;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja.
2. Budowanie bazy dobrych praktyk.

Nazwa barier/y:

Brak jasnych wytycznych, kto moze zawrzeé¢ zwigzek matzenski, duza dowolnos¢ interpretacji
przepisow;

Postulowany kierunek zmian:

Jasne wyktadnie prawne, czytelne procedury.

3.5.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie ze stanowiskiem wiekszosci Doradcéw programowych uczestniczacych w debatach
Srodowiskowych, polska szkota ogdélnodostepna nie zawsze jest optymalnym miejscem edukacji dla
0s6b z niepetnosprawnoscig intelektualng, umiarkowang i znaczng. Dla tych dzieci, ktére mogtyby
uczeszcza¢ do szkot ogdlnodostepnych, najwiekszym utrudnieniem jest nieprzygotowanie na
obecnosé w szkotach dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng zaréwno kadry pedagogicznej, dzieci
bez niepetnosprawnosci oraz ich rodzicéw. Konsekwencjg braku przygotowania do wspélnego udziatu
w edukacji wtgczajgcej jest brak wiedzy o specyfice niepetnosprawnosci intelektualnej, ktory skutkuje
lekiem, uprzedzeniami, a w efekcie odrzuceniem ucznidéw z niepetnosprawnosciami. Mimo, ze polski
system prawny zasadniczo sprzyja realizacji idei nauczania wiaczajgcego, w rzeczywistosci polskiej
edukacji istniejg liczne bariery, ograniczajace mozliwos¢ przetozenia zapisdw prawnych na realne
dziatania. Do barier tych Doradcy programowi zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Ograniczenia mentalne i brak wiedzy o specyfice niepetnosprawnosci intelektualnej wsréd uczniéw
i rodzicow szkét ogélnodostepnych;

Postulowany kierunek zmian:

Szeroko zakrojona kampania spoteczna, nakierowana na zmiane postaw.
Nazwa barier/y:

Niedostateczne przygotowanie kadry pedagogicznej;

Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia dla rad pedagogicznych szkdl ogdlnodostepnych, dotyczace specyfiki danej
niepetnosprawnosci i mozliwych dostosowan.

Nazwa barier/y:
Niedostateczna liczba specjalistow — logopedow, psychologéw w szkotach ogélnodostepnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszone finansowanie.
2. Wiekszy nadzér nad pieniedzmi przekazywanymi szkole na zajecia dla osdb z orzeczeniem.

Nazwa barier/y:
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Brak mozliwosci rozliczania szkét z pieniedzy przeznaczonych na edukacje ucznia
z niepetnosprawnosciy;

Postulowany kierunek zmian:
Wiekszy nadzér nad pieniedzmi przekazywanymi szkole na zajecia dla oséb z orzeczeniem.
Nazwa barier/y:

Trudnosci w dostepie do terapii realizowanej w ramach wczesnego wspomagania rozwoju dziecka
w wieku do 3 r.z. — wczesne wspomaganie rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Polepszenie dostepu do wczesnego wspomagania rozwoju, wczesnej interwencji jako wstep
do edukacji.

2. Wieksza przejrzystos¢ i kontrola srodkéw. Jasne reguty wydawania srodkéw i realizacji
terapii.

Nazwa barier/y:

Trudnosci w usamodzielnieniu sie osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng ze wzgledu na brak
pracy i niedostosowanie edukacji do rynku pracy;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie liczby szkdét specjalizujgcych sie w edukacji dzieci z umiarkowang i znaczng
niepetnosprawnoscig i przyuczajgcych do wykonywania prostych czynnosci zawodowych.

Nazwa barier/y:
Brak oferty ksztatcenia przez cate zycie;
Postulowany kierunek zmian:

Zainwestowanie w system ksztatcenia ustawicznego skierowany do oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Nazwa barier/y:

Zbyt mata wiedza rodzicow i opiekunéw co do wyboru optymalnej oferty edukacyjnej dla swojego
dziecka;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja rodzicow w zakresie mozliwosci edukacji dziecka niepetnosprawnego w celu nabycia
umiejetnosci wyboru jak najlepszej, najodpowiedniejszej Sciezki edukacyjnej dla swojego dziecka.

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne;
Postulowany kierunek zmian:
Dalsza likwidacja tych barier.
3.5.9. Zdrowie (art. 25)

Osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng napotykajg na szereg barier w dostepie do
specjalistycznej opieki zdrowotnej, zwigzanej z ich niepetnosprawnosciag. W ocenie Doradcéw
programowych uczestniczagcych w debatach sSrodowiskowych, Polska nie zapewnia osobom
z niepetnosprawnoscig intelektualng dostatecznej ochrony zdrowia, szczegdlnie w zakresie
wczesnego rozpoznawania i leczenia, o ile jest konieczne, a takze ustug majacych na celu ograniczanie
i zapobieganie pogtebianiu sie niepetnosprawnosci (w tym u dzieci i osdb starszych). Zdaniem
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uczestnikdw debat srodowiskowych, osobom z niepetnosprawnoscig intelektualng korzystanie
z opieki zdrowotnej w najwiekszym stopniu utrudniajg nastepujgce bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Utrudniony dostep do specjalistow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Koordynacja opieki medycznej dla oséb z niepetnosprawnoscig, w tym niepetnosprawnych
intelektualnie.

2. Poprawienie dostepu do lekarzy specjalistow.

3. Wsparcie w zakresie opieki psychiatrycznej i psychologicznej skierowane do cztonkéw rodziny
osoby z niepetnosprawnoscig intelektualna.

Nazwa barier/y:

Wydtuzony czas oczekiwania na konsultacje i badania specjalistyczne.;
Postulowany kierunek zmian:

Koordynacja opieki medycznej dla oséb z niepetnosprawnoscia intelektualna.
Nazwa barier/y:

Utrudniony dostep do wykwalifikowanej opieki stomatologicznej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Specjalistyczne szkolenia dla lekarzy stomatologdw.

2. Baza specjalistéw sSwiadczacych ustugi stomatologiczne dla oséb z niepetnosprawnosciag
intelektualna.

3. Koordynacja opieki medycznej dla oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

Nazwa barier/y:

Brak przeszkolenia personelu medycznego w kontakcie i komunikacji z osobg niepetnosprawna;
Postulowany kierunek zmian:

Edukacja lekarzy i personelu medycznego.

Nazwa barier/y:

Bariery komunikacyjne wynikajgce z niedostosowania pisanych materiatéw informacyjnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie materiatdw informacyjnych i zaktadek na stronach internetowych poszczegdlnych
placowek w tzw. jezyku tatwym do czytania.

2. Opieka specjalistyczna jest czesto znacznie oddalona od miejsca zamieszkania, co znacznie
ogranicza jej dostepnosé, a takze podnosi koszty korzystania z niej (dojazd).

Nazwa barier/y:

Bariery wynikajace z trudnosci w dojezdzie do placéwki medycznej;
Postulowany kierunek zmian:

Dowdz finansowany i organizowany przez jednostki samorzgdowe.
Nazwa barier/y:

Bariery wynikajace z ograniczen finansowych;
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Postulowany kierunek zmian:

Koordynacja opieki medycznej dla oséb z niepetnosprawnoscig, w tym niepetnosprawnych
intelektualnie, tak aby zminimalizowa¢ potrzebe korzystania z ustug komercyjnych.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne;
Postulowany kierunek zmian:

Likwidacja barier architektonicznych.

3.5.10. Rehabilitacja (art. 26)

W ocenie Doradcéw programowych, dostep oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng do
rehabilitacji nie jest ani tatwiejszy ani trudniejszy niz oséb bez niepetnosprawnosci oraz 0oséb z innymi
rodzajami niepetnosprawnosci. W ich opinii najwazniejsze bariery w dostepie 0sdb
z niepetnosprawnoscig intelektualng do rehabilitacji to:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak udogodnien i przywilejow, mimo wzmozonych potrzeb rehabilitacyjnych;

Postulowany kierunek zmian:

Dostosowanie koszyka swiadczen stosownie do potrzeb danej grupy osob.

Nazwa barier/y:

Formalizacja, rozbudowana dokumentacja i biurokratyzacja dostepu do ustug rehabilitacyjnych;
Postulowany kierunek zmian:

Uproszczenie i odbiurokratyzowanie, tatwiejszy dostep od strony formalnej (np. jeden dokument
stwierdzajacy okreslong niepetnosprawnosg).

Nazwa barier/y:

Zbyt mata liczba rehabilitantow i fizjoterapeutdw;

Postulowany kierunek zmian:

Koordynacja opieki medycznej dla 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualna.
Nazwa barier/y:

Trudnosé w dostepie do okreslonych specjalistéw blisko miejsca zamieszkania;
Postulowany kierunek zmian:

Poprawienie dostepu do ustug rehabilitacyjnych poprzez zaangazowanie samorzadéw w dowdz
pacjentéw na rehabilitacje oraz umozliwienie rehabilitacji w Srodowisku domowym.

Nazwa barier/y:

Ograniczona dostepnos¢ ustug rehabilitacyjnych w  Warsztatach Terapii Zajeciowej
i Srodowiskowych Domach Pomocy;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie dostepnosci ustug rehabilitacyjnych (zatrudnienie specjalisty).
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Brak wystarczajacych kwalifikacji kadry rehabilitacyjnej;
Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia specjalistyczne dla oséb swiadczacych ustugi rehabilitacyjne, w tym z zakresu komunikacji
z osobami z niepetnosprawnoscig intelektualng, rowniez w stopniu umiarkowanym i znacznym.

Nazwa barier/y:

Ograniczona liczba rehabilitantéow i fizjoterapeutéow wyspecjalizowanych w pracy z dzieémi,
szczegllnie z dzie¢mi o bardzo szczegdlnych potrzebach rozwojowych;

Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia specjalistyczne dla oséb swiadczacych ustugi rehabilitacyjne.
Nazwa barier/y:

Bariery finansowe;

Postulowany kierunek zmian:

Dofinansowanie, wieksza elastycznos¢ na dystrybucje srodkéw zgodnie ze specyficznymi potrzebami
danego pacjenta.

3.5.11. Praca i Zatrudnienie (art. 27)

Osoby z niepetnosprawnoscig sg jedng z najbardziej wykluczonych grup na rynku pracy,
a mozliwosci podjecia przez nich zatrudnienia sg ograniczone. Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw
programowych, przyczyng wykluczenia jest przede wszystkim:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bagatelizowanie terapeutycznej roli pracy w zdobywaniu samodzielnosci i niezaleznosci przez
osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng;

Postulowany kierunek zmian:

Docenienie wagi pracy, jako czynnika terapeutycznego i wbudowanie go, jako niezbednego elementu
systemu opieki i ksztatcenia.

Nazwa barier/y:

Brak gotowosci pracodawcéw do podejmowania dodatkowego trudu, zwigzanego
z przygotowaniem stanowiska pracy uwzgledniajagcego ograniczenia psychofizyczne
niepetnosprawnego pracownika;

Postulowany kierunek zmian:

1. Prowadzi¢ szerokg kampanie informacyjna.

2. Rozwijaé, krzewic i propagowac tzw. zatrudnienie wspomagane.

3. Woprowadzi¢ korzystne warunki i zachety finansowe dla tworzacych sie firm rodzinnych, ktére
zatrudniajg rowniez osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng niezwigzane wiezami
rodzinnymi.

Nazwa barier/y:

Brak wystarczajgcej zachety finansowej ze strony Panstwa, aby taki trud podejmowac;
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Przeznacza¢ wieksze srodki na dofinansowanie tworzonych przez pracodawcow stanowisk pracy dla
0os6b  z niepetnosprawnoscia  intelektualng i  pracodawcéw  zatrudniajacych  osoby
z niepetnosprawnoscia intelektualng. Lepiej wynagradza¢ osoby wspierajagce w pracy te grupe
spoteczna.

Wprowadzi¢ korzystne warunki i zachety finansowe dla tworzacych sie firm rodzinnych, ktére
zatrudniajg rowniez osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng niezwigzane wiezami rodzinnymi.

Nazwa barier/y:
Nadmierna biurokratyzacja i wielos¢ procedur zwigzanych z realizacjg powyzszego zadania;
Postulowany kierunek zmian:

Uproscic¢ procedury zwigzane z pozyskiwaniem i rozliczaniem dofinansowania do tworzenia stanowisk
pracy dla oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng i ich zatrudniania.

Nazwa barier/y:

Obawa pracodawcow przed zwiekszong liczba kontroli w zwigzku z zatrudnieniem osoby
z niepetnosprawnej;

Postulowany kierunek zmian:
Rozwijaé, krzewic i propagowad tzw. zatrudnienie wspomagane.
Nazwa barier/y:

Szkolnictwo zawodowe skierowane do osdb z niepetnosprawnoscig nie dostosowane do potrzeb
rynku pracy;

Postulowany kierunek zmian:
Reforma i dostosowanie szkolnictwa zawodowego.
Nazwa barier/y:

Brak ksztatcenia ustawicznego, zawodowego skierowanego do osdb z niepetnosprawnoscia
intelektualng, a jednoczesnie kompatybilnych z potrzebami rynku pracy;

Postulowany kierunek zmian:
Rozwdj form ksztatcenia dla dorostych skierowanych do oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng.
Nazwa barier/y:

Bariery mentalne, powodujace nieche¢ pracodawcéw do zatrudniania oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng;

Postulowany kierunek zmian:
Prowadzi¢ szerokg kampanie informacyjna.
Nazwa barier/y:

Przepisy obligujace do zawieszania renty niepetnosprawnym podejmujacym prace zawodowgq
i uzyskujacym dochody z tego Zrddta;

Postulowany kierunek zmian:

Zmiany w prawie, pozwalajgcy na ,szybki powrdt na rente” w wypadku niepowodzenia na otwartym
rynku pracy.

Nazwa barier/y:

Zbyt mata liczba zaktadéw pracy chronionej
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Postulowany kierunek zmian:

Tworzenie placéwek w poblizu miejsc zamieszkania 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

3.5.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Osoby z niepetnosprawnoscig intelektualna i ich rodziny w duzym stopniu potrzebujg wsparcia
pomocy spotecznej. Najczesciej warunki zycia oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng i ich rodzin
sg gorsze niz ogdtu spoteczenstwa. Zgodnie z opinig Doradcdédw programowych, przyczyng znacznie
wiekszych potrzeb w zakresie ochrony socjalnej oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng i ich rodzin
sg nastepujace bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Konieczno$¢ zapewnienia opieki generuje wieksze koszty utrzymania — koniecznos¢ rezygnacji
z pracy przez jednego z rodzicow;

Postulowany kierunek zmian:

1. Rozbudowad system wsparcia dla rodzin wychowujgcych dzieci z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

2. Integracja o0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng poprzez tworzenie przyjaznego
Srodowiska lokalnego, ,klimatu” do integracji i wigczenia oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng w Zycie spoteczne — wieksze usamodzielnienie i ,odcigzenie” rodzin
pochodzenia.

Nazwa barier/y:

Wysokie koszty opieki, w tym przede wszystkim rehabilitacji wptywajg na obnizenie poziomu zycia
catej rodziny;

Postulowany kierunek zmian:

Dofinansowaé¢ system pomocy spotecznej i bezposrednich $wiadczen finansowych na rzecz rodzin
z osobami z niepetnosprawnoscia intelektualna.

Nazwa barier/y:

Trudnosci zyciowe rodzin oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng czesto skutkujg problemami
psychicznymi w postaci stanow depresyjnych i wyuczonej bezradnosci, co wtoérnie dodatkowo
wptywa negatywnie na sytuacje ekonomiczna rodziny;

Postulowany kierunek zmian:

1. Rozbudowac system wsparcia dla rodzin wychowujgcych dzieci z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

2. Nakfady finansowe przekazywane rodzinom osdb z niepetnosprawnoscig intelektualng
w postaci rent, pomocy spotecznej i rdéznego rodzaju dofinansowan sg dalece
niewystarczajgce w kontekscie ich zwiekszonych potrzeb.

3. Dofinansowac system pomocy spotecznej i bezposrednich swiadczen finansowych na rzecz
rodzin z osobami z niepetnosprawnoscig intelektualna.

Nazwa barier/y:

Trudna sytuacja osob z niepetnosprawnoscig na rynku pracy, powodujaca brak pracy lub znaczne
trudnosci z jej utrzymaniem;

Postulowany kierunek zmian:
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Rozbudowywaé system ksztatcenia ustawicznego, doradztwa zawodowego i zatrudnienia
wspomaganego, tak, aby stwarza¢ osobom 2z niepetnosprawnoscia intelektualng mozliwosc
zatrudnienia.

Nazwa barier/y:
Obnizone mozliwosci psychofizyczne osob z niepetnosprawnoscia intelektualng;
Postulowany kierunek zmian:

Edukacja dostosowana do specyficznych potrzeb i mozliwosci oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Nazwa barier/y:

Kondycja organizacji pozarzagdowych uzalezniona jest od stabilnosci finansowej i posiadanej bazy
lokalowej, co jest trudne do osiggniecia przy oparciu dziatan na zasadach konkursowych i dotacjach
celowych bez gwarancji ich kontynuacji;

Postulowany kierunek zmian:

Wspierac dziatalnos$¢ organizacji pozarzgdowych.

3.5.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Doradcy programowi mieli podzielone zdania co do zasadnosci i faktycznego respektowania
praw wyborczych oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng, jednak bez wzgledu na stosunek do tego
przepisu wszyscy uczestnicy zgadzali sie, ze korzystanie z niego wymaga przede wszystkim szerszej
edukacji oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng, tak w prawach wyborczych, jak i w zakresie
Swiadomego zycia publicznego. W ich opinii trudnosci zwigzane z korzystaniem przez osoby
z niepetnosprawnoscia intelektualng z prawa do udziatu w zyciu politycznym i publicznym wynikajg
z nastepujacych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Brak wiedzy dotyczacej wtasnych praw wsrod oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja nakierowana na zwiekszenie swiadomosci wtasnych praw.
2. Dziafanie ruchu self-adwokatow.

Nazwa barier/y:
Materiaty i karty wyborcze zbyt ,,trudne” dla oséb z niepetnosprawnoscia intelektualna;
Postulowany kierunek zmian:

1. Informacje wyborcze i karty do glosowania przygotowane w jezyku tatwym do czytania.
2. ,Mezowie zaufania” przygotowani do udzielenia wsparcia osobom z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Nazwa barier/y:
Utrudnienia biurokratyczne i finansowe w dziatalnosci organizacji pozarzadowych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Organizacja bezptatnych szkolen (teoretycznych i praktycznych) prowadzonych przez
edukatoréw dobrze znajacych zagadnienia zwigzane z dziatalnoscig konkretnej organizacji, jej
stabe i mocne strony, zagrozenia oraz szanse.
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2. Umozliwienie bezptatnej promocji w mediach gtéwnie o zasiegu lokalnym.

3. Dobra wspotpraca z samorzagdem wszystkich szczebli (cel wiasnej dziatalnosci, potrzeba
realizacji celdw na obszarze dziatania, zapozna¢ z osobami niepetnosprawnymi, umozliwiajgc
osobom decyzyjnym w samorzadzie uczestnictwo w rdéznych formach dziatan, przyblizajgcych
problematyke osdb z niepetnosprawnoscig intelektualng).

4. Wsparcie finansowe dla organizacji, szczegdlnie na poczatku ich dziatania.

3.5.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Co do zasady prawa osbb z niepetnosprawnoscig intelektualng do udziatu w zyciu kulturalnym,
rekreacji, wypoczynku i sporcie sg gwarantowane i osoby te uczestnicza w tego rodzaju
wydarzeniach, jednak na ogdt nie potrafig tego zrealizowa¢ samodzielnie z réznych powoddw.
Zdaniem doradcéw programowych uczestniczgcych w debatach srodowiskowych, wynika to przede
wszystkim z takich przyczyn jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak lub niewystarczajagcy dostep do asystentéw, ktérzy mogliby pomdc osobie
z niepetnosprawnoscia intelektualng w dostepie do kultury;

Postulowany kierunek zmian:

Rozwijanie i popularyzowanie instytucji asystenta osoby z niepetnosprawnoscia.
Nazwa barier/y:

Brak oferty kulturalnej skierowanej bezposrednio do tej grupy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana mentalnosci w spoteczenistwie w zakresie postrzegania oséb z niepetnosprawnoscia.
2. Przygotowanie przez instytucje kulturalne specjalnej oferty dla oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Nazwa barier/y:
Brak materiatow przygotowanych w jezyku tatwym do czytania;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie materiatéw w jezyku tatwym do czytania.
2. Przygotowywanie wersji dubbing filmow itp.

Nazwa barier/y:

Duze obcigzenie opiekunéw, ktére nie pozwala im na towarzyszenie podopiecznym w zajeciach
kulturalnych;

Postulowany kierunek zmian:

Aktywna praca z rodzicami w celu zniwelowania ich leku o swoje niepetnosprawne doroste dziecko.
Nazwa barier/y:

Brak infrastruktury sportowej na terenach wiejskich;

Postulowany kierunek zmian:

Wptywanie na radnych gmin, powiatow, aby tworzy¢ baseny, sitownie, boiska sportowe, hale
sportowe, Sciezki rowerowe, festyny.
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Nazwa barier/y:

Niesamodzielnosc¢ i brak rozbudzonych potrzeb samorealizacji wsréd oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng, rozbudzajgcg w nich potrzebe do korzystania
z tego typu ustug, wzmacniajgcg motywacje, rozwijajagca samodzielnosé.

Nazwa barier/y:
Niska integracja powodujaca , niedostrzeganie” potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng;
Postulowany kierunek zmian:

Zmiana mentalnosci poprzez: organizowanie imprez okoliczno$ciowych z udziatem znanych artystéw
duzych scen, organizowanie rajdéw integracyjnych, prezentacje artystyczne w zakresie uwrazliwiania
na wspieranie oséb z niepetnosprawnoscia, akceptacji innosci, uczestniczenie i organizowanie imprez
okolicznosciowych, spotecznych, integracyjnych, ze spoteczeristwem lokalnym, dzien imprez
kulturalnych w wykonaniu osdb z niepetnosprawnoscig itp.

Nazwa barier/y:

Nieréwne traktowanie sportowcow i parasportowcow. Brak stypendidow dla paraolimpijczykéw;
Postulowany kierunek zmian:

Wyréwnywanie szans.

Osoby niepetnosprawne intelektualnie, ich opiekunowie jak rdéwniez przedstawiciele
instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia, ktdérzy uczestniczyli w badaniu iloSciowym,
dostrzegajg gorszg sytuacje oséb niepetnosprawnych w pordwnaniu do osdéb petnosprawnych
w wiekszosci obszaréw takich jak: rownos$¢ i dyskryminacja, niezalezne zycie i wtaczenie
w spotfeczenstwo, wolnos¢ wypowiedzi, dostep do informacji, poszanowanie domu i rodziny,
edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu
politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup
respondentéw wskazuja na w miare réwne traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych
w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy zauwazy¢, ze niepetnosprawni intelektualnie, ich
opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji dos¢ czesto sg zdania, ze pomoc panistwa dla oséb
niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane
wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze znaczenie) zaréwno dla oséb niepetnosprawnych
intelektualnie, opiekundw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktory
wskazuje na potrzebe poprawy warunkéw i jakosci zycia oséb niepetnosprawnych intelektualnie
praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawéw dyskryminacji
miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscia rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu
spotecznym™.

12 P A .. . . P . . ,
Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
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3.6. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA PSYCHICZNA
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW13

3.6.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Kobiety z niepetnosprawnoscia  psychiczng doswiadczajg na tle ogétu oséb
z niepetnosprawnoscig i kobiet w ogdle szczegdlnie natezonej dyskryminacji, wynikajacej ze
stereotypdw dotyczacych niepetnosprawnosci psychicznej oraz nierdwnego traktowania ptci.
W opinii uczestniczacych w debatach Doradcéw programowych, realizacje przynaleznych im praw
utrudniajg nastepujace bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Postawy podwdjnie stygmatyzujace kobiety z niepetnosprawnosciag psychiczng ze wzgledu na ptec
i niepetnosprawnos¢;

Szczegdlne narazenie na naruszanie nietykalnosci cielesnej, wykorzystywanie i przemoc na tle
seksualnym, emocjonalnym i ekonomicznym;

Dyskryminacja na rynku pracy z uwagi na ptec i niepetnosprawnos¢;

Istniejace ryzyko niekorzystnych postanowien prawnych zwigzanych z petnieniem funkcji
rodzicielskich;

Postulowany kierunek zmian:

1. Walka ze stereotypami dotyczgcymi zaréwno pfci jak i PZP.

2. Wspieranie zmian zyciowych kobiet w takich dziedzinach jak powrdt na rynek pracy, zmiana

wizerunku zewnetrznego.

Profesjonalna pomoc medyczna i psychoterapeutyczna.

4. Organizowanie dedykowanych kobietom grup wsparcia i/lub zapewnianie dostepu do
koedukacyjnych grup wszystkim potrzebujgcym.

5. Informowanie oraz utatwianie korzystania z dostepnych form pomocy dla kobiet, takze tych
niezwigzanych z PZP.

w

3.6.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Dzieci z niepetnosprawnoscig psychiczng czesto doswiadczajg naruszenia ich praw. Sa
stygmatyzowane z uwagi na wystepowanie dwdch czynnikéw dyskryminujgcych, a mianowicie
niepetnosprawnos¢ psychiczng (szczegdlnie stygmatyzowang spotecznie) oraz faktu bycia dzieckiem,
ktore co do zasady pozostajg w wiekszej zaleznosci od innych oséb (rodzicow, opiekundw). Zdaniem
Doradcow programowych, uczestniczacych w debatach Srodowiskowych, dzieci
z niepetnosprawnoscig psychiczng doswiadczajg nastepujgcych barier w realizacji przynaleznych im
praw:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Odrzucenie, doswiadczane przez dzieci z niepetnosprawnoscia intelektualng, ktére wymaga
dtugotrwatej pracy terapeutycznej a doraznie przyczynia sie do pogorszenia stanu zdrowia,
potencjalnie moze spowodowac pogtebienie sie probleméw zdrowia psychicznego;

Autorytatywny sposéb traktowania dziecka z niepetnosprawnoscia psychiczng przez dorostych, tak
przez nauczycieli jak i wiasnych rodzicow;

13 Leszczyriska A., Raport $rodowiskowy — Srodowisko 0séb z problemami zdrowia psychicznego, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Oséb Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Zbyt czeste stosowanie rozwigzan izolujacych dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng, np.
w ramach indywidualnego nauczania;

Brak wiedzy na temat dzieciecej psychopatologii oraz umiejetnosci radzenia sobie z wyzwaniami
wsérod personelu szkét, co przyczynia sie do relatywnie pdzinego diagnozowania probleméw
zdrowia psychicznego, gdyz objawy sg bagatelizowane Ilub identyfikowane jako braki
w wychowaniu czy umiejetnosci przystosowania sie do zycia szkolnego;

Niedostateczna dostepnos¢ pomocy psychiatrycznej i psychologicznej dla dzieci i mtodziezy;

Duzy niedobdr specjalistow zajmujacych sie dziecmi z niepetnosprawnoscia psychiczng,
a w konsekwencji nadmierne stosowanie farmakoterapii skoncentrowanej na zniesieniu
ucigzliwych dla otoczenia objawéw, co jednak moze dawac jedynie ztudne poczucie opanowania
sytuacji, bo nieleczona choroba bedzie sie pogtebiac.

Postulowany kierunek zmian:

1. Kompleksowe dziatania ksztattujgce postrzegania oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng tak,
by zamiast problemem staty sie szansg na oswajanie spoteczenistwa z problemami zdrowia
psychicznego

2. Szkolenie personelu jednostek systemu oswiaty (przedszkoli, innych form wychowania
przedszkolnego, szkdt), placéwek opieki zdrowotnej, pozwalajgce zdoby¢ wiedze
o niepetnosprawnosci intelektualnej oraz praktyczne umiejetnosci

3. Zwiekszenie dostepnosci specjalistow w obszarze pomocy psychiatrycznej i psychologicznej
oraz przesuniecie akcentdw w kierunku kompleksowego leczenia probleméw zdrowia
psychicznego dzieci, tak by w wiekszym stopniu niz obecnie wykorzystywana byta
psychoterapia.

3.6.3. Dostepnos¢ (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Z wypowiedzi Doradcdw programowych wynika, ze kwestie dostepnosci nalezy rozpatrywaé
w sposob dwojaki: z jednej strony jako dostepnos¢ do okreslonego rodzaju ustugi — w tym wypadku
przywotywanego w trakcie debat wsparcia/leczenia $rodowiskowego, z drugiej natomiast jako
kwestie dostepnosci do wsparcia/leczenia w ogdle, gdyz w przypadku czesci oséb doswiadczajgcych
problemdéw zdrowia psychicznego, wtasnie opieka srodowiskowa jest w stanie zapewni¢ mozliwe do
zaakceptowania warunki leczenia a wiec w ogéle umozliwi¢ jego podjecie. Najwieksze bariery
w dostepnosci, jakich doswiadczajg osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng dotyczg nastepujgcych
kwestii:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Brak wizyt domowych lekarzy psychiatrow;

Istniejace zespoly wsparcia oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng nie w petni realizujg swoje
zadania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie ilosci oséb wspierajgcych osoby z niepetnosprawnoscia w codziennym
funkcjonowaniu i przetamywaniu barier wewnetrznych zwigzanych z niepetnosprawnoscia.

2. Przesuniecie srodka ciezkosci pomocy osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng z leczenia
(szpitalnego, farmakologicznego) na proces powrotu do zdrowia w srodowisku lokalnym badz
wypracowania konstruktywnych form funkcjonowania spotecznego i zwigzana z tym alokacja
srodkdéw przeznaczanych na pomoc psychiatryczna.
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3. Szkolenia zwiekszajgce swiadomos¢ ograniczen zwigzanych z PZP dla oséb majacych
pomagaé, tak by minimalizowaé wptyw witasnych ograniczen osdb z niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:

Zbyt mato asystentow osdéb niepetnosprawnych;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie dostepu do ustug asystenta osoby niepetnosprawne;.
Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca sie¢ komunikacji publicznej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie potencjalnej mobilnosci poprzez rézne formy dofinansowania redukujgce bariery
natury ekonomiczne;.

2. Wspieranie dostepnosci ustug komunikacyjnych w miejscach zamieszkiwania o0séb
z niepetnosprawnoscig psychiczna.

3.6.4. Rownosé wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych, osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng s3
grupg spoteczng, ktéra najsilniej zagrozona jest dyskryminacjg z uwagi na mozliwos¢ realizacji prawa
rownosci wobec prawa, a wynika to przede wszystkim ze stosowanych wobec cztonkéw tych
Srodowisk regulacji wytgczajgcych ich zdolno$é do czynnosci prawnych przez zastosowanie instytucji
ubezwtasnowolnienia, ktéra w wielu przypadkach jest naduzywana. Wsrdd pozostatych barier
utrudniajgcych osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng rownos¢ wobec prawa wymieniali oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Traktowanie oséb doswiadczajacych PZP jak potencjalnie ubezwtasnowolnionych;
Postulowany kierunek zmian:

Podnoszenie Swiadomosci spotecznej dotyczacej PZP

Nazwa barier/y:

Instytucja ubezwtasnowolnienia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Indywidualizacja traktowania o0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng zaréwno przez osoby
powotane do niesienia pomocy jak i sgdy oraz inne instytucje publiczne.

2. State szkolenie o0séb podejmujgcych decyzje i realizujgcych wsparcie dla o0séb
z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Bariery mentalne powodujace traktowanie osdb z niepetnosprawnoscia psychiczng jako
niewiarygodne;

Postulowany kierunek zmian:

Indywidualizacja traktowania 0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng zaréwno przez osoby powotane
do niesienia pomocy jak i sgdy oraz inne instytucje publiczne.
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3.6.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenistwo (art. 19)

Osoby z niepetnosprawnoscig napotykajg na wiele barier w realizacji prawa do prowadzenia
zycia samodzielnie i przy wtgczeniu w spoteczeistwo, Uczestniczagcy w debatach srodowiskowych
Doradcy programowi wskazali te, ktore najistotniej obnizajg gotowos¢ i mozliwos¢ skorzystania z tych
praw przez osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng, a mianowicie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery mentalne - spofteczenstwo polskie nie jest przygotowane do integracji z osobami
doswiadczajacymi PZP;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja spoteczna, ogdlnopolskie i lokalne kampanie spoteczne, w tym dziatania aktywizujgce ze
strony samego Srodowiska osdb z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Nieskuteczno$¢ leczenia i terapii (staba opieka farmakoterapeutyczna i psychologiczna, szablonowe
podejscie do pacjenta);

Postulowany kierunek zmian:

1. Poprawa dostepnosci do specjalistow oraz nowoczesnych lekéw dla oséb
z niepetnosprawnoscig psychiczna.

2. Szkolenia i uwrazliwianie personelu medycznego  pracujgcego z  osobami
z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Maty dostep do grup wsparcia dla oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng — niewystarczajaca
pomoc srodowiskowa;

Postulowany kierunek zmian:
Aktywizacja Srodowiska i stymulowanie powstawania podmiotéw wspierajgcych.
Nazwa barier/y:

Niedostepnos¢ mieszkan chronionych i spetniajacych role terapeutyczno-dostosowujaca do funkgcji
spotecznych pod nadzorem specjalistow;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie ilosci mieszkan chronionych oraz specjalistow wspierajgcych proces usamodzielniania
0s6b z niepetnosprawnoscia psychiczna.

Nazwa barier/y:
Brak wsparcia dla rodzin oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie nacisku na kompleksowos¢ pomocy dla oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng
i rozszerzenie jej na cate Srodowisko ze szczegdlnym uwzglednieniem oséb najblizszych.

B i °0

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwdj

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny *

3.6.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Zgodnie z opinig Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng
napotykajg na szereg barier zwigzanych z poszanowaniem ich prywatnosci. Do najistotniej
ograniczajacych wskazane prawo zostaty zaliczone takie bariery jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Stereotypy spoteczne dotyczace osdb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

Budowanie s$wiadomosci specyfiki niepetnosprawnosci psychicznej przez kampanie spoteczne
i edukacje.

Nazwa barier/y:

Traktowanie oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng jak ubezwiasnowolnionych (pomimo braku
formalnego ubezwtasnowolnienia);

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie Swiadomosci praw o0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng tak u nich samych, jak i wsréd
ich rodzin oraz oséb zaangazowanych w pomoc.

Nazwa barier/y:

Podejmowanie decyzji dotyczacych leczenia bez uwzgledniania decyzji osoby niepetnosprawnoscia
psychiczng;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie swiadomosci praw 0séb z niepetnosprawnoscia tak u nich samych, jak i wéréd ich rodzin
oraz oséb zaangazowanych w pomoc.

Nazwa barier/y:
Naduzywanie wtadzy przez opiekunéw, naduzycia ekonomiczne;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszanie Swiadomosci praw o0sob z niepetnosprawnoscig psychiczng, tak u nich samych, jak
i wsrdd ich rodzin oraz oséb zaangazowanych w pomoc.

Udzielanie wsparcia i pomocy psychologicznej oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng i ich rodzinom.

3.6.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Podejmowanie decyzji w sprawach zwigzkdéw i rodziny stanowi dla oséb z niepetnosprawnoscia
obszar szczegdlnie natezonej dyskryminacji. Zdaniem Doradcéw programowych uczestniczacych
w debatach srodowiskowych, bariery ktdre najsilniej ograniczajg prawa oséb z niepetnosprawnoscia
psychiczng w tym zakresie to:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Niedostateczne wsparcie dla rodzin oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie psychologiczne dla rodzicow dzieci z niepetnosprawnoscig psychiczna.
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2. Wsparcie psychologiczne dla partner/a/ki osoby, ktéra zaczeta byé osobg
z niepetnosprawnoscia psychiczna.

Nazwa barier/y:

Brak akceptacji spotecznej (takze, a nawet szczegdlnie, wsrod najblizszej rodziny) dla nawigzywania
przez osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng relacji o charakterze intymnym oraz decyzji
o matzenstwie;

Postulowany kierunek zmian:

Wsparcie psychologiczne dla rodzin oséb z niepetnosprawnosciag psychiczna.
Nazwa barier/y:

Odbieranie dzieci ze wzgledu na niepetnosprawnosé psychiczna rodzicéw;
Postulowany kierunek zmian:

1. Doradztwo prawne dla oséb z niepetnosprawnoscig psychiczna.
2. Edukacja i uwrazliwianie spoteczenstwa nastawione na zwiekszanie swiadomosci praw oséb
z niepetnosprawnoscia.

Nazwa barier/y:

Niedostateczne prowadzenie dziatan skierowanych do rodzin ksztattujace ich umiejetnosci
w zakresie wsparcia procesu usamodzielniania sie dzieci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wtiaczenie do dziatan terapeutycznych i pomocowych skierowanych do o0séb
z niepetnosprawnoscig psychiczng oferty skierowanej do ich rodzin/ opiekundw.

2. Edukacja i uwrazliwianie spoteczenstwa nastawione na zwiekszanie swiadomosci praw oséb
z niepetnosprawnoscia psychiczng

3.6.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie z opinig Doradcow programowych, dostep oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng do
edukacji jest ograniczony. Wynika to w duzej mierze z takich barier jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niedopasowanie kierunkéw i sposobdw ksztatcenia osob z niepetnosprawnoscia psychiczng do
potrzeb rynku pracy oraz nieuwzglednianie specyfiki niepetnosprawnosci oraz predyspozycji
indywidualnych w doborze kierunkéw ksztatcenia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia z obszaru preorientacji zawodowej dla pracownikow szkot.
2. Wsparcie poprawy komunikacji miedzy szkotami i uczelniami a rynkiem pracy.
Nazwa barier/y:

Odrzucanie ucznidéw z niepetnosprawnoscia psychiczng przez srodowisko réowiesnicze ;
Negatywne nastawianie dzieci przez swoich rodzicow w stosunku do dzieci z PZP;
Postulowany kierunek zmian:

1. Warsztaty umiejetnosci spotecznych dla catych spotecznosci szkolnych.
2. Kampanie spoteczne zwiekszajgce swiadomosc¢ o niepetnosprawnosci psychiczne;j.
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3. Szkolenia dla pracownikéw oswiaty z zakresu konstruktywnego radzenia sobie z konfliktami,
ktérych zrédtem jest niepetnosprawnosé psychiczna.

Nazwa barier/y:
Brak wsparcia dla nauczycieli;
Brak umiejetnosci pomocy osobie (uczniowi) z niepetnosprawnoscia psychiczng przez personel;

Niedostateczna indywidualizacja procesu nauczania, niepozwalajgca na uwzglednienie specyfiki
potrzeb uczniéw z niepetnosprawnoscia psychiczng;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia zwigzane z niepetnosprawnoscia psychiczng ze szczegdlnym uwzglednieniem
psychopatologii dzieci i mtodziezy.

2. Zwiekszenie liczby odpowiednio przygotowanych nauczycieli wspomagajgcych w pracy
z uczniem z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Brak wiedzy oraz zainteresowania rodzicow udziatem w szkoleniach dla nich organizowanych;
Postulowany kierunek zmian:

Kampanie spoteczne zwiekszajgce Swiadomosc osdb z niepetnosprawnoscig psychiczng i ich rodzin.
Nazwa barier/y:

Niezapewnienie rodzicom w szkotach partnerskich relacji, pozwalajagcych na uczestnictwo
w procesie edukacji dzieci;

Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia dla pracownikéw oswiaty z zakresu konstruktywnego radzenia sobie z konfliktami.

3.6.9. Zdrowie (art. 25)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, obszary dyskryminacji, jakich
doswiadczajg osoby z niepetnosprawnoscia psychiczng dotycza ustug charakterystycznych dla tego
rodzaju niepetnosprawnosci oraz opieki ogdélnomedycznej. W obszarach tych wskazali oni
nastepujace bariery, a mianowicie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Ograniczony dostep do specjalistow w zakresie pomocy dzieciom i mtodziezy
z niepetnosprawnoscia psychiczng poza duzymi osrodkami miejskimi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu specjalistow.
2. Zwiekszenie finansowania opieki psychiatrycznej w ramach NFZ.
3. Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajacy dostep do specjalistow w zakresie pomocy dzieciom i miodziezy réwniez
w wiekszych osrodkach miejskich;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do specjalistow.
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2. Zwiekszenie finansowania opieki psychiatrycznej w ramach NFZ.
3. Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Nazwa barier/y:
Zbyt dtugi czas oczekiwania na wizyty u specjalistow oraz podjecie leczenia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie finansowania opieki psychiatrycznej w ramach NFZ.

2. Stworzenie systemu pozwalajgcego na szybki kontakt ze specjalistg psychiatrg w sytuacjach
nagtych.

3. Zniesienie koniecznosci uzyskania skierowan do psychologéw.

4. Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Nazwa barier/y:
Ograniczony dostep do leczenia sanatoryjnego i turnuséw rehabilitacyjnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do psychiatrow w szpitalach poza oddziatami psychiatrycznymi, tak by
pacjenci z niepetnosprawnoscig psychiczng z dolegliwosciami pozapsychiatrycznymi mogli
by¢ leczeni na adekwatnych oddziatach specjalistycznych oraz korzystaé z ustug
sanatoryjnych.

2. Odejscie od azylowego modelu leczenia psychiatrycznego w strone opieki organizowanej
w Srodowisku.

Nazwa barier/y:
Niewystarczajgca dostepnos$é wizyt domowych lekarzy psychiatrow;
Postulowany kierunek zmian:

1. Upowszechnienie idei psychiatrycznej opieki $rodowiskowej i wprowadzanie jej w Zzycie
w przychodniach rejonowych.
2. Udostepnienie pacjentom mozliwosci wizyt domowych lekarzy psychiatréw.

Nazwa barier/y:

Brak czasu lekarzy psychiatrow dla pacjentéw, skutkujagcy nadmierng koncentracja na
farmakoterapii i ignorowaniem badz niedocenianiem potrzeb psychologicznych pacjenta;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszy¢ dostep do specjalistow za zakresu psychiatrii.
2. Szkolenia dla pracownikdw stuzby zdrowia dotyczace lepszego rozumienia potrzeb
i ograniczen pacjenta z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Dostep do specjalistow ograniczony tylko do osoby z niepetnosprawnoscia — brak pomocy dla
rodzin/otoczenia osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng;

Postulowany kierunek zmian:

1. Udostepnienie wsparcia psychologicznego dla rodzin oséb z niepetnosprawnoscig psychiczna.

2. Wprowadzenie systemu kompleksowej informacji dla pacjentéw z niepetnosprawnoscia
psychiczng oraz ich rodzin na temat mozliwych form i sposobdw uzyskania pomocy.

3. Stworzenie telefonu zaufania dla osdéb z niepetnosprawnoscia psychiczng oraz cztonkdéw ich
rodzin/$rodowiska.

Nazwa barier/y:
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Ograniczony/ zdecydowanie niewystarczajagcy zakres pomocy i informacji dla rodzin osoéb
z niepetnosprawnoscia psychiczng po jej hospitalizacji ;

Postulowany kierunek zmian:

1. Udostepnienie wsparcia psychologicznego dla rodzin 0séb z niepetnosprawnoscig psychiczna.
2. Wprowadzenie systemu kompleksowej informacji dla pacjentéw z niepetnosprawnoscia
psychiczng oraz ich rodzin na temat mozliwych form i sposobdw uzyskania pomocy.

Nazwa barier/y:

Stworzenie telefonu zaufania dla oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng oraz cztonkéw ich rodzin/
srodowiska;

Postulowany kierunek zmian:

Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Nazwa barier/y:

Trudnosci w dostepie do informacji na temat mozliwosci otrzymania pomocy specjalistycznej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu kompleksowej informacji dla pacjentéw oraz ich rodzin na temat
mozliwych form i sposobdéw uzyskania pomocy

2. Stworzenie telefonu zaufania dla 0séb z niepetnosprawnoscig psychiczng oraz cztonkéw ich
rodzin/ srodowiska.

3. Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

Nazwa barier/y:
Niewystarczajgca ilo$¢ sesji psychoterapeutycznych w ramach kontraktéw z NFZ;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do specjalistow.

2. Zwiekszenie finansowania ustug psychiatrycznych.

3. Szybsza pomoc medyczna czy specjalistyczna mozliwa odptatnie — uzaleznienie od mozliwosci
finansowych pacjenta.

Nazwa barier/y:
Ograniczanie ustug leczniczych z powodu algorytmu przyznawania srodkoéw z NFZ;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie finansowania ustug psychiatrycznych.
2. Zwiekszenie finansowania opieki psychiatrycznej w ramach NFZ.

Nazwa barier/y:
Maty dostep do lekéw najnowszych generacji (bariera ekonomiczna);
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie finansowania lekéw nowej generacji.

2. Ujednolicenie systemu refundacji lekdw w sposdb niedyskryminujacy ze wzgledu na
rodzaj schorzenia.

3. Wigczanie do systemu finansowania metod eksperymentalnych, zgodnie z trendami
i osiggnieciami psychiatrii na swiecie.

Nazwa barier/y:

Zréinicowane poziomy refundacji lekéw w zaleznosci od rozpoznania;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Ujednolicenie systemu refundacji lekdw w sposdb niedyskryminujacy ze wzgledu na
rodzaj schorzenia.

Nazwa barier/y:
Niska dostepnos$¢ nowoczesnych metod terapii pozafarmaceutycznej;
Postulowany kierunek zmian:

Witaczanie do systemu finansowania metod eksperymentalnych, zgodnie z trendami i osiggnieciami
psychiatrii na sSwiecie.

Nazwa barier/y:
Brak realizacji Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPOZP);
Postulowany kierunek zmian:

1. Ulokowanie w Ministerstwie Zdrowia odpowiedzialnosci za realizacje NPOZP
i wspotprace z Ministerstwem Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej.

2. Monitorowanie postepéw w tworzeniu Centrow Zdrowia Psychicznego i aktywizacji
zawodowej jako jednej z obligatoryjnych form wsparcia oferowanych z CZP.

3.6.10. Rehabilitacja (art. 26)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, podobnie jak w przypadku procesu
diagnozowania i leczenia opisanego w podrozdziale dotyczacym zdrowia, w obszarze rehabilitacji
pojawia sie wiele barier i przejawéw dyskryminacji oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng,
a mianowicie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Brak szerokiego dostepu do rehabilitacji przez prace dla oséb z niepetnosprawnoscia psychiczna;
Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie dostepnosci do rézinych rodzajéw rehabilitacji dla oséb z niepetnosprawnoscia
psychiczng — wieksza liczba miejsc oraz specjalistow — terapeutdw realizujgcych pomoc.

Nazwa barier/y:
Brak wskazan do rehabilitacji zawodowej na orzeczeniach oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana przepiséw zwigzanych z wydawaniem orzeczen o stopniu niepetnosprawnosci.

2. Mozliwos¢ zawarcia w orzeczeniu kilku wskazan jednoczesnie — tak, aby wskazanie do
warsztatu terapii zajeciowej nie eliminowato mozliwosci rownoczesnie innego wskazania
np. chronionego zatrudnienia.

Nazwa barier/y:
Niedostateczny dostep do informacji o rehabilitacji oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

1. Jak najwczesniejsze informowanie oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng oraz ich rodzin
o mozliwosciach uzyskania pomocy, tak by rozpoczaé dziatania rehabilitacyjne
i aktywizujgce mozliwie jak najszybcie;j.
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2. Szerokie propagowanie dobrych praktyk.
3. Zwiekszanie swiadomosci spotecznej w dziedzinie niepetnosprawnosci psychicznej.

Nazwa barier/y:
Dtugi czas oczekiwania na rehabilitacje;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do rézinych rodzajow rehabilitacji — wieksza liczba miejsc oraz
specjalistow — terapeutdw realizujgcych pomoc.

2. Szkolenia dla oséb decyzyjnych w zakresie tworzenia lokalnych sieci oparcia spotecznego
dla oséb z niepetnosprawnoscia psychiczna.

3. Wspieranie organizacji pozarzgdowych dziatajgcych na rzecz oséb z niepetnosprawnoscia
psychiczna.

Nazwa barier/y:

Bardzo ograniczony dostep w matych miejscowosciach do rehabilitacji oséb z niepetnosprawnoscia
psychiczng, niedofinansowanie istniejacych osrodkéw;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do rdéinych rodzajéw rehabilitacji — wieksza liczba miejsc oraz
specjalistow — terapeutdw realizujgcych pomoc.

2. Szerokie propagowanie dobrych praktyk.

Szkolenia dla oséb decyzyjnych w zakresie tworzenia lokalnych sieci oparcia spotecznego.

4. Finansowanie badz dofinansowywanie kosztéw zwigzanych z dojazdami do miejsc
rehabilitacji.

w

Nazwa barier/y:

Konieczno$¢ odptatnego korzystania przez czes¢ oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng
z niektorych form rehabilitacji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do réinych rodzajéw rehabilitacji — wieksza liczba miejsc oraz
specjalistéw — terapeutdw realizujgcych pomoc.

2. Szerokie propagowanie dobrych praktyk.

3. Szkolenia dla oséb decyzyjnych w zakresie tworzenia lokalnych sieci wsparcia
spotecznego dla 0séb z niepetnosprawnoscig psychiczna.

Nazwa barier/y:

Ograniczony dostep do psychoterapii dla oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng oraz brak
mozliwosci terapii dla sieci spotecznej pacjenta;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepnosci réznych rodzajéw rehabilitacji — wieksza liczba miejsc oraz
specjalistow — terapeutéw realizujgcych pomoc dla o0séb z niepetnosprawnosciag
psychiczna

2. Szkolenia dla osdéb decyzyjnych w zakresie tworzenia lokalnych sieci wsparcia
spotecznego

Nazwa barier/y:

taczenie w SDS o0s6b z niepetnosprawnoscia psychiczng z osobami z niepetnosprawnoscig
intelektualng, powodujgce trudnosci w réwnoleglym prowadzeniu odrebnych programéw
rehabilitacji dla obydwu rodzajow niepetnosprawnosci, co skutkuje znaczacym niedoborem miejsc
rehabilitacji dla 0séb z niepetnosprawnoscia psychiczna;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dostepu do odpowiednich do niepetnosprawnosci programéw rehabilitacji
i jednoczes$nie wieksza liczba miejsc oraz specjalistéw — terapeutdw realizujgcych pomoc.

2. Szerokie propagowanie dobrych praktyk.

Zwiekszanie Swiadomosci spotecznej w dziedzinie niepetnosprawnosci psychicznej.

4. Wspieranie organizacji pozarzgdowych dziatajgcych na rzecz oséb z niepetnosprawnoscia
psychiczna.

w

Nazwa barier/y:

Brak preferencyjnego traktowania osdb z niepetnosprawnoscia psychiczng w kolejkach do
rehabilitacji zwigzanej z innymi schorzeniami;

Postulowany kierunek zmian:

Zmiana systemu przyznawania Swiadczen z uwzglednieniem potrzeb wynikajgcych ze specyfiki
niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Niedofinansowanie opieki psychiatrycznej w zakresie rehabilitacji ze strony NFZ/budzetu Panistwa;

Postulowany kierunek zmian:

Zwiekszenie srodkow budzetowych na finansowanie psychiatrii — réwniez w zakresie rehabilitacji.
Nazwa barier/y:

Maty dostep do lekéw psychiatrycznych nowej generacji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Poprawa dostepu dla pacjentéw z niepetnosprawnoscig psychiczng do refundowanych
lekdw nowej generacji.

2. Przeglad i rewitalizacja listy lekéw refundowanych pod katem dostepu do lekéw
psychiatrycznych nowej generacji.

3.6.11. Praca i zatrudnienie (art. 27)

Zebrane opinie od Doradcéw programowych, uczestniczacych w debatach srodowiskowych wskazuja,
Ze sytuacja osob z o niepetnosprawnoscig psychiczng jest uznawana za bardzo trudng. Za bariery
najistotniej utrudniajgce osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng podjecie pracy i zatrudnienia
uznano:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci poufnosci informacji na temat stanu zdrowia psychicznego wsréd pracodawcow;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczna — zwiekszanie Swiadomosci osdb z niepetnosprawnoscig psychiczng.

2. Szkolenia dla osdb zarzadzajgcych zwiekszajgce swiadomos¢ realnych ograniczen oséb
doswiadczajgcych PZP oraz korzysci, jakie moze przyniesc ich zatrudnienie.

3. Zwiekszanie swiadomosci oséb z osdb z niepetnosprawnoscig psychiczng na temat
przystugujacych im praw.
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Stereotypy dotyczace:

— Zagrozenia bezpieczeristwa wspotpracownikow;

— Niskich kompetencji do pracy zespotowej;

— Braku kompetencji do obejmowania stanowisk kierowniczych;
— Braku odpowiedzialnosci za podejmowane decyzje;

— Niskiej Swiadomosci praw pracowniczych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczna — zwiekszanie $wiadomosci o niepetnosprawnosci psychicznej.

2. Szkolenia dla osdb zarzadzajgcych zwiekszajgce swiadomosé realnych ograniczenn oséb
z niepetnosprawnoscia psychiczng oraz korzysci, jakie moze przynies¢ zatrudnienie.

3. Dziatania aktywizujgce zawodowo osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng (doradztwo
zawodowe, staze, wolontariaty).

Nazwa barier/y:

Wptyw rodzaju niepetnosprawnosci na decyzje pracodawcéw o zatrudnieniu badz kontynuowaniu
wspotpracy;

Postulowany kierunek zmian:
1. Zwiekszanie $wiadomosci o0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng na temat

przystugujgcych im praw.
2. Szkolenia dla kadr zarzadzajgcych i pracodawcow.

Nazwa barier/y:

Ostracyzm spoteczny — nieche¢ do obecnosci oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng w przestrzeni
publicznej i zawodowej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczna — zwiekszanie $wiadomosci o niepetnosprawnosci psychicznej.
2. Zwiekszanie $wiadomosci o0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng na temat
przystugujacych im praw.

3.6.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)

W sSwietle opinii Doradcéw programowych, system rentowy w znacznym stopniu ogranicza
osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng poczucie bezpieczeristwa bytowego. Ze wzgledu na jego
uregulowania, osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng, funkcjonujg w regularnie powtarzajgcym sie
stresie o zapewnienie sobie srodkéw do Zzycia. Z tej perspektywy bardzo wazna jest rola systemu
zabezpieczenn Panstwa. W kwestii uzyskania wsparcia z pomocy spotecznej, srodowisko o0sdéb
z niepetnosprawnosciami psychicznymi podkreslito wystepowanie nastepujacych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Brak poczucia bezpieczenstwa ekonomicznego u oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng;
Postulowany kierunek zmian:

Umozliwienie podjecia pracy osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng z zachowaniem prawa do
Swiadczen.

Nazwa barier/y:

State poczucie zagrozenia utratg pracy lub swiadczen w zaleznosci od decyzji ZUS;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Umozliwienie podjecia pracy osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng z zachowaniem
prawa do swiadczen.

2. Ujednolicenie systemu orzecznictwa w kierunku przyjecia modelu spotecznego jako
nadrzednego wobec klasyfikacji medycznej.

Nazwa barier/y:
Regulacje rentowe o charakterze antyaktywizacyjnym;
Postulowany kierunek zmian:

1. Umoizliwienie podjecia pracy osobom z niepetnosprawnoscig psychiczng z zachowaniem
prawa do Swiadczen.

2. Przywrécenie ZAZ-om funkcji miejsc rehabilitacji oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng
i wsparcia stopniowego powrotu na otwarty rynek pracy z zachowaniem praw do swiadczen.

Postulowany kierunek zmian:

Ograniczenia formalne w dziataniu Zaktadéw Aktywnosci Zawodowej, ktére sg traktowane jako
»bezpieczna przystan” (w kontekscie poczucia zagrozenia na otwartym rynku pracy), co zmniejsza
skuteczno$¢ aktywizacji oraz ogranicza dostepnosc tej formy wsparcia dla oséb potrzebujacych
(niska rotacja uczestnikow skutkujgca bardzo dtugim czasem oczekiwania na zwolnienie sie miejsca
w ZAZ;

Postulowany kierunek zmian:

Zmiana uregulowan dotyczacych dziatania Zaktadéw Aktywnosci Zawodowej w kierunku wiekszej
swobody dziatania zwigzanego z oferowanymi w Zaktadach formami wsparcia poszerzonymi
o Srodowisko 0séb niepetnosprawnych np. rodziny, pracodawcédw wolnego rynku.

Nazwa barier/y:
System przyznawania $wiadczen niedajgcy poczucia bezpieczenstwa i postrzegany jako arbitralny;
Postulowany kierunek zmian:

1. Ujednolicenie systemu orzecznictwa w kierunku przyjecia modelu spotecznego jako
nadrzednego wobec klasyfikacji medycznej.
2. Wprowadzenie modyfikacji systemu orzecznictwa w kierunku obiektywizacji decyzji.

Nazwa barier/y:

Wadliwy system swiadczen socjalnych (ustugi opiekuncze uzaleznione od niepracowania, dodatek
opiekunczy uzalezniony od wieku zdiagnozowania zachorowania);

Postulowany kierunek zmian:

Ujednolicenie systemu orzecznictwa w kierunku przyjecia modelu spotecznego jako nadrzednego
wobec klasyfikacji medycznej.

3.6.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Ocena przestrzegania w Polsce zapiséw art. 29 KPON podzielita Doradcéw programowych,
ktorych stanowiska byty zrdznicowane. Rdzinice te dotyczyty przede wszystkim spojrzenia na
aktywnos¢ polityczng (realizacja prawa wyborczego) jak i funkcjonowanie organizacji pozarzgdowych.
W najwiekszym stopniu Doradcy programowi byli zgodni, ze prawa osdéb z niepetnosprawnoscia
psychiczng ograniczajg nastepujace bariery:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Ograniczenia dotyczagce mozliwosci niezaleznego glosowania przez osoby przebywajace
w szpitalach psychiatrycznych i domach pomocy spotecznej;

Postulowany kierunek zmian:

Kontrole panstwowe dotyczace niezaleznej realizacji czynnego prawa wyborczego przez pacjentéw/
pensjonariuszy osrodkow zamknietych.

Nazwa barier/y:

Pozbawienie praw wyborczych na podstawie ubezwtasnowolnienia;
Postulowany kierunek zmian:

Zmiana regulacji prawnej ubezwtasnowolnienia.

Nazwa barier/y:

Konieczno$¢ zatajenia niepetnosprawnosci psychicznej jako warunek praktycznej mozliwosci
korzystania z biernego prawa wyborczego;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dziatania edukacyjne w zakresie destygmatyzacji niepetnosprawnosci psychicznej
w odbiorze spotecznym.

2. Pietnowanie dyskryminujgcych wypowiedzi funkcjonariuszy publicznych, stosujgcych
pojecie zaburzenia lub choroby psychicznej jako inwektywy.

Nazwa barier/y:

Stabo$¢ organizacji zrzeszajacych osoby z niepetnosprawnoscia psychiczng i dziatajacych na ich
rzecz (zwtaszcza — ale nie tylko) w mniejszych osrodkach miejskich i na wsiach;

Postulowany kierunek zmian:

1. Odejscie od doraznego, projektowego finansowania organizacji na rzecz wsparcia
statego, zapewniajgcego ciggtos¢ swiadczonej pomocy.

2. Poprawa wspodtpracy instytucji panstwowych z tymi organizacjami — uwzglednianie ich
stanowisk i rekomendacji w decyzjach podejmowanych na wszystkich szczeblach,
a dotyczacych srodowiska.

Nazwa barier/y:
Bariery wewnetrzne po stronie oséb z niepetnosprawnoscia psychiczng (mentalne);
Postulowany kierunek zmian:

Leczenie, wsparcie, tworzenie organizacji pomocowych i samopomocowych.

3.6.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

W opinii Doradcéw programowych, osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng majg formalnie
zapewnione warunki do korzystania z prawa do udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie.
Bariery utrudniajgce im korzystanie z tego majg charakter ,,Swiadomosciowy”, a mianowicie:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Nieprzygotowany do obstugi klienta z niepetnosprawnoscia psychiczng personel placéwek kultury,
rekreacji, wypoczynku i sportu, nietolerujacy zachowan dla niego niezrozumiatych a wynikajacych
badz z niepetnosprawnosci, badz bedacych skutkiem ubocznym stosowanych lekéw;

Postulowany kierunek zmian:

1. Budowanie $wiadomosci i tolerancji spotecznej odnosnie praw  oséb
z niepetnosprawnoscia psychiczna.
2. Szkolenia dla pracownikéw instytucji, placdwek kultury, rekreacji, wypoczynku i sportu.

Nazwa barier/y:

Brak sSwiadomosci potrzeb oséb chorujacych - takie wsréd osdéb bliskich oraz personelu
pomagajacego — badz niecheé do przyznania/ respektowania prawa do takich potrzeb;

Postulowany kierunek zmian:

1. Budowanie S$wiadomosci i tolerancji spotecznej odnosnie  praw  0sdb
z niepetnosprawnoscig psychiczng.

2. Walka ze stereotypowym postrzeganiem osob z niepetnosprawnoscig psychiczng jedynie
przez pryzmat niepetnosprawnosci.

3. Wsparcie dla oséb z niepetnosprawnoscig psychiczng przez wzmacnianie ich w poczuciu,
ze mogg i powinny na réwnych prawach korzysta¢ z dostepnych form aktywnosci
kulturalnej, sportowej, wypoczynkowej czy rekreacyjnej

Nazwa barier/y:

Brak srodkéw finansowych pozwalajacych na skorzystanie z dostepnej oferty kultury, rekreacji,
wypoczynku i sportu;

Postulowany kierunek zmian:
Wprowadzenie karty osoby niepetnosprawnej uprawniajgcej do znizek.
Nazwa barier/y:

Niedostateczne zapewnienie osobom z niepetnosprawnoscia oferty odpowiadajacej ich
oczekiwaniom, zainteresowaniom oraz odpowiedniej jakosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dobdr réznorodnych form oferowanych osobom z niepetnosprawnoscig oséb psychiczng na
preferencyjnych warunkach, tak by istniata mozliwos¢ realnego wyboru.
2. Woprowadzenie karty osoby niepetnosprawnej.

Osoby doswiadczajgce problemoéw zdrowia psychicznego, ich opiekunowie jak réwniez
przedstawiciele instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegajg gorszg sytuacje oséb
niepetnosprawnych w poréwnaniu do osdb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw takich jak:
rownosc i dyskryminacja, niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, wolnosé¢ wypowiedzi, dostep
do informacji, poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki
zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji,
wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup respondentéw wskazujg na w miare réowne
traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy
zauwazy¢, ze osoby doswiadczajgce problemdéw zdrowia psychicznego, ich opiekunowie oraz
przedstawiciele instytucji w wiekszos$ci uwazajg, ze pomoc panstwa dla oséb niepetnosprawnych jest
niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg
niezwykle istotne (majg duze znaczenie) zaréwno dla oséb doswiadczajgcych problemoéw zdrowia
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psychicznego, opiekunéw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktory
wskazuje na potrzebe poprawy warunkéw i jakosci zycia oséb doswiadczajgcych problemdéw zdrowia
psychicznego praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawdéw
dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu
spotecznym™.

3.7. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z CALOSCIOWYMI ZABURZENIAMI ROZWOJU
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW™

3.7.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Mozliwos¢ realizacji przynaleznych praw przez kobiety z catosciowymi zaburzeniami rozwoju
podzielity Doradcéw programowych uczestniczgcych w debatach srodowiskowych na dwie grupy.
Jedni uznali, ze nie napotykajg one na bariery w realizacji swoich praw, ktdére wynikajg
z niepetnosprawnosci. Pozostali, uznali, ze prawa ich w sposdb znaczgcy ograniczajg nastepujace
bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Pdzne diagnozowanie powoduje, ze kobiety z catosciowymi zaburzeniami rozwoju s3 oceniane jako
mato przystosowane;

Péine diagnozowanie i brak systemowego wsparcia powoduje, ie kobiety z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju czesciej zapadaja na depresje i cierpig z powodu samotnosci;
Niedostateczne wsparcie w zakresie aktywizacji zawodowej powoduje, ze kobiety z catosciowymi

zaburzeniami rozwoju majq wieksze od mezczyzn problemy ze znalezieniem pracy;

Brak akceptacji spotecznej w zakresie zwigzkow, matzenstw i rodzenia dzieci przez kobiety
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;

Obawy rodzin dotyczace zaktadania rodziny przez corki z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;
Negowanie kulturowych atrybutéw kobiecosci u kobiet z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju;

Zbyt maty dostep dla kobiet z catosciowymi zaburzeniami rozwoju do edukacji seksualnej, co
prowadzi do braku $wiadomosci posiadanych praw;

Nieodpowiednia ochrona przed przemocy, molestowaniem i napastowaniem seksualnym, ktdre
w potaczeniu z matg dostepnoscig do edukacji seksualnej powoduje, ze kobiety z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju, pozbawione edukacji w tym wzgledzie, nie tylko nie potrafig sie przed tym
bronié, ale nawet komunikowa¢ swojego sprzeciwu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szczegdlng uwage nalezy zwrécic na edukacje samych kobiet z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju. Powinna ona w sposdb szczegdlny obejmowac edukacje seksualng
potgczong z treningiem umiejetnosci spotecznych w zakresie prawa decydowania
o swojej seksualnosci.

" Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji 0oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
2017r.

> Wodkowski A., Raport srodowiskowy— Srodowisko 0séb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum oséb niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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2. Edukacji kobiet towarzyszy¢é musi uswiadamianie petnosprawnego otoczenia w kwestiach
specyfiki catosciowych zaburzen rozwojowych wystepujacych u kobiet.

3.7.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, sytuacja dzieci z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju jest lepsza, niz dorostych z tym rodzajem niepetnosprawnosci, poniewaz , mimo ze istnieje
problem m.in. ze zbyt pdZna diagnoza zaburzenia u tych dzieci, problemy z dostepnoscig darmowej
terapii czy dostosowanej szkoty, wszystkie wymienione obszary objete sg juz polityka panstwa. Nie
oznacza to, ze prawa dzieci z catosciowymi zaburzeniami rozwoju s3 we wtasciwy sposdb chronione.
Zdaniem Doradcéw programowych, najsilniej na trudng sytuacje dzieci z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju wptywajg nastepujgce bariery:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Zbyt pdéina diagnoza catosciowych zaburzen rozwojowych, a nastepnie po rozpoznaniu choroby
nadmierna intensyfikacja terapii, ktora prowadzi do przemeczenia dziecka i odebrania mu
dziecinstwa rozumianego jako czas wzglednie swobodnego rozwoju, mozliwosci nieskrepowanej
zabawy etc.;

Brak systemu certyfikacji terapii proponowanych dla dzieci z catosciowymi zaburzeniami rozwoju
przez zréinicowane podmioty, co powoduje, ze rodzice zapisujg na liczne zajecia prowadzone wg
niesprawdzonych metod, niekiedy ze sobg sprzecznych;

Niedostosowane szkoly, a przede wszystkim nieprzygotowana kadra, pracownicy szkoty, ale
rowniez szersze Srodowisko szkolne do wtaczajacej edukacji dzieci z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju;

Niska swiadomos$é edukacji wigczajgcej u nauczycieli, poniewaz nawet jesli dziecko chodzi do
szkoty ogdélnodostepnej, to czesto moze korzystac z jej oferty w ograniczonym stopniu, a rodzice s3
namawiani do zmiany trybu na indywidualne nauczanie;

Niedostatecznie uksztattowana swiadomo$¢ ucznidw bez niepetnosprawnosci na temat potrzeb
i zrozumienia odmiennosci dzieci z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju, ktére w rezultacie
doswiadczaja roznego rodzaju szykan i praktyk dyskryminacyjnych ze strony rowiesnikéw;

Niska swiadomo$¢ rodzicow dzieci bez niepetnosprawnosci, ktérzy nie rozumiejac specyfiki
catosciowych zaburzen rozwojowych, zachowania typowe dla nich odbieraja jako objaw ztego
wychowania, chuliganstwa etc.;

Postulowany kierunek zmian:

Doradcy programowi uznali, ze kwestia ta wymaga pilnego rozwigzania ale nie wskazali konkretnych
propozycji postulowanych kierunkéw zmian.

3.7.3. Dostepnos$¢ (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych uczestniczacych w debatach srodowiskowych, osoby
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju doswiadczajg rdwniez wielu trudnosci w dostepnosci,
szczegoblnie dotkliwe sg takie bariery jak:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Wtérna dyskryminacja wynikajagce ze sposobu postrzegania przez projektantéw dostosowania
obiektow, ktére postrzegaja przede wszystkim z perspektywy osdéb z niepetnosprawnosciami
ruchowymi;

Postulowany kierunek zmian:

Uregulowanie prawne na wzér prawa budowlanego, zmuszajgce projektantow do przystosowania
budynkdéw do potrzeb oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:
Bariery fizyczne zwigzane z nadwrazliwoscig sensoryczng;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmniejszenie mocy Swiatta;

2. Wyciszenie gtosnej muzyki w miejscach publicznych;

3. Godziny tylko dla oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju w centrach handlowych
(mniejszy hatas, ttok);

4. Dostosowanie toalet publicznych;

5. Ciche pokoje odpoczynku i relaksu dla 0séb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. W procesie edukacji lepsze przygotowywanie osdb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju
do kontaktéw i komunikacji z osobami petnosprawnymi.

2. Edukacja osob petnosprawnych w zakresie specyfiki komunikowania sie przez osoby
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

3. Komunikacja alternatywna w przestrzeni publicznej.

4. Przystosowanie oznakowan, regulamindw, instrukcji.

5. Obecnos¢ asystentéw posredniczacych w komunikaciji.

Nazwa barier/y:

Niezapewnienie dostatecznych warunkéw do mobilnosci - niezrozumiate oznaczenie drég czy
rozktaddw jazdy;

Postulowany kierunek zmian:

Przejrzyste i jednolite oznaczenia, rowniez w formie piktogramdw.

3.7.4. Rownosé wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, sytuacja osdb z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju w zakresie poszanowania i ochrony prawa do rownosci oraz dostepu do wymiaru
sprawiedliwosci wydaje sie by¢ zasadniczo zta, a przypadki ograniczania zdolnosSci prawne] czeste.
Czes¢ problemow oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju zwigzanych z respektowanie ich praw
wynika z btednego zaliczania tego rodzaju niepetnosprawnosci do zaburzen psychicznych. Najczesciej
osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju napotykajg na nastepujace bariery:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Btedne klasyfikowanie catosciowych zaburzen rozwojowych jako zaburzen psychicznych;
Postulowany kierunek zmian:

Ujednolicenie wszystkich przepiséw w tym zakresie i traktowanie osdb z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju jako odrebnej kategorii.

Nazwa barier/y:

Trudnosci w zawieraniu zwigzkéw matzenskich;
Trudnosci w dostepie do ustug bankowych;
Trudnosci zwigzane z dziedziczeniem;
Postulowany kierunek zmian:

1. Kampanie spoteczne;
2. Ograniczenie instytucji ubezwtasnowolnienia.

Nazwa barier/y:
Ubezwtasnowolnienie;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmniejszenie presji spotecznej wywieranej w tym wzgledzie na rodzicéw.

2. Mocniejsze uzaleznienie oceny wniosku od indywidualnej oceny stanu poziomu
funkcjonowania osoby.

3. Wieksza gradacja rodzajéw czesSciowego ubezwtasnowolnienia.

4. Monitoring i automatyczne przywracanie (czesciowej) zdolnosci prawnej.

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne w kontaktach z wymiarem sprawiedliwosci;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie asystenta prawnego w sadzie;

2. Punkty darmowego doradztwa prawnego dla oséb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoiju;

3. Szkolenia dla pracownikéw wymiaru sprawiedliwosci z zakresu specyfiki zachowan oséb
z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:
Niewystarczajace egzekwowanie KPON;
Postulowany kierunek zmian:

Ratyfikowanie protokotu fakultatywnego do KPON.

3.7.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

Doradcy programowi, reprezentujacy Srodowisko oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju
dostrzegajg duze problemy w zakresie prowadzenia Zzycia samodzielnie i przy wigczeniu
w spoteczenstwo. Do najwazniejszych barier ograniczajgcych mozliwos¢ realizacji tego prawa przez
osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju zaliczyli:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak przygotowania do samodzielnego zycia na etapie wczesnej edukacji;
Brak umiejetnosci egzekwowania swoich praw;

Bariera komunikacyjna;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja jako cze$é rehabilitacji spotecznej;

2. Edukacja ustawiczna;

3. Treningi umiejetnosci spotecznych;

4. Promowanie komunikacji alternatywnej w przestrzeni publicznej.

Nazwa barier/y:
Niedostatek spotecznej wiedzy o specyfice zaburzen rozwojowych;

Negatywny wizerunek osoby z niepetnosprawnoscig, zwtaszcza z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja osdb petnosprawnych od najmtodszych lat.

2. Szkolenia urzednikdw, funkcjonariuszy publicznych.

3. Kampanie spofeczne i promowanie pozytywnych wzorcéw oséb z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju, ktore odnoszg sukcesy.

Nazwa barier/y:

Niemoinos¢ petnej realizacji sie w zyciu spotecznym;

Trudnosci ze znalezieniem zatrudnienia;

Wieksze zagrozenie ubdstwem - brak srodkédw na realizacje pasji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiany w edukacji zawodowej i na rynku pracy
2. Podwyzszenie swiadczen socjalnych.

Nazwa barier/y:
Trudnosci mieszkaniowe:

— Brak srodkéw na wynajem mieszkania na rynku komercyjnym;
— Brak systemu mieszkan wspomaganych;

— Niedostosowane DPS-y;

— Brak realnej mozliwosci wyboru miejsca zamieszkania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostepni asystenci osobisci.

2. Mieszkania chronione.

3. Indywidualnie dopasowane typy mieszkan, np. w matych, kilkuosobowych grupach oséb
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:

Brak polityki panstwa wobec dorostych oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;
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Wypracowanie strategii w tym zakresie.

Nazwa barier/y:

Zaleznos¢ od rodziny - wtorne wykluczenie rodziny z zycia spotecznego;
Postulowany kierunek zmian:

Wsparcie finansowe i asystent rodzinny.

3.7.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Jak wynika z analizy tresci wypowiedzi uczestnikow debat srodowiskowych poswieconych
osobom z catosciowymi zaburzeniami rozwoju, doradcy programowi nie odniesli sie zasadniczo do
kwestii odnoszacych sie do art. 22, zawierajacych sie w scistej definicji poszanowania prywatnosci, tj.
ochrony danych osobowych, czci i reputacji, tajemnicy korespondencji czy informacji o stanie zdrowia
lub swiatopogladzie. Pojawito sie kilka opinii osdb, ktére zwrdcity uwage na ingerencje rodziny
i otoczenia w szeroko rozumiane zycie prywatne, ktérego osoba z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju, pozostajgca stale pod opieka praktycznie wcale nie zna. Ingerencja rodziny zwigzana jest
z nadmierng opiekunczoscig rodziny, w sprawy osobiste oraz zwigzane ze zdrowiem, ale trzeba
zaznaczyc, ze na ogot sg to dziatania wynikajgce z dobrych pobudek.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Ingerencja rodziny i otoczenia w Zycie prywatne;
Naruszanie ochrony danych o stanie zdrowia;
Postulowany kierunek zmian:

Brak propozycji sSrodowiska.

3.7.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Kwestie zwigzane z poszanowaniem domu i rodziny podzielity grupe Doradcéw programowych
na tych, ktérzy w ogdle nie dostrzegaja w tym zakresie problemdw, co niekoniecznie wskazuje na
nieistnienie tych probleméw, tylko na brak ich swiadomosci o przynaleznych im prawach, na co
wskazujg wypowiedzi Doradcéw dostrzegajacych w tym obszarze bariery, do ktérych zaliczyli:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Utrudnienia prawne w zawarciu zwigzku matzenskiego;
Btedne klasyfikowanie catosciowych zaburzen rozwojowych jako zaburzen psychicznych;

Ubezwtasnowolnienie ograniczajace zdolnos¢ prawna w sprawach zwigzanych z zyciem rodzinnym;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja i doradztwo prawne kierowane do o0séb z niepetnosprawnosciami i bez
niepetnosprawnosci w zakresie praw o0séb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.
2. Ograniczenie liczby ubezwtasnowolnien.

Nazwa barier/y:

Brak umiejetnosci samych oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju do wchodzenia w zwigzki;
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Brak edukacji seksualnej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Treningi umiejetnosci spotecznych.
2. Wprowadzanie przystosowanej edukacji seksualnej w szkolnictwie specjalnym
i powszechnym.

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci spotecznej istnienia potrzeb seksualnych wsréd osob z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju:

— Brak spotecznej akceptacji dla zaktadania rodzin przez osoby z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju;

— Rodziny zniechecajace i zabraniajgce dorostym dzieciom wchodzenia w relacje intymne;

— Infantylizacja dorostych oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju, tabuizacja ich
seksualnosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Kampanie spoteczne.
2. Promowanie wzorcéw — 0sob z niepetnosprawnosciami wiodgcych udane zycie rodzinne.

3.7.8. Edukacja (art. 24)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, bedgcych zwolennikami edukacji wigczajacej (w tym
przedszkolnej), bardzo istotny jest wymiar spoteczny procesu nauki, poniewaz dzieci z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju nabywajg kompetencje spoteczne, natomiast dzieci bez niepetnosprawnosci
nabywajg wiedze o istocie niepetnosprawnosci oraz nawigzujg relacje z osobami niepetnosprawnymi.

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Wykluczanie dzieci z edukacji wiaczajacej i integracyjnej:

— Nieche¢ dyrektoréw, nauczycieli, organéw prowadzacych;
— Brak kompleksowej informacji o szkotach w regionie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Kompleksowa informacja o rodzajach i typach szkét, ich zaletach i dostepnosci w regionie
Swiadczona przez poradnie psychologiczno-pedagogiczne.
2. Sankcje za nieprzyjmowanie dzieci z niepetnosprawnosciami do szkét ogélnodostepnych.

Nazwa barier/y:

Niedostateczna liczba przystosowanych ogdlnodostepnych szkét rejonowych (szczegodlnie
w mniejszych osrodkach miejskich i wiejskich):

— Woykorzystywanie przez dyrektorow zwiekszonych subwencji oswiatowych na cele
niezwigzane z uczniami niepetnosprawnymi;

— Pozorna integracja - dyskryminacja dzieci w ramach szkoty;

— Brak zindywidualizowanej opieki;

— Problemy z finansowaniem dowozu do szkoty;

Postulowany kierunek zmian:

Zamiana subwencji na bon oswiatowy przeznaczony wytgcznie na potrzeby ucznia

niepetnosprawnego.
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Nazwa barier/y:
Organizacja pracy szkoty:

—  Zbyt liczne klasy;
— Sposdb prowadzenia lekcji;
— Dzieci o réznych typach niepetnosprawnosci w jednej klasie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Mniejsze klasy z uczniami z niepetnosprawnosciami.
2. Przepisy regulujace, jakie niepetnosprawnosci mogg byé tgczone w jednej klasie.
3. Zwiekszenie liczby nauczycieli wspomagajacych.

Nazwa barier/y:

Nieprzygotowanie uczniéw z catosciowymi zaburzeniami rozwoju do podjecia nauki w ramach
edukacji wiaczajacej;

Postulowany kierunek zmian:

Edukowanie dzieci w procesie terapii o charakterze ich niepetnosprawnosci, ograniczen i problemdw,
z ktérymi mogg sie spotkad.

Nazwa barier/y:
Brak przygotowania do zajmowania sie uczniami z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju przez:

— Kadre pedagogiczng;
— Nauczycieli wspomagajacych i personel pomocniczy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie/zwiekszenie w podstawach programowych studidw wyzszych zajec
dotyczacych pedagogiki ucznidow z niepetnosprawnosciami.

2. Ksztatcenie ustawiczne zmienne w czasie w zaleznosci od typu niepetnosprawnosci
ucznidw w prowadzone;j klasie.

3. Zaostrzenie przepiséw dot. wyksztatcenia i doswiadczenia asystentéw uczniow.

Nazwa barier/y:
Dyskryminacja ze strony rowiesnikdw bez niepetnosprawnosci i ich rodzicow;

Ograniczona mozliwosci udziatu oséb dorostych z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju
w ksztatceniu ustawicznym;

Postulowany kierunek zmian:

1. Woydtuzenie okresu edukacji oséb dorostych z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju;
2. Udzielanie zindywidualizowanego wsparcia osobom dorostym z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju, ktére pozwoli im uczestniczy¢ w ksztatceniu ustawicznym.

Nazwa barier/y:
Edukacja nieprzystosowana do potrzeb rynku pracy i zycia w spoteczenstwie;
Postulowany kierunek zmian:

1. Ksztattowanie edukacji jako czesci rehabilitacji spotecznej;

2. Nauka umiejetnosci praktycznych;

3. Trening umiejetnosci spotecznych;

4. Analiza i prognoza ksztattu rynku pracy z uwzglednieniem mozliwosci oséb
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;

5. Ksztatcenie zawodowe podporzadkowane potrzebom zmieniajgcego sie rynku pracy.
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3.7.9. Zdrowie (art. 25)

Zgodnie z opinig Doradcow programowych, kwestie zdrowia sg dla oséb z cato$ciowymi
zaburzeniami rozwoju bardzo waine, poniewaz determinuja mozliwos¢ realizacji wielu innych,
a nawet wszystkich pozostatych przynaleznych im praw. Bariery w osiggnieciu mozliwie najwyzszego
stanu zdrowia przez osoby z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju, okreslone przez uczestnikdw debat
srodowiskowych dotyczg przede wszystkim:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Zbyt pdoina diagnoza oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju - opdinienie w rozpoczeciu
leczenia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby badan przesiewowych

2. Uwrazliwianie za pomocg szkolen i warsztatéw lekarzy pediatrow oraz innych
specjalizacji na specyfike objawdw catosciowych zaburzen rozwojowymi w zachowaniach
dzieci

Nazwa barier/y:

Zta organizacja i finansowanie stuzby zdrowia:

Za mato lekarzy specjalizujacych sie w catosciowych zaburzeniach rozwoju;
Za mato przychodni specjalistycznych;

—  Zbyt dtugi czas oczekiwania na wizyty i badania;

Drogie komercyjne ustugi medyczne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie finansowania NFZ specjalizacji zwigzanych z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju.

2. Preferencja przyje¢ pacjentdw z catosciowymi zaburzeniami rozwoju do lekarzy innych
specjalizacji.

Nazwa barier/y:

Zta organizacja pracy przychodni/szpitali — w szczegdlnosci konieczno$é fizycznego oczekiwania
w kolejce;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zapisy na wizyte przez Internet.
2. Zapisy na konkretng godzine (pierwsza lub ostatnia wizyta danego dnia).
3. Pierwszenstwo osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju w kolejce.

Nazwa barier/y:

Lekarze innych specjalizacji nieprzygotowani do zajmowania sie pacjentami z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby godzin przedmiotéw pedagogicznych i psychologicznych w ramach
programu studiéw medycznych.
2. Szkolenia ustawiczne w zakresie zajmowania sie pacjentami z cato$ciowymi zaburzeniami
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3. Stworzenie motywujgcego i prestizowego certyfikatu dla lekarzy przyjaznych osobom
z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:

Brak koordynacji opieki medycznej z uwzglednieniem potrzeb oséb z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Lekarz badz pracownik koordynujgcy leczenie pacjenta przez cate zycie,
z uwzglednieniem jego niepetnosprawnosci

2. Elektroniczna karta pacjenta z catosciowymi zaburzeniami rozwoju - system
automatycznych skierowan do lekarzy i generowania recept do konkretnych aptek

Nazwa barier/y:

Brak kompleksowej informacji dla pacjenta i jego rodziny o mozliwosciach korzystania z ustug
medycznych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Akcje informacyjno-uswiadamiajgce
2. Jeden serwis internetowy — poradnik rodzica i pacjenta (w tym wiedza praktyczna - dokad
sie uda¢, w jakiej kolejnosci, ktdra wizyta wymaga skierowania itd.)

Nazwa barier/y:
Brak wystarczajgcej opieki medycznej w szkotach, osrodkach itd.
Postulowany kierunek zmian:

taczenie edukacji z terapig, zapewnienie personelu medycznego we wszystkich szkotach
i placdwkach, w ktérych moze przebywac dziecko z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

3.7.10. Rehabilitacja (art. 26)

Zdaniem doradcéw programowych dostep do rehabilitacji dla oséb z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju, podobnie jak dostep do zdrowia jest bardzo wazny, poniewaz determinuje
mozliwos¢ realizacji wielu innych, a nawet wszystkich pozostatych przynaleznych im praw. Bariery
w dostepie do rehabilitacji, jakich doswiadczajg osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju dotycza
przede wszystkim:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zbyt péina diagnoza catosciowych zaburzen rozwojowych - opéZnienie w rozpoczeciu terapii;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby badan przesiewowych
2. Szybkie tworzenie wieloletnich, indywidualnych planéw terapii

Nazwa barier/y:
Zta organizacja publicznych osrodkéw rehabilitacyjnych:

— Za mata liczba osrodkéw terapeutyczno-rehabilitacyjnych (zwtaszcza w mniejszych
miastach);
—  Zbyt dtugi czas oczekiwania na rozpoczecie rehabilitacji;

— Brak ciggtosci rehabilitacji;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie finansowania.

Rozszerzenie sieci bezptatnych osrodkéow terapeutycznych o mniejsze miasta.

W przypadku oséb niskofunkcjonujgcych zapewnienie rehabilitacji w ich domach.
Wieksze wsparcie panstwa dla organizacji pozarzgdowych, zajmujgcych sie rehabilitacjg
0s0b z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

PwnN

Nazwa barier/y:

Brak kompleksowej informacji o mozliwosci uzyskania pomocy;

Postulowany kierunek zmian:

Zgromadzenie w jednym miejscu /poradnia/punkt konsultacyjny/serwis internetowy) informacji:

— praktycznych o mozliwosciach skorzystania z bezptatnej rehabilitacji najblizej miejsca
zamieszkania,

— merytorycznych o plusach i minusach poszczegdlnych terapii.

3.7.11. Pracai zatrudnienie (art. 27)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, sytuacja oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju na
rynku pracy jest bardzo trudna i bardzo niewiele z nich, zwtaszcza wsrdd oséb niskofunkcjonujacych,
znajduje zatrudnienie. Przyczyng jest wystepowanie nastepujgcych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zbyt péina i zbyt ogdlna diagnoza, skupiajgca sie wytacznie na kwestiach medycznych;
Postulowany kierunek zmian:

Jak najwczesniejsze zdiagnozowanie, wskazanie, jakiego rodzaju czynnosci moze wykonywac dana
osoba z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju; na etapie edukacji wskazywanie przydatnych na rynku
pracy umiejetnosci wartych rozwiniecia.

Nazwa barier/y:
Warsztaty Terapii Zajeciowej i Zaktady Aktywnosci Zawodowej:

— Za mato - trudnosci formalne;
— Niedofinansowane;
— Nie przygotowuja do podjecia pracy zawodowej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie dofinansowan.
2. Tworzenie skutecznych programoéw aktywizacji zawodowej

Nazwa barier/y:

Maty udziat samorzadéw w prognozowaniu sytuacji zawodowej oséb z niepetnosprawnosciami
w regionach;

Postulowany kierunek zmian:

Sankcje dla samorzgdéw, ktdry nie wspierajg systemowej edukacji zawodowej oséb z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju oraz tworzenia przystosowanych miejsc pracy.
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Brak zréznicowanych form zatrudnienia wspomaganego;
Postulowany kierunek zmian:

1. System dostepnych doradcow i treneréw zawodowych;
2. Wsparcie psychologiczne;
3. Asystent zatrudniony w miejscu pracy.

Nazwa barier/y:

Witasna obawa przed podjeciem pracy;

Rodzina zniechecajaca do aktywnosci zawodowej;
Obawa o utrate swiadczen socjalnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie psychologiczne na etapie poszukiwania i rozpoczynania pracy.
2. Zmiana regulacji powodujacych utrate niskiej renty.

Nazwa barier/y:
Niechec¢ pracodawcéw do zatrudniania oséb z niepetnosprawnosciami:

— Niewiedza o specyfice ich niepetnosprawnosci;
—  Zbiurokratyzowane regulacje PFRON;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja pracodawcéw, kampanie spoteczne.

2. Wsparcie publiczne w przystosowaniu miejsc pracy.
3. Uproszczenie przepiséw PFRON, zwiekszenie doptat.
4. Klauzule spoteczne w zamdwieniach publicznych.

3.7.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Doradcy programowi uczestniczacy w debatach srodowiskowych uznali, ze ochrona socjalna
jest w Polsce zdecydowanie niewystarczajgca, rowniez dla oséb z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju. Do grupy barier utrudniajgcych osiggniecie odpowiedniego poziomu zycia zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Zbyt niskie swiadczenia;

Obawa przed utratg swiadczen po podjeciu pracy zarobkowej;

Wieksze narazenie osdb z catoSciowymi zaburzeniami rozwoju na ubéstwo;
Zbyt drogie ustugi komercyjne (medyczne, edukacyjne, terapeutyczne);
Postulowany kierunek zmian:

1. Podwyzszenie wysokosci Swiadczen.
2. Podwyiszenie progu zarobkoéw, ktéry nie skutkuje utratg renty lub rezygnacja
z ograniczania renty.

Nazwa barier/y:

Nieadekwatne wsparcie ustug i urzadzen:
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— Trudnosci w dostepie do przystosowanych DPS-6w;
— Skomplikowane przepisy;
— Brak kompleksowych informacji dla oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Indywidualizacja wsparcia w zaleznosci od specyfiki niepetnosprawnosci danej osoby;
2. Zmiana filozofii uzyskiwania wsparcia - przyznawanie i planowanie zamiast doraznych
staran opiekuna.

Nazwa barier/y:
Zasady i skomplikowany jezyk orzecznictwa;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana jezyka orzecznictwa na:
— Zrozumiaty dla 0séb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;
— Niestygmatyzujgcy w odbiorze otoczenia, w tym potencjalnych pracodawcdéw.

Nazwa barier/y:

Zubozenie rodzin oséb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju;
Swiadczenie pielegnacyjne uniemozliwia prace zarobkowa;
Problemy w relacjach rodzinnych, rozpad wiezi;

Postulowany kierunek zmian:

2. Terapia i wsparcie rodziny.

3. Swiadczenia pielegnacyjne oskfadkowane jak umowa o prace.

4. Mozliwos¢ podjecia pracy na czes¢ etatu lub umowe cywilnoprawng przy jednoczesnym
pobieraniu Swiadczenia.

5. Miejsca opieki dziennej oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

1. System wolontariuszy zastepujacych rodzicow w doraznych sytuacjach.

3.7.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Doradcy programowi uczestniczacy w debatach srodowiskowych uznali, ze co do zasady osoby
z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju majg czynne i bierne prawo wyborcze. Ponadto, w ich opinii
w praktyce wystepuja pewne ograniczenia w mozliwosci realizacji tego prawa, ktére wynikajg z takich
barier jak:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Osoby ubezwtasnowolnione sg pozbawione praw wyborczych;

Postulowany kierunek zmian:

Pozostawienie czynnego prawa wyborczego z pomocg doradcy (zdania podzielone).
Nazwa barier/y:

Nieprzystosowane karty i lokale wyborcze;

Postulowany kierunek zmian:

2. Dostosowanie lokali poprzez komunikacje alternatywng, jednolite i czytelne oznaczenia.
3. Wzbogacenie kart wyborczych o zdjecia/piktogramy.
4. Zwiekszenie zakresu pomocy asystenta.
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Nazwa barier/y:

Organizacja pozarzadowe:

Zbyt mate wsparcie panstwa;

Problemy finansowe;

Brak stabilnosci dziatania;

Skomplikowane procedury konkursowe, biurokracja;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu statego finansowania NGO-sdw realizujgcych zadania publiczne.
2. Przywileje dla organizacji pozarzagdowych - preferencyjne czynsze, darmowe ustugi
bankowe.

Nazwa barier/y:

NGO-sy zrzeszajace srodowisko:

Lokalne i rozproszone;

Mhniejsze doswiadczenie w pozyskiwaniu srodkéw;

Niewielki wptyw na polityke publiczng;

Zrzeszaja gtéwnie rodzicow, a nie same osoby z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Promocja sieciowania organizacji.

2. Ograniczenie biurokracji utrudniajgcej pozyskiwanie srodkéw na projekty.

3. Mocniejsze, obligatoryjne wigczanie NGO-séw procesy legislacyjne, wyniki konsultacji
wigzace dla decydentow lokalnych i krajowych.

Nazwa barier/y:

Brak poczucia sprawczosci wéréd osoéb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju;
Istniejace, ale w praktyce niewykorzystywane bierne prawo wyborcze;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja w zakresie sSwiadomosci wtasnych praw i obowigzkéw.

2. Trening umiejetnosci spotecznych w zakresie ich egzekwowania.

3. Promowanie komunikacji alternatywnej, umozliwiajgcej osobom z catosciowymi
zaburzeniami rozwoju wyrazanie swoich poglagdéw na wszystkich ptaszczyznach.

3.7.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Zgodnie z opiniami Doradcéw programowych, osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju
majg ograniczone mozliwosci korzystania z prawa do udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku
i sporcie z uwagi na wystepowanie nastepujacych barier:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczona oferta kulturalna skierowana do oséb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju;

Organizacja pracy instytucji  nieuwzgledniajgca potrzeb oséb 2z catosciowymi zaburzeniami
rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie jednolitego systemu znizek obejmujgcego rowniez podmioty prywatne.
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2. Eliminacja fizycznych kolejek - zakup biletu przez Internet lub pierwszenstwo do kasy
osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwoju.

Nazwa barier/y:
Nieprzygotowany personel instytucji kultury i innych:

— Bariera komunikacyjna;
— Motzliwosci udziatu w zyciu kulturalnym uzaleznione od rodzaju zaburzenia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia ze specyfiki i potrzeb 0séb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoiju;
2. Promowanie komunikacji alternatywnej;
3. Upraszczanie materiatow edukacyjnych, oznakowan, regulamindw etc.

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci spotecznej, zrozumienia dla potrzeb oséb z catoSciowymi zaburzeniami rozwoju
w zakresie udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Kampanie spoteczne.
2. Wspdlne przedsiewziecia integrujace dla dzieci i mtodziezy w domach kultury.

Nazwa barier/y:

Brak wyrobionych u oséb z cato$ciowymi zaburzeniami rozwoju nawykéw aktywnego spedzania
czasu wolnego;

Postulowany kierunek zmian:

Wtaczanie o0séb z niepetnosprawnosciami do wydarzen w ramach dziatalnosci kulturalnej
i artystycznej juz na etapie przedszkola.

Nazwa barier/y:

Utrudniony dostep do miejsc wypoczynku i turystyki oraz osrodkéw sportu i rekreacji;
Drogie ustugi komercyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie obtozonego sankcjami obowigzku przyjmowania do klubéw sportowych
pewnego procenta 0séb z niepetnosprawnosciami;

2. Konkretne godziny tylko dla oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwoju na basenie,
stadionie itp.

Nazwa barier/y:

Lekcje wychowania fizycznego w szkotach zniechecajgce/wykluczajgce osoby z catos$ciowymi
zaburzeniami rozwoju;

Postulowany kierunek zmian:

1. Sekcje sportowe w ramach zaje¢ WF-u.
2. Zastgpienie rywalizacji traktowaniem wychowania fizycznego jako czesci rehabilitacji
dostosowanej do mozliwosci ucznia.

Osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, ich opiekunowie jak réwniez
przedstawiciele instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegaja gorszg sytuacje oséb
niepetnosprawnych w poréwnaniu do osdb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw takich jak:
rownosc i dyskryminacja, niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, wolnosé wypowiedzi, dostep

E ik

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwdj

Unia Europejska ST
Europejski Fundusz Spoteczny *

do informacji, poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki
zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji,
wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup respondentéw wskazujg na w miare réwne
traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy
zauwazy¢, ze osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, ich opiekunowie oraz przedstawiciele
instytucji do$¢ czesto sg zdania, ze pomoc panstwa dla oséb niepetnosprawnych jest
niewystarczajagca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg
niezwykle istotne (majg duze znaczenie) zaréowno dla osdb z catoSciowymi zaburzeniami
rozwojowymi, opiekundw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktory
wskazuje na potrzebe poprawy warunkéw i jakosci zycia oséb z catosciowymi zaburzeniami
rozwojowymi praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawdéw
dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu
spotecznym®®.

3.8. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z ZABURZENIAMI | URAZAMI NEUROLOGICZNYMI
W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM PRAW17
3.8.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Zdaniem Doradcéw programowych, sytuacja kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
(ZUN) jest trudniejsza niz sytuacja mezczyzn z tego srodowiska oraz kobiet bez niepetnosprawnosci.
Za bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie ich praw Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Spoteczna odmowa np. prawa do kariery zawodowej, rozwoju, czy do macierzynstwa i zaktadania
rodziny w stosunku do kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Niedostateczne wsparcie kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, w przypadku zatozenia
przez nie rodziny;

Niedostateczne wsparcie w zakresie rozwigzan wspomagajacych miode matki: asystentéw
pomagajacych w prowadzeniu gospodarstwa domowego czy programoéw utatwiajacych opieke nad
starzejgcymi sie rodzicami kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Nieprzygotowany personel medyczny na przyjecie pacjentki z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (ginekologia, seksuolog, potoznictwo);

Brak $wiadomosci spotecznej przejawiajacy sie niechecia do innosci, brakiem tolerancji, poczuciem
wyzszosci nad kobietg z zaburzeniami i urazami neurologicznym;

Brak odpowiedniej ochrony, mimo ze czesto kobiety z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
bardziej narazone s3, w domu i poza nim, na przemoc, obrazenia lub zniewagi, zaniedbania lub
niedbate traktowanie, maltretowanie lub wykorzystywanie;

Niechec¢ pracodawcéw do zatrudniania kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznym;

Postulowany kierunek zmian:

16 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
2017r.

Bukowiecki B., Raport srodowiskowy - Srodowisko 0s6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Osob Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Podnoszenie Swiadomosci kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat
przystugujgcych im praw.

Wsparcie finansowe dla kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, ktére chcg podijac
zatrudnienie.

Projekty aktywizujgce na rynku pracy, skierowane do kobiet z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Dostosowanie obiektédw finansowanych przez NFZ, szczegdlnie odpowiadajacych potrzebom
zdrowotnym kobiet (w tym z niepetnosprawnosciami), m.in. likwidacja barier
architektonicznych, komunikacyjnych, odpowiedni dobér i szkolenie personelu medycznego.
Wsparcie dla kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi posiadajgcych rodziny,
opiekujacych sie rodzinami.

Wsparcie samorzaddéw.

Dziatania majgce na celu poprawe wizerunku kobiet z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi, zwiekszanie samoswiadomosci i poczucia wartosci.

Szkolenia zwiekszajgce kompetencje spoteczne, wsparcie psychologiczne.

Indywidualizacja terapii i podejscia medycznego do potrzeb kobiet z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi

10. Tworzenie komérek kobiet z niepetnosprawnosciami w srodowiskach feministycznych.
11. Porady prawne dla kobiet z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3.8.2.

Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

W opinii Doradcdw programowych, sytuacja dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi

(ZUN) jest bardzo trudna, a ich prawa s3 naruszane. Za bariery najistotniej wplywajgce na
ograniczenie ich praw Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niezapewnienie petnego dostepu do zintegrowanej edukacji (bariery architektoniczne, brak
odpowiednio wyksztatconej kadry nauczycieli):

Niska swiadomos¢ spoteczna, powodujagca brak zrozumienia dla innosci dzieci
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi i ich stanu, co w konsekwencji uniemozliwia im
petne uczestnictwo w Zyciu grupy rowiesniczej, a przez to rdéwniez budowanie
odpowiednich relacji z réwiesnikami;

Niska swiadomos¢ rodzicéw, ktdrzy w trosce o swoje dzieci czesto stajg sie nadopiekunczy,
w konsekwencji dziatajagc na niekorzys¢ dziecka, wyrabiajac w nim nawyk wyuczonej
bezradnosci;

Postulowany kierunek zmian:

ounsEwWwN

Zwiekszanie Swiadomosci rodzicéw dzieci z niepetnosprawnosciami.

Zwiekszenie Swiadomosci spotecznej — kampanie i dziatania spoteczne.

Zwiekszanie Swiadomosci grupy réwiesniczej.

Odpowiednia edukacja nauczycieli.

Dostosowanie infrastruktury do potrzeb dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnosciami (szkoty),
Zmniejszenie izolacji spotecznej dzieci z niepetnosprawnosciami.

3.8.3. Dostepnosc (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Zdaniem Doradcéw programowych, w okresie ostatnich lat dostepnos¢ w wielu obszarach

zycia spotecznego poprawita sie, jednak nadal wystepujg bariery wynikajace z braku dostosowania
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przestrzeni, procedur, komunikacji i in., ktore utrudniajg istotnie osobom z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (ZUN) korzystanie z przynaleznych im praw. Za bariery najistotniej wptywajgce na
ograniczanie 0sdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne w przestrzeni publicznej i wewnatrz instytucji uzytku publicznego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Niwelowanie barier architektonicznych w przestrzeni publicznej i wewnatrz instytucji uzytku
publicznego.

2. Konsultowanie projektéw/zmian/rozwigzan osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3. Odpowiednie przepisy prawa budowlanego zmuszajgce inwestorow do budowanie obiektéw
przystosowanych do potrzeb oséb niepetnosprawnych.

4. Poprawa egzekwowania zapisdw prawa budowlanego i Konwencji.

Nazwa barier/y:

Niedostateczna weryfikacja powszechnie wprowadzanych rozwigzan pod katem dostepnosci dla
oso6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Konsultowanie powszechnie wprowadzanych rozwigzan, projektow/zmian z osobami
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,

2. Zachecanie dostawcow ustug i produktéw do konsultowania/testowania ustug/produktéw
z osobami z zaburzeniami i urazami neurologicznymi

Nazwa barier/y:

Niedostateczne dostosowanie transportu publicznego do potrzeb oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi:

— Zbyt mato pojazdéw niskopodtogowych;
— Niedostateczne dostosowanie dworcow i pociggéw;

Postulowany kierunek zmian:

1. Likwidacja barier zwigzanych z przemieszczaniem sie.

2. Wymiana taboréw.

3. Udostepnianie informacji o s$rodkach transportu dostosowanych do potrzeb o0sdéb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

Nazwa barier/y:
Niedostateczny dostep do ustug i administracji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty i procedur administracyjnych o mozliwos¢ korzystania z ustug
realizacji on-line.
2. Przyjmowanie oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi poza kolejnoscia.

Nazwa barier/y:

Zbyt mate dofinansowanie na zwiekszenie dostepnosci rehabilitacji, w tym na likwidacje barier
architektonicznych oraz na sprzet wspomagajacy i rehabilitacyjny umozliwiajacy samodzielnos¢
os6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
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1. Zwiekszenie dostepu do rehabilitacji i sprzetu rehabilitacyjnego i wspomagajacego.

2. Zwiekszenie wspotpracy z samorzadami w zakresie wsparcia dostepu 0sdb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do rehabilitacji.

3. Optymalizacja gospodarowania posiadanymi S$rodkami (konsultacje z osobami
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi).

Nazwa barier/y:

Niski poziom wiedzy oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat. przystugujacych im
praw w zakresie dostepu do rehabilitacji;

Niska swiadomosc¢ spoteczna — brak empatii i umiejetnosci rzetelnej weryfikacji, czy dany obiekt,
jest dostosowany do potrzeb ON;

Niska swiadomos$¢ spoteczna w zakresie praw przynaleinych oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

Niedostateczne mozliwosci sprawdzenia, czy dany obiekt uzytku publicznego jest przystosowany
do potrzeb oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie przystugujacych im
praw.

2. Edukacja spoteczna w zakresie praw przystugujacych osobom z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

3. Kampanie spoteczne zwiekszajgce empatie i zrozumienie praw i potrzeb oséb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

4. Wspieranie dostepu do rzetelnej informacji o dostepnosci budynkéw pozytku
publicznego oraz ustugach dla osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

Nazwa barier/y:
Postawy osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi:

— Woyuczona, podtrzymywana przez otoczenie bezradnos¢;
Brak samodzielnosci;
Brak checi rozwoju samodzielnosci;
— Woycofanie i brak wiary w siebie;
Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia/ kursy (takze on-line) dla osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi z oferty
i obstugi urzadzen oraz nowych technologii wspierajgcych ich samodzielnosé.

2. Wsparcie edukacyjne rodzin oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat
mozliwosci, dostepnych kurséw, szkolen, technologii wspierajgcych samodzielnos¢ oséb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi oraz korzysci ptyngcych z samodzielnosci.

3. Wsparcie psychologiczne.

3.8.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Opinie wyrazone przez Doradcéw programowych wskazujg, ze osoby z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi czesto doswiadczajg z uwagi na niepetnosprawnosé naruszenia praw do réwnosci
wobec prawa i dostepu do wymiaru sprawiedliwos$ci, co powoduje, Zze czasami nie ujawniaja
informacji, ze sy osobami z tym rodzajem niepetnosprawnosci. Za bariery najistotniej wptywajace na
ograniczenie ich praw Doradcy uznali:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci o prawach oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi wsréd oséb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi oraz wsréd spoteczenstwa;

Postulowany kierunek zmian:

1. Ogodlnopolski portal informacyjny, poradnia KPON.

Przedstawienie KPON w zwiezty i tatwy do przyswojenia sposdb.

Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych.

Dofinansowanie na rzecz organizacji takich szkolen.

Wieksza ilo$¢ informacji na temat praw oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
w mediach.

ukwn

3.8.5. Prowadzenie zycia samodzielnie i przy wtaczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych uczestniczagcych w debatach
Srodowiskowych, mozliwos¢ prowadzenia samodzielnego zycia przy wtgczeniu w spoteczenstwo przez
osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, zalezy od stopnia nasilenia niepetnosprawnosci. Sg
wsrdd nich osoby, ktére mogg catkowicie zy¢ niezaleznie, jednak s3 tez takie osoby, ktére z uwagi na
silne zaburzenia i urazy neurologiczne nie sg w stanie pokona¢ samodzielnie barier wystepujacych
w srodowisku spotecznym. Za bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie ich prawa do
niezaleznego zycia Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne w instytucjach pozytku publicznego i w przestrzeniach wspdlnych,
w lokalach mieszkalnych i w ich najblizszym otoczeniu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zaangazowanie wtadz lokalnych do skutecznego dziatania na rzecz oséb niepetnosprawnych,
na podlegtych jej terenach i w podlegajacych jej instytucjach:

— dofinansowanie do instytucji wyrdwnujgcych szanse i niwelujgcych bariery dostepu do
swoich ustug,

— znoszenie barier architektonicznych,

— konsultowanie rozwigzan z reprezentantami Srodowiska oséb niepetnosprawnych, w tym
0s6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,

— zmiany zasad finansowania i utatwienia dla pozyskiwania sSrodkéw na adaptacje mieszkan
0s0b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,

— zwiekszenie liczby lokali dostosowanych do potrzeb oséb niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:
Zbyt niskie swiadczenia rentowe i socjalne;

Brak dochodéw 1z innych irddet niz zwigzanych z niezdolnoscia do pracy wynikajacy
z niepetnosprawnosci;

Postulowany kierunek zmian:

2. Podniesienie $wiadczen rentowych i socjalnych.

3. Optymalizacja wykorzystywania srodkow przystugujacych osobom z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

4. Wsparcie aktywizacji zawodowe]j 0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.
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Nazwa barier/y:

Ograniczanie samodzielnosci przez rodzine;

Zjawisko pozornego dostosowania wsparcia dla oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja opiekundw oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat potrzeb
i praw 0s6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

2. Edukacja osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie przynaleznych im
praw i mozliwosci korzystania z nich.

3. Wspieranie nauki oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie
samodzielnosci i pozwalanie im na wykonywanie mozliwych dla nich czynnosci zycia
codziennego.

4. Rozbudowa sieci asystentdw, umozliwiajgcych osdb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi samodzielne zycie.

Nazwa barier/y:

Wstyd i strach oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi przed kontaktem z osobami bez
niepetnosprawnosci;

Niska Swiadomos¢ spoteczna na temat praw oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa — kampanie spoteczne.
2. Dziatania spoteczne na rzecz wigczenia oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do
spoteczenstwa.

Nazwa barier/y:

Niedostateczny dostep do rehabilitacji przedtuzajacej sprawnos¢;
Maty dostep do refundowanych lekdéw;

Niedostepnos¢ systemoéw pomocowych dla opiekunéw - rent;
Zbyt mata liczba asystentéw;

Niewtasciwe dziatania osrodkéw pomocy spotecznej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wiekszy dostep do rehabilitacji i refundowanych lekow,
2. Zwiekszenie liczby asystentow dla osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3.8.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych, wiele osdb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi czesto doswiadcza naruszania ich prawa do poszanowania prywatnosci z uwagi na
swojg zalezno$¢ od rodzicéw/opiekundw. Za bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie ich
prawa do poszanowania prywatnosci Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Dziatania instytucji i organizacji pomocowych, sposéb przyznawania srodkéw pomocowych;

Postulowany kierunek zmian:
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1. Uproszczenie procedur przyznawania srodkow pomocowych.

2. Szkolenia dla pracownikéw socjalnych i innych dziatajgcych w obszarze wsparcia osob
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat przystugujgcego im prawa do
poszanowania prywatnosci.

Nazwa barier/y:
Postawy otoczenia:

— Niska Sswiadomos¢ spoteczna;

— Przedmiotowe traktowanie oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

— Dysponowanie przez rodzine rentg/ innymi swiadczeniami oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie $wiadomosci spotecznej, kampanie spoteczne.
2. Edukacja rodzin i opiekunéw w zakresie praw o0séb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Nazwa barier/y:
Postawy osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi:

— Wyuczona bezradnos¢;

— Brak samodzielnosci;

— Oczekiwanie wsparcia;

— Lek/ nieche¢ przed rozwijaniem samodzielnosci;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie przystugujacych im
praw.
2. Aktywizacja zawodowa 0sdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3.8.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

W opinii Doradcéw programowych, osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
napotykajg na powazne trudnosci w realizacji prawa do poszanowania domu i rodziny. Za bariery
najistotniej wptywajace na ograniczenie ich praw Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niska swiadomos¢ spoteczna i postawa spoteczefistwa wobec praw oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

Ograniczone mozliwosci osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi osiggniecia duzej
samodzielnosci przy odpowiednim wsparciu;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja, podnoszenie swiadomosci otoczenia oséb niepetnosprawnych: najblizszej
rodziny oraz personelu ustug publicznych, z zakresu praw osdb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi oraz mozliwosci petnienia przez nie wielu rél spotecznych, takie
matzonka i rodzica.

2. Ochrona przestrzegania praw o0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.
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Brak/lub niewystarczajaca oferta wsparcia ze strony instytucji i organizacji pomocowych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Racjonalna dystrybucja sSrodkdw pomocowych, szczegdlnie dla rodzin dzieci
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,

2. Odpowiednie wsparcie rodzicéw niepetnosprawnych — np. przez asystentow
i wolontariuszy.

Nazwa barier/y:

Postrzeganie osob niepetnosprawnych, w tym oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi jako
0s6b aseksualnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi z zakresu $wiadomego
planowania rodziny oraz na temat zycia w rodzinie.

2. Edukacja spoteczenstwa w zakresie prawa oséb niepetnosprawnych do zwigzkow,
matzenstwa i posiadania rodziny.

3.8.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie z opinig Doradcéw programowych, osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
napotykajg na duze trudnosci w ramach kazdego szczebla ksztatcenia, przez co ich poziom
wyksztatcenia jest zasadniczo niski. Za bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie ich prawa do
edukacji Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Niedostateczne wsparcie w dostepie do edukacji:

— Niedostateczny dostep do transportu do szkoty;

— Bariery architektoniczne w szkotach;

— Niedostosowanie szkét do potrzeb dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

— Maty dostep do odpowiednich pomocy naukowych/materiatéw dydaktycznych;

— Nieréwnos¢ dostepu dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do réznych etapéw
edukacji;

— Ograniczone wsparcie dla rodzicow dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie mozliwosci finansowania potrzeb dzieci z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi w zakresie transportu do i ze szkoty.

2. Przystosowanie przedszkoli, innych form wychowania przedszkolnego i szkét do potrzeb
dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi (likwidacja barier architektonicznych,
dostosowanie przestrzeni wspolnych) na kazdym z pozioméw edukacji. Szersza
wspofpraca z samorzadami.

3. Przeksztatcenie kazdej szkoty ogdlnodostepnej w szkote umozliwiajagcg nauczanie
integracyjne.

4. Przygotowanie pomocy naukowych i materiatéw dydaktycznych dla dzieci z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi.

5. Wspieranie powstawania i funkcjonowania grup wsparcia dla rodzicdw, szersza
wspotpraca z samorzadami.
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Niska swiadomo$¢ spoteczna, pietnowanie dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
(szczegolnie z niepetnosprawnoscig narzadu ruchu);

Niski poziom akceptacji i brak wiary w mozliwosci intelektualne i poznawcze dzieci z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi;

Niski poziom integracji spotecznej dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Bariery psychologiczne, komunikacyjne i w komunikowaniu sie;
Wstyd i strach osob z niepetnosprawnosciami przed kontaktem z osobami bez niepetnosprawnosci;

Brak petnej akceptacji dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w grupach réwiesniczych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja kadry pedagogicznej (edukowanie z zakresu specyfiki pracy i integracji dzieci
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi z réwiesnikami).

2. Edukacja rodzicow i dzieci bez niepetnosprawnosci — budowanie ich otwartosci
i zrozumienia dla 0sdéb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3. Kampanie i akcje spoteczne

Nazwa barier/y:

Niedostateczne przygotowanie personelu szkét (zwtaszcza integracyjnych) do opieki i edukacji
dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi:

— Niedostateczna opieka psychologéw nad dzieémi z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
w szkotach;

— Maly dostep do asystentéw dla dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

— Niskie zarobki wyspecjalizowanych nauczycieli;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja kadry nauczajgcej (edukowanie z zakresu specyfiki pracy i integracji dzieci
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi z rowiesnikami).

2. Jesli to konieczne zapewnienie dzieciom ZUN asystentdw i opiekundw.

3. Stata opieka psychologéw, monitorujgcych rozwdj dziecka z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Nazwa barier/y:

Niedostosowane do potrzeb dzieci z zaburzeniami i urazami neurologicznymi procedury
egzaminowania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie form egzaminéw (regularnych sprawdziandw, egzamindw wstepnych,
matur) do potrzeb ucznidw z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

2. dostosowanie arkuszy egzaminacyjnych do potrzeb dzieci z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (np. wiekszy font, udostepnienie cyfrowych arkuszy egzaminacyjnych).

3. Umotzliwianie zamiany odpowiedzi ustnej na pisemng i odwrotnie.

Nazwa barier/y:

Niedostosowanie ksztatcenia ustawicznego osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do
rynku pracy;

Duze bezrobocie wsrod oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:
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Nalezy dostosowaé ksztatcenie ustawiczne do rynku pracy, wtgczy¢ pracodawcow w aktywizacje
zawodowa.

Nazwa barier/y:

Niedostateczny dostep do oferty ksztatcenia pozaszkolnego dostosowanej do potrzeb oséb/dzieci
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szersza i bardziej konkretna informacja o mozliwosciach ksztatcenia pozaszkolnego —
ogodlnopolska baza kurséw.

2. Dofinansowania kurséw dla oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3. Dostosowywanie oferty kursdw do faktycznej sytuacji rynkowej i potrzeb osdb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,

4. Likwidacja barier architektonicznych w jednostkach systemu os$wiaty, w ktérych
odbywajg sie kursy zawodowe lub zmiana ich lokalizacji.

5. Wspieranie aktywnosci oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie
podnoszenia kwalifikacji zawodowych.

6. Wspieranie zwiekszania sie liczby kurséw e-learningowych.

3.8.9. Zdrowie (art. 25)

Ogdlna sytuacja w polskiej stuzbie zdrowia, oceniona zostata przez Doradcéw programowych
jako zta zaréwno w przypadku pacjentdw bez niepetnosprawnosci, jak i 0séb z réznymi rodzajami
niepetnosprawnosci. Za bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie praw oséb z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery ,systemowe”:

— Trudnosci w rejestracji;

— Mata liczba placéwek medycznych lub duza odlegto$é miejsca zamieszkania od nich;

— Zbyt mato specjalistow;

— Niedostateczny dostep do specjalistycznego sprzetu medycznego, specjalistycznych badan;
— Dtugie kolejki oczekiwania na wizyte u specjalisty;

— Limity przyjec do specjalisty;

—  Zbyt krotki czas przewidziany na wizyte dla pacjenta;

— Niezapewnienie dtugoterminowego planu leczenia, ,sciezki neurologicznej”;

— Ograniczenia w leczeniu ze wzgledu na rodzaj choroby lub wiek;

— Dtugi i trudny proces uzyskiwania diagnozy i orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci;
— Ograniczony dostep do innowacyjnych metod leczenia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby gabinetéw publicznej opieki zdrowotnej.

2. Zwiekszenie liczby specjalistow.

3. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji internetowej lub telefonicznej.

4. Umozliwienie dostepu do petnej bazy informacji o chorobie — informacje dla pacjenta,
pomoc przy znajdowaniu najkrétszego terminu wizyty.

Wydtuzenie czasu trwania wizyty u specjalisty (powyzej 15 min.).

6. Utworzenie skoordynowanego planu leczenia, ,,Sciezki neurologicznej” dla chorych w tym

opieki poszpitalnej.
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7. Usprawnienie i podniesienie jakosci procesu diagnostycznego.
8. Podniesienie wysokosci rent/ $wiadczen socjalnych (tak, by oséb z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi mogty korzysta¢ z nierefundowanych ustug NFZ).

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i komunikacyjne w dostepie do opieki zdrowotne;j:

— Utrudnienia w dotarciu i samodzielnym poruszaniu sie po placéwce medycznej;

— Ograniczone mozliwosci petnego korzystania z dostepnej w placéwce infrastruktury;

— Niedostateczny dostep do podstawowych sprzetow przystosowanych do potrzeb oséb
niepetnosprawnych w placéwkach medycznych (t6zka, fotele);

Postulowany kierunek zmian:

1. Likwidacja barier architektonicznych.
2. Konsultowanie projektéw/zmian z osobami z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.
3. Bezptatny transport dla chorych.

Nazwa barier/y:
Bariery w komunikacji:

— Negatywne nastawienie i nieche¢ personelu medycznego do kontaktu z osobami
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

— Brak odpowiedniej i petnej wiedzy stuizb medycznych o jednostce chorobowej oraz
mozliwosciach leczenia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia personelu medycznego na temat potrzeb i praw osdb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.
2. Stworzenie centrum informacyjnego dla chorych.

Nazwa barier/y:
Ograniczony dostep do opieki , poszpitalnej”;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewnienie opiekuna/asystenta.
2. Utworzenie lekarskich zespotéw specjalistycznych do opieki domowej (neurolog,
logopeda, psycholog).

Nazwa barier/y:
Bariery finansowe:

— Zbyt niskie swiadczenia, brak dochodow z innych Zrédet, ktére pozwalatyby na korzystanie
z ustug specjalistow poza NFZ;

Postulowany kierunek zmian:

1. Podniesienie rent/$wiadczen socjalnych.
2. Wsparcie aktywizacji zawodowej osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

Nazwa barier/y:

Niski poziom s$wiadomosci personelu medycznego o osobach z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (szczegdlnie lekarzy pierwszego kontaktu);

Niska swiadomosc spoteczna o objawach chordb i sposobach niesienia pierwszej pomocy);
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1. Wspieranie edukacji lekarzy i personelu medycznego na kazdym szczeblu.
2. Dziatania edukacyjne skierowane do spoteczeristwa.

3.8.10. Rehabilitacja (art. 26)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, system rehabilitacji jest nieefektywny.
Z perspektywy osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi majgcymi szczegdlnie trudng sytuacje
wynika to z samego podejscia do rehabilitacji, ktére zasadniczo odbiega od modelu $rodka
zapobiegawczego i wydtuzajgcego okres prawidtowego funkcjonowania chorego. Za bariery
najistotniej wptywajace na ograniczenie praw o0sdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do
rehabilitacji Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia systemowe:

— Mata liczba placéwek rehabilitacyjnych;

— Mata liczba specjalistow;

— Maly dostep do placéwek w matych miejscowosciach;

— Dtugi okres oczekiwania na zabiegi;

— Niedostateczny system informacyjny umozliwiajacy efektywniejsze uzyskiwanie dostepu
do rehabilitacji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placéwek oferujgcych zabiegi rehabilitacyjne w ramach publicznej
opieki zdrowotnej.

2. Stworzenie systemu informacyjnego, umozliwiajgcego efektywniejsze uzyskiwanie
dostepu do rehabilitacji.

3. Efektywniejsze wykorzystanie srodkéw NFZ przeznaczanych na rehabilitacje.

4. Podniesienie wysokosci rent/$wiadczen socjalnych (tak, by OZUN mogli korzystac
z nierefundowanych ustug NFZ).

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne i transportowe;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewnienie chorym placéwek w bezposrednim sgsiedztwie miejsca zamieszkania

2. Organizacja i refundacja transportu na zabiegi

3. Zapewnienie mozliwosci rehabilitacji w domu chorego

4. Zapewnienie dostepu do ustug asystentéw i opiekundéw oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi

Nazwa barier/y:

Niedostateczne zapewnienie dostepu osobom z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do
specjalistycznych i dlugoterminowych programoéw rehabilitacji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Systemowe podejscie i wiarygodna ocena efektywnosci rehabilitacji.

2. Dyspanseryjny model poradnictwa — kompleksowa opieka nad chorym, zespot
specjalistow (lekarz specjalista, fizjoterapeuta, neuropsycholog /psycholog/, logopeda
i pracownik socjalny).

3. Zwiekszenie limitéw na pobyty w sanatoriach.
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Nazwa barier/y:
Wysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;

Ograniczony dostep do konsultanta zapewniajgcego wybor optymalnego sprzetu wspomagajacego
lub rehabilitacyjnego;

Dtugi okres oczekiwania na dofinansowany sprzet wspomagajacy lub rehabilitacyjny;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie limitéw refundacyjnych, aby umozliwi¢ refundacje sprzetu najnowszej generacji.

2. Stworzenie jednostki konsultacyjnej — pomagajacej chorym w dobraniu optymalnego sprzetu
wspomagajgcego lub rehabilitacyjnego.

3. Edukacja osdéb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w zakresie praw i sposobdéw
ubiegania sie o przystugujace im rehabilitacje i urzadzenia wspomagajace.

3.8.11. Praca i zatrudnienie (art. 27)

Ocena sytuacji oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na runku pracy, dokonana przez
Doradcow programowych, wskazuje, ze osoby ten najczesciej pozostajg bez pracy i zatrudnienia. Za
bariery najistotniej wptywajgce na ograniczenie ich prawa do pracy Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Braki edukacyjne, niskie kompetencje zawodowe 0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Brak odpowiednich ofert pracy;

Niedostateczne przygotowanie osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do udziatu
w otwartym rynku pracy;

Nieche¢ osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do zdobywania nowych kwalifikacji
zawodowych oraz przekwalifikowania;

Niedostateczny dostep do odpowiedniej jakosci doradztwa zawodowego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wiekszy nacisk na edukacje oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
i wyksztatcenie dostosowane do potrzeb rynku pracy.

2. Intensywna praca nad kompetencjami zawodowymi oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi, oferta szkdét zawodowych/szkolern adekwatnych, w tym
przekwalifikujgcych zgodnych z aktualnymi potrzebami rynku pracy.

3. Zwiekszenie liczby stanowisk pracy chronionej i przystosowanej.

4. Wieksze wsparcie ze strony instytucji i organizacji panstwowych.

5. Profilowane doradztwo zawodowe.

Nazwa barier/y:
»Putapka rentowa”;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana przepiséw o maksymalnej wysokosci dochodu z tytutu pracy zarobkowej
w przypadku otrzymywania renty.

2. Mozliwos$¢ czasowego zawieszenie Swiadczen rentowych i pomocowych w momencie
podjecie pracy zarobkowej.
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Bariery w podjeciu zatrudnienia:

— Niedostateczny dostep do odpowiadajgcego potrzebom oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi transportu do pracy;

— Bariery architektoniczne w budynkach pracodawcy;

— Niedostateczne przystosowanie miejsc pracy do potrzeb oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

— Nieznajomos¢ praw osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi zaréwno wsrod
pracownikéw jak i pracodawcoéw;

— Niezapewnienie osobom z zaburzeniami i urazami neurologicznymi dostepu do wiedzy
0 prawie pracy;

— Obawy i uprzedzenia pracodawcéw przed zatrudnianiem oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

— Postawy niecheci wobec os6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi wsréd
wspotpracownikow;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja pracodawcéw.

2. Kampanie spoteczne zwiekszajace tolerancje i wiedze o osobach z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

3. Ulgi i utatwienia dla pracodawcéw zatrudniajgcych osoby z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi

Nazwa barier/y:
Nieréwnos¢ w warunkach zatrudnienia:

— Nieréwnosc ptacy, grozba ubdéstwa (nizsze ptace, wieksze wydatki);

— Brak mozliwosci podnoszenia kwalifikacji zawodowych i awansu;

— Orzecznictwo medycyny pracy i ZUS utrudniajgce podjecie zatrudnienia z uwagi na
stosowane stygmatyzujace pojecia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wyréwnanie pfac pracownikow.

2. Wspieranie pracownikdw z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w podnoszeniu
kwalifikacji zawodowych i uzyskania awansu zawodowego.

3. Edukacja oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi w kwestii przystugujgcych im
praw pracowniczych.

4. Monitorowanie sytuacji oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi np. pod katem
ew. dyskryminacji zawodowej.

5. Edukacja lekarzy medycyny pracy o mozliwosciach pracy oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi

6. Zmiana nazewnictwa stosowanego w orzecznictwie o niezdolnosci do pracy,
zorientowanie go na mozliwosci i zdolnosci, a nie ograniczenia i niezdolnosc.

Nazwa barier/y:

Mata dostepnos¢ opieki zdrowotnej, programéw lekowych i rehabilitacyjnych umozliwiajgcych
osobom z zaburzeniami i urazami neurologicznymi mozliwie dtugie zachowanie sprawnosci;

Postulowany kierunek zmian:

Opieka dla 0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi aktywnych zawodowo.
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3.8.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Jak wynika z oceny Doradcéw programowych, sytuacja finansowa osdb z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi jest bardzo trudna, poniewaz najczesciej uzyskujg bardzo mate dochody
i jednoczesnie ponoszg duze koszty zwigzane z zapewnieniem potrzeb wynikajgcych
z niepetnosprawnosci. Za bariery najistotniej wptywajace na ograniczenie ich prawa do odpowiednich
warunkdw zycia i ochrony socjalnej Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Trudnosci finansowe:

— Zagrozienie ubdstwem osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, wynikajce
z nizszych ptac, bezrobocia oraz zbyt niskich swiadczen (rent i zapomaég socjalnych);

— Trudnosci proceduralne zwigzane z otrzymaniem rent i $wiadczen socjalnych;

— Niedostepne swiadczenia dla opiekunéw dorostych oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (wynagrodzenia za opieke nad osobami z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi);

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie finansowe — podniesienie wysokosci rent/ swiadczen oraz zmiany w systemach
rentowych — mozliwos¢ jej zawieszenia na czas podjecie pracy zarobkowej.

2. Systemy przeciwdziatania wyuczonej bezradnosci oséb niepetnosprawnych — wieksze
zaangazowanie witadz i samorzaddw lokalnych w aktywizacje zawodowa o0séb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

3. Przyspieszenie i uproszczenie procedur wydawania rent i $wiadczen socjalnych.

4. Swiadczenia dla opiekunéw o0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.

Nazwa barier/y:
Mieszkaniowe bariery adaptacyjne:

— Niedostateczny dostep do przystosowanych lokali mieszkaniowych do potrzeb oséb
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;

Postulowany kierunek zmian:
1. Konieczno$¢ ponoszenia naktaddéw finansowych na adaptacje lokali mieszkalnych.

2. System finansowanie prac adaptacyjnych, wymagajacy posiadania wktadu wtasnego.

3. Zmiany w systemie finansowania S$wiadczen na rzecz przystosowanie warunkow
mieszkaniowych do potrzeb oséb =z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
uwzgledniajace ich trudng sytuacje finansowa.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca oferta wsparcia pozafinansowego;
Odizolowanie spoteczne;

Mata dostepnos$é do asystentéw i wolontariuszy;

Brak lub nieadekwatna pomoc w ramach pomocy spotecznej;
Niski poziom wiedzy ON o przystugujgcych im prawach;

Postulowany kierunek zmian:
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1. Zwiekszanie Swiadomosci spotecznej — petna integracja w miejsce izolacji — kampanie
spoteczne i informacyjne.

2. Zwiekszenie dostepu do asystentéw i wolontariuszy dla osdéb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

3. Wieloletnie programy lekowe i rehabilitacyjne.

4. Poprawa wspotpracy instytucji i organizacji pomocy spotecznej z osobami z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi.

5. Edukacja prawna ON.

3.8.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
moga korzystac z prawa do udziatu w zyciu politycznym i publicznym, jednak wiele z nich rezygnuje
z aktywnosci w tych obszarach. Za bariery najistotniej wptywajace na realizacje przez osoby
z zaburzeniami i urazami neurologicznymi prawa do udziatu w zyciu politycznym i publicznym
Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne w przestrzeni publicznej oraz w lokalach wyborczych (wysokos¢ urn, brak
barierek, wind);

Ograniczenia samodzielnej mobilnosci;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewnienie transportu dla oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do lokali
wyborczych.

2. Przystosowanie przestrzeni publicznej i lokali wyborczych do potrzeb o0séb
z niepetnosprawnosciami.

Nazwa barier/y:

Bariery formalne i brak wiedzy oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi o przystugujacych
im prawach;

Karty do glosowania niedostosowane do potrzeb oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Niedostateczna dostepnos¢ alternatywnych form glosowania;
Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie form gtosowania do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami — karty do
gtosowania (np. wielkos¢ druku)

2. Informacje o alternatywnych formach gtosowania kierowane do osdb z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi

3. Wprowadzenie alternatywnych form gtosowania (np. mozliwos¢ gtosowania przez
Internet)

Nazwa barier/y:

Poczucie braku sprawstwa u oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Pomijanie konsultacji z osobami z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
Mata reprezentacja srodowiska w strukturach wtadzy;

Mata znajomo$¢ wiasnych praw u oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi;
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Postulowany kierunek zmian:

1.

w

Opracowanie tresci KPON w formie przystepnej dla oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych.

Dofinansowanie organizacji takich szkolen.

Wieksza ilo$¢ informacji na temat praw oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
w mediach.

Zachecanie 0s6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do czynnosci politycznych.
Zainteresowanie srodowiskiem oséb niepetnosprawnych politykow.

Tworzenie silnych organizacji dziatajgcych na rzecz oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Prowadzenie konsultacji spotecznych i sSrodowiskowych z udziatem oséb z zaburzeniami
i urazami neurologicznymi.

Nazwa barier/y:

Dziatania organizacji:

Przestarzale struktury organizacji pozarzadowych;

Niejasno i nieprecyzyjnie okreslone cele i statuty organizacji pozarzagdowych;
Niedostateczna aktywnosc¢ organizacji pozarzadowych w zakresie wymiany informacji
pomiedzy tymi organizacjami;

Niedofinansowanie organizacji;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Zwiekszenie dofinansowania na dziatania organizacji oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi.

Racjonalne dystrybuowanie $rodkéw miedzy organizacjami (nagradzanie aktywnych
i efektywnych).

Nadanie organizacjom wiekszego prawa glosu — decyzyjnosci, w miejsce prawa do
konsultacji i opiniowania.

3.8.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Zdaniem Doradcow programowych, prowadzone w ostatnich latach dziatania na rzecz
wigczenia osdb niepetnosprawnych w zycie kulturalne, rekreacje, wypoczynek i sport zwiekszyty
mozliwos¢ tej aktywnosci wsrdd osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi. Nadal jednak
mozliwosci te nie pozwalajg im korzysta¢ z tych sfer zycia spotecznego na rowni z osobami bez
niepetnosprawnosci. Za bariery najistotniej wptywajace na ograniczenie ich prawa do réwnego
udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie Doradcy uznali:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne i transportowe:

Niedostosowane lokale i budynki;

Brak przystosowanego do potrzeb oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
transportu;

Niewystarczajacy dostep do asystentow;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Usuwanie barier architektonicznych i transportowych, konsultacje ze srodowiskiem osdb

z zaburzeniami i urazami neurologicznymi.
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2. Zwiekszenie naktadéw samorzaddw na likwidacje barier architektonicznych.

3. Plany i strategie lokalne skierowane na likwidacje barier architektonicznych,
wspottworzone przez osoby niepetnosprawne w ich najblizszym otoczeniu.

4. Lokalne inicjatywy spoteczne stuzgce podnoszeniu jakosci zycia i integracji.

Nazwa barier/y:
Postawy otoczenia;

Niska swiadomos¢ spoteczna na temat potrzeb i praw oséb niepetnosprawnych w zakresie ich
udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie, w tym réwniez oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi;

Niedostateczny dostep do elastycznej oferty ogélnodostepnych zaje¢ sportowych, rekreacyjnych
i kulturalnych, ktéra obecnie nie zawsze jest odpowiednia dla oséb z zaburzeniami i urazami
neurologicznymi (w tym dostep dzieci oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do zaje¢
wychowania fizycznego w szkotach);

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie Swiadomosci spotecznej — kampanie spoteczne,

2. Wieksza ,medialnos¢” aktywnosci oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi —
wigczenie oséb niepetnosprawnych w dyskurs medialny, promocje i transmisje wydarzen.

3. Zwiekszenie otwartosci spotecznej na udziat OZUN w ogdlnodostepnych zajeciach
sportowych, rekreacyjnych i kulturalnych, w tym zwiekszenie $wiadomosci
organizatorow.

Nazwa barier/y:
Bariery finansowe:

— Ograniczenia finansowe os6b z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, brak wsparcia
finansowego na zajecia/rekreacje i/ lub na asystenta towarzyszacego w czasie
wycieczki/zajeé;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie aktywizacji zawodowej.
2. Podniesienie swiadczen i/lub dodatkowe $wiadczenia na sport/ rekreacje lub asystenta.
3. zintegrowanie zaje¢ sportowych z programami rehabilitacji.

Nazwa barier/y:
Postawy osob z zaburzeniami i urazami neurologicznymi:

— Niechec osdb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi do podejmowania aktywnosci;
— Wstyd odczuwany przez osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi przed
wychodzeniem z domu i konfrontacjg z osobami bez niepetnosprawnosci;

Postulowany kierunek zmian:

Podnoszenie swiadomosci 0séb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi na temat znaczenia sportu,
rekreacji i kultury w ich zyciu.

Osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, ich opiekunowie jak réwniez
przedstawiciele instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegajg gorszg sytuacje oséb
niepetnosprawnych w poréwnaniu do osdb petnosprawnych w wiekszosci obszarow takich jak:
rownosc i dyskryminacja, niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, wolnos¢ wypowiedzi, dostep
do informacji, poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki
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zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji,
wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup respondentéw wskazujg na w miare réwne
traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ponadto nalezy
zauwazyé, ze osoby z zaburzeniami i urazami neurologicznymi, ich opiekunowie oraz przedstawiciele
instytucji w wiekszo$ci uwazajg, ze pomoc panstwa dla oséb niepetnosprawnych jest
niewystarczajagca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary s3
niezwykle istotne (maja duze znaczenie) zaréwno dla oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi,
opiekunéw jak rowniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktéry wskazuje na
potrzebe poprawy warunkéw i jakosci zycia oséb z zaburzeniami i urazami neurologicznymi
praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawéw dyskryminacji
miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscia rozwoju zawodowego i uczestniczenia w Zzyciu
spotecznym®®.

3.9. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z CHOROBAMI PRZEWLEKLYMI W REALIZAC)I
PRZYNALEZNYCH IM PRAW ™’

3.9.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych kobiety z chorobami przewlektymi doswiadczajg
tych samych probleméw, ktére wystepujg w przypadku mezczyzn, przy czym sg one w przypadku tych
kobiet bardziej natezone Do grupy barier utrudniajacych realizacje praw przez kobiety z chorobami
przewlektymi zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Problemy z rehabilitacjg kobiet po mastektomii;
Niedostosowang do specyficznych potrzeb oséb przewlekle chorych opieke nad kobietami w cigzy;

Przejawy dyskryminacji, a nawet upokarzajgce komentarze ze strony lekarzy prowadzacych cigze
czy odbierajgcych pordéd;

Brak odpowiedniego wyedukowania spoteczenstwa, ktére odmawia osobom przewlekle chorym
prawa do prokreacji i zaktadania rodzin;

Postulowany kierunek zmian:

Brak rekomendacji ze strony srodowiska osdb z chorobami przewlektymi.

3.9.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcéw programowych, dzieci z przewlektymi chorobami
doswiadczajg duzej dyskryminacji oraz nie uzyskujg wystarczajacego wsparcia panstwa i otoczenia, by
moc w petni rozwija¢ swoje mozliwosci, osobowosé, samodzielnos¢ i niezaleznos$é. Do grupy barier
utrudniajgcych dzieciom przewlekle chorym realizacje wszystkich praw zaliczyli oni:

18 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji 0oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBiAS, styczen
2017r.

19 Kowalska-Szymanska A., Raport srodowiskowy — srodowisko 0séb z chorobami przewlektymi, Wdrazanie Konwencji o
prawach oséb niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Osob Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Mata wrazliwos¢ lub bezsilnos¢ otoczenia na wrogie lub niewtasciwe zachowania dzieci bez
niepetnosprawnosci wzgledem réwiesnikow z przewlektymi chorobami;

Postulowany kierunek zmian:

Nalezy prowadzi¢ dziatania majace na celu uswiadamianie i uwrazliwianie dzieci bez
niepetnosprawnosci na niepetnosprawnosé, w tym zwigzang z chorobami przewlektymi.

Nazwa barier/y:

Izolowanie dzieci z chorobami przewlektymi;

Postulowany kierunek zmian:

Nalezy integrowac dzieci bez wzgledu na niepetnosprawnos¢ w szkotach i poza nimi.

Nazwa barier/y:

Niedostateczne dostosowanie systemu edukacji do potrzeb dzieci z chorobami przewlektymi;
Postulowany kierunek zmian:

1. Nalezy prowadzi¢ szkolenia dla nauczycieli oraz wprowadza¢ do programéw
nauczania studentéw na kierunkach pedagogicznych tematyke poswiecong
pracy z dzieckiem z chorobg przewlekta.

2. Nalezy wprowadzi¢c do programéw szkolnych tematyke poswiecong
niepetnosprawnosci w tym zwigzanej z chorobg przewlektg, aby eliminowad
przypadki dyskryminacji powodowane niewiedza.

3.9.3. Dostepnosc (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych, osoby z chorobami przewlektymi, czesto maja
utrudniony dostep do ustug publicznych i powszechnie dostepnych ustug prywatnych. Do grupy
barier utrudniajgcych realizacje wszystkich praw oséb z chorobami przewlektymi z uwagi na brak
dostepu zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Utrudnione poruszanie sie po miastach;

— Bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej;
— Ograniczony dostep do asystentéw;

— Bariery infrastrukturalne, utrudnione korzystanie z transportu;
— Problemy komunikacyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazdéw, wind i parkingéw.

Likwidowanie kraweznikow.

Zwiekszanie liczby asystentéw w budynkach uzytecznosci publicznej.

Brak toalet dla 0séb z niepetnosprawnoscia.

Usprawnianie srodkow transportu publicznego.

Brak odpowiednich oznaczen, przewodnikow, napiséw, ttumaczy jezyka migowego.

E ik
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Niska swiadomos¢ spoteczna:

— Niecheg¢, brak przygotowania ze strony pracownikéw w budynkach uzytecznosci publicznej;
— Niezrozumienie ze strony osob bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnos¢ niesienia pomocy);

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat.
2. Szkolenia dla pracownikéw urzeddéw, komunikacji miejskiej, stuzb porzgdkowych.

Nazwa barier/y:

Niska motywacja oséb niepetnosprawnych do samodzielnego zycia;

Ograniczony dostep do informacji;

Ograniczony dostep do powszechnie dostepnych technologii informacyjnych takich jak Internet;
Ograniczony dostep do kurséw z zakresu najnowszych technologii;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programéw motywujgcych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego
zycia.

2. Promowanie medialnego wizerunku samodzielnej osoby z niepetnosprawnoscia.

3. Organizowanie kursow z zakresu najnowszych technologii.

3.9.4. Réwnos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Zdaniem Doradcow programowych, osoby z chorobami przewlektymi nie napotykaja na
szczegblnie ucigzliwe trudnosci w zakresie réwnosci wobec prawa oraz dostepu do wymiaru
sprawiedliwosci, ktére wynikatyby z rodzaju niepetnosprawnosci. Do grupy barier utrudniajgcych
rownosé wobec prawa i dostep do wymiaru sprawiedliwosci zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Niejednolite przepisy prawne;

— Brak jednoznacznej definicji ,,niepetnosprawnosci”;

— Bariery architektoniczne i komunikacyjne w urzedach i sadach;
— Nieznajomosc przepisow prawa wsrod cztonkow spoteczenstwa;
— Wadliwy system orzecznictwa;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia w zakresie przepisow prawnych dla lekarzy, urzednikow.
Likwidacja barier architektonicznych.

Tworzenie funkcji asystenta w urzedach i sgdach.

Poprawienie dostepu do doradcéw prawnych.

Usprawnianie procedur sgdowych.

Wprowadzenie sankcji za nieprzestrzeganie Konwencji.

oukwnN

Nazwa barier/y:
Utrudniony dostep do doradcéw prawnych;
Ograniczony dostep do informacji na temat poradni, spisu organizacji oferujgcych pomoc prawng;

Utrudniony dostep do doradcéw na wsiach i w matych miejscowosciach;
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Niezrozumiaty jezyk dokumentéw urzedowych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Informowanie o organizacjach przez lekarzy — od razu przy diagnozie.
2. utworzenie wykazu organizacji zajmujacych sie prawami osob z poszczegdlnymi typami
niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Niska Sswiadomosc¢ osob z niepetnosprawnoscia w zakresie wtasnych praw;
Ograniczony dostep do informacji;

Utrudniony dostep do organizacji, szczegoélnie na wsi;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukowanie oséb z niepetnosprawnoscig w zakresie wtasnych praw.
2. Niepromowanie postawy roszczeniowe;.

3.9.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wigczeniu w spoteczeristwo (art. 19)

Jak wynika z opinii Doradcow programowych, osoby z chorobami przewlektymi doswiadczajg
trudnosci w realizacji prawa do niezaleznego zycia i przy wigczeniu w spotecznosé, ktdre wynikajg nie
tylko z istoty niepetnosprawnosci, lecz réwniez z barier sSrodowiska spotecznego. Do grupy barier
pozazdrowotnych, utrudniajgcych samodzielne zycia i przy wigczeniu w spoteczenstwo zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

Utrudnione poruszanie sie po miastach;

Bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej;

Ograniczony dostep do asystentow;

Ograniczony dostep do niezbednych urzadzen i technologii podnoszacych samodzielnos¢;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazdéw, wind, parkingow.

2. Likwidowanie kraweznikow.

3. Zwiekszanie liczby asystentow w budynkach uzytecznosci publicznej.

4. Refundacja niezbednych urzadzen i technologii podnoszgcych samodzielnosc.

Nazwa barier/y:
Niska Swiadomos¢ spoteczna:

— Niecheg, brak przygotowania ze strony urzednikow;
— Niezrozumienie ze strony oséb bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnosc¢ niesienia pomocy);
— Ubezwtasnowolnianie przez cztonkéw rodziny;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat,
2. Szkolenia dla pracownikéw urzeddw, komunikacji miejskiej, stuzb porzgdkowych
3. wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkdw rodziny oséb przewlekle chorych

Nazwa barier/y:

Niska motywacja ze strony oséb niepetnosprawnych do samodzielnego zycia;

E ik

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | "*

EU I"Op@jSk'le - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwdj

Niska swiadomos¢ wiasnych praw;
Ograniczony dostep do informacji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programdéw motywujacych osoby z niepetnosprawnoscig do samodzielnego
zycia.
2. Promowanie medialnego wizerunku samodzielnej osoby niepetnosprawnej.

3.9.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Zdaniem doradcéw programowych, osoby z chorobami przewlektymi, z uwagi na czesto
wystepujaca zaleznos¢ od osdb drugich, narazone sg na naruszenie prawa do prywatnosci. Za bariere
utrudniajaca realizacje prawa do prywatnosci uznali oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niedostepnosc alternatywnych rozwigzan do korzystania ze wsparcia osob trzecich i zgoda na ich
obecnos¢ w codziennym zyciu, zatatwianiu spraw w urzedach, w trakcie wizyt lekarskich, podczas
oddawania gtosu w wyborach demokratycznych itp.;

Postulowany kierunek zmian:

1. Umozliwienie korzystania przez osoby niepetnosprawne z ochrony prawnej przed
naruszeniem ich czci i reputacji badz arbitralng lub bezprawng ingerencjg w ich zycie
prywatne, sprawy rodzinne, dom lub korespondencje.

2. Zapewnienie poufnosci informacji osobistych, o zdrowiu i rehabilitacji, na zasadzie
rownosci z innymi osobami.

3.9.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Zdaniem Doradcédw programowych, osoby z chorobami przewlektymi doswiadczajg trudnosci
w realizacji prawa do poszanowania domu i rodziny. Do grupy barier utrudniajgcych realizacje tego
prawa zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Niska $wiadomos¢ spoteczna:

— Niezrozumienie ze strony osob bez niepetnosprawnosci;

— Ubezwtasnowolnianie przez cztonkéw rodziny;

— Nieakceptacja ze strony oséb bez niepetnosprawnosci zawierania zwigzkéw przez osoby
przewlekle chore;

— Problemy wynikajace ze stosunkow wewnatrz rodziny;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat
2. Wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkdw rodziny oséb z chorobami przewlektymi
3. Wsparcie psychologiczne dla oséb z chorobami przewlektymi.

Nazwa barier/y:

Niska motywacja ze strony oséb z chorobami przewlektymi do samodzielnego zycia;
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Brak swiadomosci wtasnych praw;

Mata wiedza w zakresie seksualnosci, wychowania w rodzinie;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Tworzenie programow motywujgcych osoby z niepetnosprawnoscia do samodzielnego
zycia.

Edukacja w zakresie wychowania do zycia w rodzinie.

Tworzenie panstwowych programéw wspierajgcych rodziny (wsparcie finansowe,
psychologiczne, informacyjne).

Wprowadzenie funkcji asystenta rodziny.

3.9.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie z opinig Doradcédw programowych, Srodowisko oséb z chorobami przewlektymi
negatywnie ocenia realizacje zasady réwnego dostepu do edukacji oraz jakosci dziatarn edukacyjnych.
Do grupy barier utrudniajgcych dostep do edukacji zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Niedostateczne wsparcie rodzicow oraz brak indywidualnego podejscia do uczniéw z chorobami
przewlektymi:

— Rodzice zmuszeni s3 rezygnowaé z kariery zawodowej, by podawa¢ dzieciom leki podczas
zajec szkolnych;
— Problemy zwigzane z wieksza niz dozwolona liczba nieobecnosci na lekcjach;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.

Nakaz podawania lekéw przez nauczycieli lub pielegniarki szkolne.
Tworzenie gabinetéw lekarskich w szkotach.

Nazwa barier/y:

Niedostateczne przygotowania personelu szkét do edukacji oséb z chorobami przewlekltymi;

Ograniczony dostep do asystentéw;

Utrudnianie osobom 2z chorobami przewlektymi udzialu w zajeciach lekcyjnych oraz
pozalekcyjnych;

Niechec nauczycieli do opieki nad osobami z chorobami przewlekiymi;

Utrudnienia w dostepie do niektdrych kierunkéw szkolenia na wyiszych etapach edukacji;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.

Edukacja kadry nauczajacej.

Zwiekszenie dofinansowania dla szkét (na asystentow, szkolenia).

Obowigzkowe szkolenia uwzgledniajgce edukacyjne i psychologiczne potrzeby ucznidow
z niepetnosprawnoscia.

Uwrazliwianie pracownikow oswiaty na zagadnienia zwigzane z edukacjg ucznidw
z chorobami przewlektymi.

Powotywanie w szkotach zespotéw interdyscyplinarnych (z dziedziny terapii zajeciowe;j,
fizjoterapii, logopedii).

Powotanie funkcji edukatora ds. 0séb z niepetnosprawnoscia.

Stworzenie odgdrnych wytycznych oraz modelu szkolen dla pracownikéw oswiaty.
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Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Niewystarczajgca liczba szkét dostosowanych do specyficznych potrzeb oséb
z niepetnosprawnoscia;
— Niewielka liczba szkét dla 0oséb dorostych z niepetnosprawnoscia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie szkét pod wzgledem architektonicznym: budowa podjazddéw, wind.
2. Zapewnienie dojazdu do szkét.
3. Unowoczesnienie edukacji podejmowane] na odlegtos¢.

3.9.9. Zdrowie (art. 25)

W opinii Doradcow programowych, w srodowisku oséb z chorobami przewlektymi dominuje
negatywna ocena dostepu do ustug zdrowotnych, jakosci tych ustug i jednoczesnie poczucie
dyskryminacji wzgledem oséb bez niepetnosprawnosci. Do grupy barier utrudniajgcych osobom
z chorobami przewlektymi osiggniecie mozliwie najlepszego stanu zdrowia zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Mata liczba placéwek medycznych;

— Dtugie kolejki oczekiwania;

— Skomplikowana procedura dotarcia do lekarza specjalisty;

— biurokracja — sztywno skonstruowane programy lekowe, niedostosowany do potrzeb oséb
z chorobami przewlektymi system przyznawania stopnia niepetnosprawnosci;

— Trudnos$¢ z dostaniem niezbednych lekéw;

— Niewtasciwe rozdysponowanie srodkéw na leczenie — za mato srodkéw na profilaktyke;

— Btedy definicyjne w prawodawstwie;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby gabinetéw publicznej opieki zdrowotnej.

2. Zniesienie obowigzku posiadania skierowania do lekarza specjalisty od lekarza
pierwszego kontaktu.

3. Woypracowanie i wdrozenie procedur wizyty osoby z chorobg przewlekts (wsparcie
asystenta, dtuzszy czas wizyty, wsparcie 0séb z rejestracji).

4. Regulowanie ilosci dostepnej na rynku insuliny.

5. Zdefiniowanie w prawodawstwie chordb rzadkich, jasne rozrdinienie cukrzycy
typulill.

6. Zwiekszenie naktadéw finansowych na profilaktyke, leczenie biezgce (m.in. badania
przesiewowe).

7. Wprowadzenie nowoczesnych metod rejestracji internetowej w osrodkach medycznych,
zdalnych konsultacji z lekarzem.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po placéwce medycznej;
— Utrudniony dojazd do placowek medycznych;
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Postulowany kierunek zmian:

4.

Likwidacja barier architektonicznych.

Refundowanie dojazdéw do placdwek medycznych.

Tworzenie specjalnych linii autobusowych dowozgcych pacjentow do dalej potozonych
osrodkéw medycznych.

Umozliwienie wizyt domowych w godzinach dogodnych dla pacjenta.

Nazwa barier/y:

Brak kompleksowosci w leczeniu 0séb z chorobami przewlektymi:

— Trudnos$¢ w zachowaniu ciggtosci leczenia oséb dorostych;

— Koniecznos¢ korzystania z ustug wielu réznych specjalistow;

— Ograniczony dostep do wsparcia psychologicznego dla oséb przewlekle chorych oraz ich
rodzin;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.

oukWw

Zwiekszenie mozliwosci lekarzy pierwszego kontaktu (wypisywanie recept).
Usprawnienie konsultacji miedzy specjalistami w celu wypracowania wspdlnego planu
leczenia pacjenta.

Zwiekszenie zakresu ustug specjalistycznych w ramach jednego osrodka.

Obowigzek informowania pacjenta o mozliwosci rehabilitacji.

Obowigzek informowania pacjenta o mozliwosci konsultacji psychologiczne;j.
Podtrzymanie leczenia pacjenta po uzyskaniu petnoletniosci lub stworzenie systemu
ptynnego przejscia takiego pacjenta pod opieke innego lekarza.

Nazwa barier/y:

Brak dostepu do informacji o prawach i metodach leczenia;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.

Tworzenie poradni dla 0séb z chorobami przewlektymi.

Utworzenie listy lekdw bezpiecznych.

Utworzenie programu ,mentorskiego” — pomoc osobom, u ktérych zdiagnozowano
chorobe przewlektg ze strony osdb chorujacych przewlekle.

Stworzenie wykazu wszystkich osrodkédw specjalistycznych wraz z informacjami
o barierach architektonicznych, komunikacyjnych itp.

Propagowanie kampanii medialnych ilustrujgcych tatwy dostep do osrodkéw
specjalistycznych.

Edukowanie 0séb z chorobami przewlektymi w zakresie najnowszych technologii i metod
leczenia.

Usprawnienie komunikacji, przekazu informacji w osrodkach medycznych oraz
w Internecie (dostosowanie stron internetowych, upraszczanie jezyka, dostepnosé
asystenta).

Nazwa barier/y:

Bariery finansowe:

— Ograniczony zakres refundacji niezbednych lekéw i urzadzen;
— Woysokie koszty lekdw i urzadzen;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.

Zmniejszenie kosztow lekarstw i urzadzen (insuliny, paskéw).
Finansowanie przez NFZ napraw urzadzen uszkodzonych.
Zwiekszenie zakresu refundowanych lekéw i urzgdzen.
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4. Zmniejszenie kosztéw wizyt w o$rodkach prywatnych.
Nazwa barier/y:
Niewystarczajace kompetencje pracownikow medycznych:

— Niedostateczna wiedza o specyfice choréb przewlektych u pracownikéw opieki zdrowotnej,
dyskryminacja oséb z niepetnosprawnoscig niewidoczng;

— Niedostateczny poziom wiedzy personelu medycznego z zakresu najnowszych technologii
i metod leczenia;

— Problem z uzyskaniem szybkiej diagnozy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Obowigzkowe szkolenia z zakresu specyfiki poszczegdlnych niepetnosprawnosci.

2. Obowigzkowe szkolenia z zakresu potrzeb psychologicznych oséb niepetnosprawnych.

3. Obowigzkowe szkolenia na temat najnowszych technologii i dostepnych na sSwiecie
metod leczenia.

4. Szkolenia edukujgce kadre medyczng w zakresie tego, jak traktowaé osobe
niepetnosprawna.

5. Stworzenie stanowiska konsultanta medycznego do spraw oséb niepetnosprawnych.

3.9.10. Rehabilitacja (art. 26)

Jak wynika z opinii Doradcéw programowych, w srodowisku osdb z chorobami przewlektymi
dominuje negatywna ocena dostepu do ustug rehabilitacyjnych, sprzetu rehabilitacyjnego oraz
poczucie niezaspokojenia potrzeb wynikajgcych z niepetnosprawnosci. Do grupy barier
utrudniajgcych dostep do rehabilitacji zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia systemowe:

— Mata liczba placéwek rehabilitacyjnych;

— Niewystarczajaca liczba placéwek w matych miejscowos$ciach i na wsiach;

— Dtugi okres oczekiwania na zabieg, turnus rehabilitacyjny;

— Niewystarczajaca liczba refundowanych zabiegéw i turnuséw rehabilitacyjnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placowek oferujacych zabiegi rehabilitacyjne w ramach publicznej
opieki zdrowotne;j.

2. Refundacja/ mozliwos¢ skorzystania z bezptatnego transportu do osrodkéw medycznych.

3. Stworzenie systemu automatycznego anulowania ,zdublowanych” wizyt u specjalistéw.

4. Uwzglednienie opinii oséb przewlekle chorych przy podejmowaniu decyzji o zakresie
refundacji rehabilitacji.

5. Zwiekszenie dostepnosci godzinowej szkolen, warsztatow i zabiegow.

Nazwa barier/y:
Niedostateczne kwalifikacje specjalistow:

— Mata liczba szkolen z zakresu specyficznych potrzeb oséb chorych przewlekle;

— Niedostateczne umiejetnosci kadry w zakresie obstugi nowoczesnego sprzetu
rehabilitacyjnego;

— Nieinformowanie przez lekarzy oséb z chorobami przewleklymi o mozliwosci podjecia

rehabilitacji;
E. P

EEN DZP [IEOON]

wiecej niz prawo

APS



Fundusze Unia Europejska | *"*

EU ropejskvle - Europejski Fundusz Spoteczny *
Wiedza Edukacja Rozwoj

— Ograniczony dostep do alternatywnych i nowoczesnych metod leczenia i rehabilitacji;
— Niedostateczne kwalifikacje personelu medycznego do opieki nad osobami poruszajagcymi
sie na wozkach;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja lekarzy i rehabilitantéw.
2. Natozenie na lekarzy obowigzku posiadania wiedzy i informowania pacjentéw
o mozliwosciach rehabilitacji i otrzymania wsparcia.

Nazwa barier/y:
Nieuwzglednianie zasady kompleksowosci i ciggtosci w rehabilitacji:

— Niewystarczajaca liczba zabiegéw na jedng osobe;
— Brak refundowanej rehabilitacji do konca zycia;
— Nieuwzglednianie indywidualizacji w podejsciu do rehabilitacji;
— Brak odpowiednio dynamicznego reagowania na zmiany w stanie pacjenta przy
przyznawaniu refundowanych zabiegéw rehabilitacyjnych;
— Mylenie rehabilitacji z fizjoterapia;
— Ograniczony dostep do rehabilitacji psychologicznej/psychiatrycznej;
— Utrudniony dostep do rehabilitacji dla dorostych oséb z niepetnosprawnoscia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu statej rehabilitacji (do korica zycia).
2. Przyspieszenie procesu przyznawania refundowanych zabiegdw rehabilitacyjnych
(uwzglednienie szybkich zmian w stanie pacjenta, biezgcych potrzeb).

Nazwa barier/y:
Bariery finansowe:

— Woysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;
— Wysokie koszty prywatnych zabiegéw rehabilitacyjnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie systemu pozyczek na zakup sprzetu.
2. Zmniejszenie kosztow rehabilitacji prywatnej.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Brak podjazdéw, wind, parkingéw;
— Brak dostepu do refundowanego transportu do osrodkéw rehabilitacyjnych;
— Ograniczony dostep do rehabilitacji domowej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Refundacja/mozliwos¢ korzystania z bezptatnego transportu do osrodkdéw medycznych.
2. Zwiekszenie dostepu do wizyt domowych.

3.9.11. Praca i zatrudnienie (art. 27)

Z opinii wyrazonych przez Doradcéw programowych wynika, ze w przypadku chordb
przewlektych czesto mamy do czynienia z niepetnosprawnoscig niewidoczng, jednak w przypadku tej
grupy roéwniez wystepujg trudnosci w podjeciu aktywnosci zawodowej. Do grupy barier
utrudniajgcych aktywnos$¢ zawodowg zaliczyli oni:
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Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Problemy spowodowane btednym dziataniem systemu swiadczen;

— Brak odpowiedniej liczby stanowisk dla oséb z niepetnosprawnoscia;

— Niedostateczne wsparcie systemowe o0s6b niepetnosprawnych na rynku pracy;

— Ograniczony dostep do dofinansowan dla podejmujacych prace oséb niepetnosprawnych;

— Brak wsparcia dla pracujacych rodzicéw dzieci z niepetnosprawnoscia;

— Traktowanie organizacji pozarzagdowych chcacych zatrudnia¢ osoby niepetnosprawne jak
»otwartego rynku pracy”;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przebudowa systemu $wiadczen pomocowych tak, by dawaty wsparcie rowniez osobom
aktywnym.

2. Wspomaganie tych oséb, ktére decydujg sie zatrudniaé osoby niepetnosprawne.

3. Zmiana statusu organizacji pozarzgdowych zatrudniajgcych osoby niepetnosprawne
i odpowiednie ich dofinansowanie.

4. Wprowadzenie Swiadczen dla pracownikéw niepetnosprawnych bez wzgledu na
wysokos¢ zarobkéw.

Nazwa barier/y:
Niska sSwiadomo$¢ spoteczna — krzywdzgace stereotypy:

— Brak akceptacji ze strony wspétpracownikéw;

— Niski poziom wiedzy pracodawcow;

— Niedostateczne kompetencje lekarzy medycyny pracy;

— Koniecznos$¢ zatajania informacji o niepetnosprawnosci z obawy przed zwolnieniem badz
nierownym traktowaniem;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przeciwdziatanie stereotypom w miejscach zatrudnienia (szkolenia).

2. Zwiekszenie sSwiadomosci spotecznej (kampanie informacyjne).

3. Monitoring i ewaluacja sytuacji oséb niepetnosprawnych w ich miejscach pracy.

4. Promowanie bardziej indywidualnego podejscia do pracownikdw niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Ograniczony dostep do odpowiednio przygotowanych stanowisk pracy;
— Problemy zwigzane z dojazdem do pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Dostosowanie obiektéw pod wzgledem architektonicznym: budowa podjazdéw, wind.
2. Woprowadzanie alternatywnych form pracy, udogodnien dla oséb niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:
Brak motywacji ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Niska Swiadomos¢ wtasnych praw;
— Niska swiadomos¢ mozliwosci podjecia pracy;
— Niewystarczajgca pomoc przy szukaniu zatrudnienia;
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— Brak centralnego systemu informacji;
— Zatrudnianie oséb niepetnosprawnych ponizej ich kwalifikacji;

Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie pracownika niepetnosprawnego o jego prawach w miejscu pracy

2. Stworzenie centralnego systemu informacji.

3. Tworzenie nowych stanowisk pracy dla wykwalifikowanych pracownikéw
niepetnosprawnych.

3.9.12. Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Zdaniem Doradcéw programowych, wiekszo$¢ osdéb z chorobami przewlektymi to osoby
borykajace sie z trudnosciami ze znalezieniem zatrudnienia, a dodatkowo s to osoby, ktére w zwigzku
z niepetnosprawnoscia ponoszg wysokie wydatki. W zwigzku w tym, osoby te oraz ich rodziny
znacznie czesciej narazone sg na ubdstwo niz rodziny, ktérych budzet domowy nie posiada takich
obcigzen. Do grupy barier utrudniajgcych osobom 2z chorobami przewlektymi osiggniecie
odpowiedniego poziomu zycia zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Woysokie koszty leczenia;

— Opieka socjalna na niewystarczajacym poziomie;

— Podjecie pracy zawodowej wyklucza pobieranie renty;

— Brak swiadczen dla rodzicéw dzieci niepetnosprawnych chcacych pracowaé zawodowo;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przebudowa systemu $wiadczen pomocowych, tak by dawaty wsparcie rowniez osobom
aktywnym.

2. Usprawnienie systemu opieki zdrowotnej.

3. Zmiany w systemie legislacyjnym oraz promowanie porozumienia miedzy organizacjami.

Nazwa barier/y:
Niska sSwiadomos¢ spoteczna — krzywdzgace stereotypy:

— Niska $swiadomosc i wiedza pracodawcow;
— Mate kompetencje lekarzy medycyny pracy i pracownikéw opieki spotecznej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Przeszkolenie lekarzy medycyny pracy oraz pracownikdw opieki spotecznej w zakresie
empatii.

2. Edukowanie pracodawcéw o korzysciach ptyngcych z  zatrudniania osdb
niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:
Mata motywacja ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Mata swiadomos¢ wtasnych praw;
— Mata swiadomos¢ o mozliwosci podjecia pracy;
— Niewystarczajgca pomoc przy szukaniu zatrudnienia;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programdéw motywujacych osoby niepetnosprawne do podjecia pracy.
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Edukowanie najblizszego sSrodowiska 0séb niepetnosprawnych.

3.9.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Zgodnie z opinig Doradcow programowych, osoby z chorobami przewlektymi posiadajg prawa
do udziatu w zyciu politycznym i publicznym, jednak korzystajg z niego w ograniczonym stopniu Do
grupy barier utrudniajgcych korzystanie z prawa do udziatu w zyciu politycznym i publicznym zaliczyli

oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Bariery systemowe:

— Niejednolite przepisy prawne;

— Brak jednoznacznej definicji ,,niepetnosprawnosci”;

— Mata aktywnos¢ osdb niepetnosprawnych w polityce;
— Niedostateczne wsparcie finansowe dla organizacji;
— Niedostateczna wspétpraca miedzy organizacjami;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.

4.

Szkolenia w zakresie przepisow prawnych dla lekarzy i urzednikéw.

Wprowadzenie usprawnien utatwiajgcych korzystanie z prawa wyborczego.

Wspieranie wspotpracy miedzy organizacjami dziatajgcymi na rzecz ochrony praw oséb
niepetnosprawnych, a takze z wtadzami lokalnymi.

Monitorowanie funkcjonowania organizacjipozarzadowych, dziatajgcych na rzecz oséb
niepetnosprawnych.

Nazwa barier/y:

Ograniczony dostep do informacji:

— Brak powszechnie dostepnego spisu organizacji oferujgcych pomoc prawng;

— Niezrozumiaty jezyk dokumentoéw;

— Ograniczony dostep do wsparcia Srodowiskowego spowodowany brakiem wiedzy lekarzy,
co do istniejacych organizacji oraz podmiotéw realizujagcych pomoc dla oséb
niepetnosprawnych;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Od razu przy diagnozie informowanie o0sdb niepetnosprawnych przez lekarzy
o organizacjach dziatajgcych na rzecz oséb niepetnosprawnych.

Tworzenie wykazu organizacji zajmujacych sie prawami oséb z poszczegdlnymi typami
niepetnosprawnosci.

Nazwa barier/y:

Brak swiadomosci 0séb z niepetnosprawnoscig w zakresie wtasnych praw;

Utrudniony dostep do organizacji dziatajacych na rzecz oséb niepetnosprawnych, szczegélnie na

wsi;

Ograniczony przekaz medialny poswiecony osobom niepetnosprawnym;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.

Edukowanie 0sdb z niepetnosprawnoscig w zakresie posiadanych praw.
Promowanie publicznego wizerunku aktywnej politycznie osoby niepetnosprawne;.
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3.9.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych uczestniczagcych w debatach
srodowiskowych, osoby z chorobami przewlektymi doswiadczajg wiele ograniczen w korzystaniu
z prawa do udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Do grupy barier utrudniajacych
aktywnosé w tych obszarach zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne i infrastrukturalne:

— Utrudnione poruszanie sie po miastach;

— Bariery architektoniczne w budynkach uzytecznosci publicznej;
— Ograniczony dostep do asystentow;

— Bariery infrastrukturalne, utrudnione korzystanie z transportu;
— Ograniczony dostep do osrodkow turystycznych;

— Problemy komunikacyjne;

Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie podjazdéw, wind, parkingow.

2. Likwidowanie kraweznikow.

3. Zwiekszanie liczby asystentdw w budynkach uzytecznosci publiczne;.
4. Usprawnianie sSrodkow transportu publicznego.

Nazwa barier/y:

Brak odpowiednich oznaczen, przewodnikéw, napiséw, ttumaczy jezyka migowego;

Niska swiadomo$¢ spoteczna;

Nieched, brak przygotowania ze strony pracownikéw osrodkéw kultury, sportu i rekreacji;
Niska swiadomos¢ osob bez niepetnosprawnosci (nieumiejetnosé niesienia pomocy);
Zbyt mata liczba animatorow;

Izolowanie oséb z niepetnosprawnosciy;

Obawa przed wzieciem odpowiedzialnosci za opieke nad osobg z chorobg przewlekt3;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja spoteczenstwa od najmtodszych lat o prawach i potrzebach o0séb
niepetnosprawnych.

2. Szkolenia dla pracownikéw urzedéw, komunikacji miejskiej, stuzb porzadkowych na

temat praw i potrzeb oséb niepetnosprawnych.

Wsparcie psychologiczne, edukacja cztonkéw rodzin oséb z chorobami przewlektymi.

4. Organizacja wydarzen inkluzywnych — dla o0séb niepetnosprawnych oraz bez
niepetnosprawnosci.

w

Nazwa barier/y:
Mata motywacja ze strony oséb niepetnosprawnych:

— Brak dostepu do informaciji;

— Autosegregacja;

— Btedny system orzecznictwa ZUS;

— Niski status materialny oséb niepetnosprawnych;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Tworzenie programdéw motywujgcych osoby niepetnosprawne do samodzielnego zycia,
w tym do udziatu w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie.

Promowanie medialnego wizerunku aktywnej i samodzielnej osoby niepetnosprawne;.
Wsparcie psychologiczne.

Wsparcie finansowe (renty).

Zwiekszanie oferty wyjazdéw, warsztatdow, aktywnosci sportowych wtaczajgcych osoby
niepetnosprawne.

Osoby niepetnosprawne z powodu chordéb przewlektych, ich opiekunowie jak réwniez
przedstawiciele instytucji zaangazowani w proces zatrudnienia dostrzegajg gorszg sytuacje oséb
niepetnosprawnych w poréwnaniu do osdb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw takich jak:
rownos¢ i dyskryminacja, niezalezne zycie i wigczenie w spoteczenstwo, poszanowanie domu
i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie, odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu
politycznym oraz udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Odpowiedzi trzech grup
respondentéw wskazujg na w miare réwne traktowanie petnosprawnych i niepetnosprawnych
w zakresie zdrowia i rehabilitacji oraz wolnosci wypowiedzi i dostepu do informacji. Ponadto nalezy
zauwazyé, ze osoby niepetnosprawne z powodu chordb przewlektych, ich opiekunowie oraz
przedstawiciele instytucji w wiekszos$ci uwazajg, ze pomoc panstwa dla oséb niepetnosprawnych jest
niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg
niezwykle istotne (maja duze znaczenie) zaréwno dla oséb niepetnosprawnych z powodu choréb
przewlektych, opiekundéw jak réwniez przedstawicieli instytucji. Jest to zatem wyrazny sygnat, ktory
wskazuje na potrzebe poprawy warunkdéw i jakosSci zycia niepetnosprawnych z powodu chordéb
przewlektych praktycznie w kazdej dziedzinie zycia. Istnieje potrzeba eliminacji wszelkich przejawoéw
dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu
spotecznym?®.

vk wn

3.10. BARIERY NA JAKIE NAPOTYKAJA OSOBY Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA SPRZEZONA
| WYMAGAJACA WYSOKIEGO POZIOMU WSPARCIA W REALIZACJI PRZYNALEZNYCH IM
21
PRAW

3.10.1. Niepetnosprawne kobiety (art. 6)

Doradcy programowi opisujgc sytuacje kobiet gtuchoniewidomych, podkreslili, ze te same
problemy wystepujg w przypadku mezczyzn, jednak ich natezenie jest znacznie wieksze. Bariery
utrudniajgce kobietom gtuchoniewidomym realizacje przynaleznych im praw wystepujg w kontekscie
ptci — ogdlnie postrzeganej jako stabszej w kontekscie obiektywnie wiekszej liczby rdl, jakie kobieta
w Zyciu codziennym petni, a zatem, z jakich niepetnosprawnosé — jesli nie otrzyma odpowiedniego
wsparcia — moze jg wykluczaé. Doradcy jednak nie zgtosili propozycji ze strony srodowiska osdéb
niepetnosprawnych postulowanego kierunku zmiany.

3.10.2. Niepetnosprawne dzieci (art. 7)

Zgodnie z opinig Doradcdw programowych, dzieci gluchoniewidome doswiadczajg duzej
dyskryminacji i jednocze$nie nie uzyskujg wystarczajagcego wsparcia Pafstwa i otoczenia, aby mdc

20 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBiAS, styczen
2017 r.

1 wédkowska E., Raport $rodowiskowy — Srodowisko oséb gtuchoniewidomych, Wdrazanie Konwencji o prawach oséb
niepetnosprawnych — wspdlna sprawa, Polskie Forum Oséb Niepetnosprawnych, Warszawa 2017.
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w petni rozwija¢ swoje mozliwosci, osobowos¢, samodzielnos¢ i niezaleznos$é. Do grupy barier
utrudniajacych dzieciom gtuchoniewidomym realizacje przynaleznych im praw zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Problem matej wrazliwosci lub bezsilnosci otoczenia na wrogie lub niewtasciwe zachowania dzieci
bez niepetnosprawnosci wzgledem gtuchoniewidomych réwiesnikow:

— Brak uczenia dzieci bez niepetnosprawnosci zyczliwosci, akceptacji, umiejetnosci wsparcia
rowiesnikow gtuchoniewidomych;

— Brak reagowania na izolowanie sie dzieci bez niepetnosprawnosci od dzieci
gtuchoniewidomych;

— Brak uczenia wzajemnej komunikacji;

Problem izolowania dzieci gluchoniewidomych:

— Na skutek niechetnej, zdystansowanej postawy réwiesnikow;

— Na skutek postrzegania gtuchoniewidomych dzieci przez swoich rodzicéw jako wymagajacej
wiekszej opieki;

— Na skutek matej oferty rozrywkowej/ rekreacyjnej dostepnej dla dzieci
gtuchoniewidomych;

Problem niedostosowanej edukaciji:

— Brak dostepu do specjalnych osrodkéw edukacyjnych;

— Brak odpowiednio przygotowanego personelu (dotyczy gtéwnie szkét integracyjnych);

— Brak asystentéw wspierajgcych, brak ttumaczy i ttumaczy-przewodnikéw;

— Brak materiatow dydaktycznych przystosowanych dla dzieci gtuchoniewidomych
(korzystajq z podrecznikéw dla dzieci bez niepetnosprawnosci);

— Brak podstawy programowej dla dzieci gtuchoniewidomych;

— Brak wsparcia informacyjnego/ edukacyjnego dla rodzicow na temat tego jak prowadzié
dziecko, jak je rehabilitowad, jak wspiera¢ jego samodzielnos¢;

— Brak kurséw, szkolen wspierajagcych samodzielnos¢ dziecka i bardziej niezaleine
funkcjonowanie w przysztosci (kursow z zakresu nowych technologii, kurséw orientacji
przestrzennej, znajomosci wtasnych praw, rozwijajacych aspiracje do bycia samodzielnym);

Problem systemu opieki zdrowotnej i rehabilitacji:

— Brak dobrze rozwinietej wczesnej, kompleksowej diagnostyki;

— Utrudniony dostep do wczesnej, intensywnej rehabilitacji;

— Brak wsparcia informacyjnego dla rodzicow jak je rehabilitowaé, jak wspiera¢ jego
samodzielnos¢;

Postulowany kierunek zmian:

Brak propozycji ze strony sSrodowiska oséb niepetnosprawnych postulowanego kierunku zmiany

3.10.3. Dostepnosé (art. 9) i mobilnos¢ (art. 20)

Zgodnie z opinig Doradcéw programowych osoby gtuchoniewidome nie mogg cieszy¢ sie
dostepem do ustug publicznych czy powszechnie dostepnych w takim samym zakresie jak osoby bez
niepetnosprawnosci. Do grupy barier utrudniajgcych szeroko pojetg dostepnosc¢ zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne:

— W przestrzeni publicznej;
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— Wewnatrz instytucji publicznych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Niwelowanie barier architektonicznych w przestrzeni publicznej i wewnatrz instytucji
publicznych:
2. Konsultowanie projektéw/ zmian/ konkretnych rozwigzan z osobami gtuchoniewidomymi

Nazwa barier/y:
Bariera komunikacyjna:

— Brak przygotowania personelu instytucji publicznych do kontaktu 2z osobami
gtuchoniewidomymi (a takze podmiotow z ofertg komercyjng);

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia personelu na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej
komunikacji z nimi.

2. Doposazenie instytucji publicznych w rozwigzania i sprzet utatwiajgcy komunikacje: ttumacz
na miejscu, video ttumaczenie, petle indukcyjne.

3. Zwiekszenie dostepnosci ttumaczy-przewodnikow:

—  Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,

— Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy przewodnikéw,

— Podniesienie prestizu zawodu.

Nazwa barier/y:
Biurokratyzacja:

— Niewykorzystywanie przez instytucje pozytku publicznego nowoczesnych technologii;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zapewnienia wsparcia dla OGN w wypetnianiu drukow.
2. Zagwarantowanie mozliwosci zatatwiania spraw bez drukéw i bezposredniego kontaktu
np. on-line.

Nazwa barier/y:
Brak dostepu do ustug stuzb ratowniczych:

— Brak systemu wzywania stuzb ratowniczych, przystosowanego do potrzeb oséb
gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

Dostosowanie systemu wzywania stuzb ratunkowych do potrzeb OGN (tj. system jednego guzika
i geolokalizacji, scentralizowany — ten sam numer, jeden system dla catej Polski).

Nazwa barier/y:

Brak weryfikowania powszechnie wprowadzanych rozwigzan pod katem dostepnosci dla oséb
gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Konsultowanie powszechnie wprowadzanych rozwigzan, projektow/ zmian z osobami
gtuchoniewidomymi

2. Zachecanie dostawcéw ustug i produktéw do konsultowania/ testowania ustug/
produktéw z z osobami gtuchoniewidomymi
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Nazwa barier/y:
Szczegodlnie trudna sytuacja w matych miastach i wsiach:

— Brak jakichkolwiek mozliwosci dla oséb mieszkajacych poza duzymi miastami (znacznie
wieksze bariery architektoniczne, brak przystosowanego do potrzeb oséb
gtuchoniewidomych transportu publicznego, brak oferty kulturalnej, rekreacyjnej,
artystycznej, mniejszy dostep do oferty edukacyjnej, medycznej, brak ofert pracy, brak
kontaktu z TPG);

Postulowany kierunek zmian:

1. Mobilizowanie wtadz lokalnych do dziatan na ich rzecz oséb z niepetnosprawnoscia.
2. Finansowe wspieranie TPG — mobilizowanie (umozliwianie) intensyfikacji dziatan, w tym
zaktadania jednostek w matych miastach.

Nazwa barier/y:

Waska oferta kulturalna, brak oferty sportowej, rekreacyjnej dostepnej dla oséb
gtuchoniewidomych:

— Brak wytycznych dla instytucji;
— Brak premiowania dziatan skierowanych do oséb gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzanie oferty kulturalnej, sportowej, rekreacyjnej dla oséb gtuchoniewidomych

2. Szkolenia personelu na temat oséb gtuchoniewidomych: ich praw, udzielania im
koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi

3. Zachecanie instytucji oraz podmiotow komercyjnych do szkolenia swojego personelu,
niwelowania barier architektonicznych i komunikacyjnych

Nazwa barier/y:

Brak popularyzowania stron WWW z tresciami dla oséb gtuchoniewidomych;
Postulowany kierunek zmian:

Popularyzowanie dostepnosci stron www z tresciami dla oséb gtuchoniewidomych.
Nazwa barier/y:

Trudny dostep do kursow orientacji przestrzenne;j:

— Mata liczba instruktoréw orientacji przestrzennej;
— Brak popularyzowania i komunikowania korzysci z odbycia takiego kursu, brak kursu
w obowigzkowym programie edukacji oséb gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszanie liczby treneréw orientacji przestrzennej (zawdd z urzedu, podnoszenie
prestizu zawodu, podnoszenie ptac, dofinansowania do kursow).

2. Zwiekszanie dostepnosci i /lub uczynienie obowigzkowym odbycia kursu z zakresu
orientacji przestrzenne;.

Nazwa barier/y:
Postawy osob gtuchoniewidomych:

— Woyuczona, podtrzymywana przez otoczenie bezradnos¢;
— Brak samodzielnosci;

— Brak checi rozwoju samodzielnosci;

— Woycofanie, izolacja, brak wiary w siebie;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia/ kursy (takze on-line) dla oséb gtuchoniewidomych z oferty i obstugi urzadzen
i nowych technologii wspierajgcych ich samodzielnos¢.

2. Edukacja rodzin oséb  gluchoniewidomych na temat mozliwosci 0séb
gtuchoniewidomych, dostepnych  kurséw, szkolen, technologii wspierajacych
samodzielno$¢ oséb gtuchoniewidomych oraz korzysci ptynacych z samodzielnosci.

3. Wsparcie psychologiczne.

3.10.4. Rownos¢ wobec prawa (art. 12) i dostep do wymiaru sprawiedliwosci (art. 13)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych, osoby gtuchoniewidome doswiadczajg
dyskryminacji w obszarze réwnosci wobec prawa oraz dostepu do wymiaru sprawiedliwosci. Do
grupy barier utrudniajgcych realizacje tych praw zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne:

— Brak przygotowania personelu;

— Nieprzystosowanie pism i drukéow do potrzeb oséb gtuchoniewidomych (zbyt mata
czcionka, zbyt skomplikowany jezyk);

— Brak powszechnego wyposazenia instytucji publicznych w sprzet i rozwigzania
umozliwiajgce skuteczng komunikacje;

— Mata liczba dostepnych ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw, ktérzy mogliby wspieraé
dostep do ustug publicznych i mobilno$é oséb gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Szkolenia personelu instytucji publicznych na temat oséb gtuchoniewidomych: ich praw,
udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi

2. Doposazenie instytucji publicznych w rozwigzania i sprzet ufatwiajgcy komunikacje:
ttumacz na miejscu, video ttumaczenie, petle indukcyjne

3. Zwiekszenie liczby ttumaczy i ttumaczy-przewodnikéw (zawdd z urzedu, podnoszenie
prestizu zawodu, podnoszenie ptac, dofinansowania do kursow)

Nazwa barier/y:
Brak swiadomosci oséb gtuchoniewidomych wtasnych praw;
Postulowany kierunek zmian:

1. Opracowanie tresci KPON w formie przystepnej dla oséb gtuchoniewidomych (takze na
poziomie jezyka)

Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych

Dofinansowanie TPG na rzecz organizacji takich szkolen

Wieksza ilos¢ informacji na temat praw oséb gtuchoniewidomych w mediach

Uczenie oséb gtuchoniewidomych juz od najmfodszych lat asertywnosci i egzekwowania
wtasnych praw oraz kontaktéw z instytucjami administracji publiczne;j:

— W ramach edukacji podstawowej,

— W ramach dodatkowych, nieodptatnych kurséw (np. warsztaty self-adwokatéw)

—  Przy wsparciu psychologa
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3.10.5. Prowadzenie Zycia samodzielnie i przy wtaczeniu w spoteczenstwo (art. 19)

Doradcy programowi, reprezentujgcy $Srodowisko oséb gtuchoniewidomych wyrazili negatywna
ocene dziatan panstwa w kierunku umozliwiania osobom gtuchoniewidomym jak najbardziej
samodzielnego zycia i wiaczania ich w spoteczenstwo. Do barier utrudniajgcych osobom
gtuchoniewidomym samodzielne zycie zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne w instytucjach pozytku publicznego i w przestrzeniach wspdlnych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Mobilizacja wtadz lokalnych do skutecznego dziatania na rzecz o0séb
z niepetnosprawnosciami, na podlegtych jej terenach i podlegajacych jej instytucjach.

2. Dofinansowanie do instytucji wyrdwnujgcych szanse i niwelujgcych bariery dostepu do
swoich ustug.

3. Znoszenie barier architektonicznych.

4. Konsultowanie rozwigzan z reprezentantami sSrodowiska oséb gtuchoniewidomych

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Mobilizacja wtadz lokalnych do skutecznego dziatania w obszarze podlegajgcych jej instytucji.

2. Zatrudnienie osdb gtuchoniewidomych w instytucjach publicznych.

3. Szkolenia personelu instytucji publicznych na temat oséb gtuchoniewidomych: ich praw,
udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi.

4. Wprowadzenie rozwigzan systemowych w zakresie ustug ttumaczy—przewodnikéw.

5. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy—przewodnikéw:
— Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikow,
— Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,
— Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,
— Podniesienie prestizu zawodu.

6. Doposazenie instytucji publicznych w petle indukcyjne.

7. Likwidowanie szklanych scianek dzielgcych personel od petentdw w urzedach (utrudniajg
styszenie).

8. Udostepnienie informacji w brajlu, powiekszonym druku, formacie audio i w postaci filmikéw
informacyjnych/ instruktazowych w jezyku migowym.

9. Dostosowanie stron internetowych do potrzeb osdb z niepetnosprawnoscig stuchu i wzroku
(oraz troska o aktualnos¢ informacji).

10. Udostepnianie ttumacza migowego on-line.

Nazwa barier/y:

Brak identyfikacji wizualnej, przystosowanej do potrzeb osdb z niepetnosprawnoscia wzroku;
Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po instytucjach/ réznych placéwkach;
Postulowany kierunek zmian:

1. Mapki brajlowskie przy wejsciach do instytucji.
2. Wiekszy format tabliczek informacyjnych.

Nazwa barier/y:

Nieprzystosowanie transportu publicznego do potrzeb oséb gluchoniewidomych;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Mobilizowanie kierowcdw do wigczania informacji glosowej o numerze linii i trasie
pojazdu.

2. Drukowanie rozktadow jazdy w wiekszym formacie i wieszanie ich na wysokosci oczu.

3. Dostosowanie gtosnosci komunikatow z gtosnikdw na przystankach/ dworcach do
wzmozonego w tych miejscach hatasu otoczenia.

4. Podnoszenie swiadomosci spotecznej jak poméc osobom gtuchoniewidomym
w codziennych sytuacjach: np. podrézy transportem publicznym.

Nazwa barier/y:
Waska oferta kulturalna i rekreacyjna dla oséb gtuchoniewidomych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie oferty kulturalnej/ liczby wydarzen dla oséb gtuchoniewidomych;
Popularyzowanie dostepnosci stron www dla oséb gtuchoniewidomych;
Zwiekszenie oferty rekreacji dla oséb gtuchoniewidomych;

Wprowadzenie rozwigzan systemowych w zakresie ustug ttumaczy—przewodnikéw;
Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikdéw/ asystentdw:

—  Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw/ asystentdw,

— Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy przewodnikéw,

— Podniesienie prestizu zawodu.

vk wnN

3.10.6. Poszanowanie prywatnosci (art. 22)

Wedtug stanowiska Doradcéw programowych, konieczno$é korzystania przez osoby
gtuchoniewidome ze wsparcia oséb trzecich i zgoda na ich obecnos¢ w codziennym zyciu, zatatwianiu
spraw w urzedach, w trakcie wizyt lekarskich, oddawania gtosu w wyborach, itp. powoduje
zagrozenie poszanowania ich prywatnosci. Do grupy barier utrudniajgcych ochrone prawa do
prywatnosci oséb gtuchoniewidomych zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Obiektywne ograniczenia w komunikacji z otoczeniem i samodzielnym poruszaniem sie wynikajgce
z typu niepetnosprawnosci;

Konieczno$¢ korzystania z pomocy oséb trzecich, w tym bliskich;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie rozwigzan systemowych w zakresie ustug ttumaczy—przewodnikéw.
2. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikow:
— Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikow,
— Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,
— Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,
— Podniesienie prestizu zawodu celem zwiekszenia ich mozliwosci samodzielnego
realizowania zaplanowanych zadan i uniezaleznienia OGN od wsparcia krewnych/
najblizszego otoczenia.

Nazwa barier/y:
Niska Swiadomos¢ spoteczna:

— Istnienia oséb gtuchoniewidomych;
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Ograniczen i mozliwosci oséb gluchoniewidomych;
Praw os6b gtuchoniewidomych;

Postawa otoczenia:

Traktowanie  przedmiotowe, wynikajagce z przekonania o stabosci oséb
gtuchoniewidomych, braku zorientowania, potrzeby opieki;
Dysponowanie przez rodzine rentg/ innymi swiadczeniami oséb gtuchoniewidomych;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Edukacja, podnoszenie swiadomosci otoczenia oséb gtuchoniewidomych: najblizszej rodziny,
ale tez personelu ustug publicznych, z zakresu:

Praw oséb gtuchoniewidomych,

Mozliwosci osiggniecia przez osoby gtuchoniewidome duzej samodzielnosci, przy wsparciu
otoczenia i nowych technologii,

Udzielania im koniecznej pomocy,

Skutecznej komunikacji z nimi.

Zwiekszenie zainteresowania Srodowiskiem o0sdéb gtuchoniewidomych, podnoszenie
spotecznej Swiadomosci oséb gtuchoniewidomych przez:

Kampanie promujgce wiedze o osobach gtuchoniewidomych (ich specyficznych potrzebach,
ale tez mozliwosciach i prawach),

Kampanie propagujace idee rownosci,

Kampanie w celu wzbudzenia empatii w stosunku do oséb z niepetnosprawnoscig, w tym
0s06b gtuchoniewidomych,

Wykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentdw do przedstawienia
problematyki oséb z niepetnosprawnoscig/ majacych problem z komunikacja.

Nazwa barier/y:

Postawy oso6b gtuchoniewidomych:

Wyuczona bezradnos¢;

Brak samodzielnosci;

Oczekiwanie wsparcia;

Lek/ niechec przed rozwijaniem samodzielnosci;

Postulowany kierunek zmian:

3.

Uczenie osdéb gtuchoniewidomych od najmfodszych lat samodzielnosci: poruszania sie
w terenie, korzystania z nowych technologii utatwiajgcych samodzielne funkcjonowanie
i komunikacje — wspieranie rozwoju ich samodzielnosci

Nacisk na nauke pisania/czytania w jezyku polskim dla oséb gtuchoniewidomych
porozumiewajacych sie jezykiem migowym

Uswiadamianie osobom gtuchoniewidomym ich praw

Promowanie gtuchoniewidomych bohateréw - jednostek, ktéore wykazujg sie duig
samodzielnoscig

Wprowadzenie obowigzkowych szkolen dla oséb gluchoniewidomych 1z orientacji
przestrzennej:

Zwiekszenie liczby kurséw z orientacji przestrzennej,

Dofinansowania do kurséw z orientacji przestrzennej,

Zwiekszenie liczby trenerdw orientacji przestrzenne;.

Popularyzowanie stron WWW z tresciami dla oséb gtuchoniewidomych.
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Nazwa barier/y:

Brak wiedzy, brak umiejetnosci korzystania z nowych technologii zwiekszajacych
samodzielnos¢ funkcjonowania;

Postulowany kierunek zmian:

1. Popularyzowanie nowych technologii, nowych urzadzen rekompensujacych
niepetnosprawnosé sensoryczng i pozwalajagcych na samodzielne funkcjonowanie
i samodzielng komunikacje z otoczeniem (bez posrednikow).

2. Stworzenie osrodkéw, w ktérych osoby gtuchoniewidome mogtyby zapoznaé¢ sie
z nowoczesnymi technologiami (przetestowac je, nauczy¢ sie obstugi) umozliwiajgcymi im
wiaczenie sie do spoteczenstwa i wiekszg samodzielnos¢.

3.10.7. Poszanowanie domu i rodziny (art. 23)

Jak wynika ze stanowiska Doradcéw programowych osoby gtuchoniewidome doswiadczajg
dyskryminacji na ptaszczyznie poszanowania domu i rodziny. Do grupy barier utrudniajgcych im
realizacje tych praw zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Obiektywne ograniczenia w komunikacji z otoczeniem i samodzielnym poruszaniu sie wynikajace
z typu niepetnosprawnosci;

Konieczno$¢ korzystania z pomocy oséb trzecich, w tym bliskich;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie rozwigzan systemowych w zakresie ustug ttumaczy—przewodnikéw;
Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikéw;

Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw;

Zawdd ttumacza ptatny z urzedu;

Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy przewodnikéw;

Podniesienie prestizu zawodu celem zwiekszenia ich mozliwosci samodzielnego
realizowania zaplanowanych zadan i uniezaleznienia oséb gtuchoniewidomych od
wsparcia krewnych/ najblizszego otoczenia.

oukwnN

Nazwa barier/y:
Niska swiadomos¢ spoteczna Praw OGN;

Mozliwosci osiggniecia przez nich duzej samodzielnosci, przy wsparciu otoczenia i nowych
technologii;

Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja, podnoszenie swiadomosci otoczenia osdb gtuchoniewidomych, najblizszej
rodziny, ale tez personelu ustug publicznych, z zakresu:

2. Praw oséb gtuchoniewidomych

3. Moizliwosci osiggniecia przez osoby gtuchoniewidome duzej samodzielnosci, przy
wsparciu otoczenia i nowych technologii

4. Mozliwosciach petnienia przez osoby gtuchoniewidome wielu rél spotecznych, takze
matzonka i rodzica

Nazwa barier/y:

Postawa otoczenia;
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Traktowanie przedmiotowe, wynikajagce z przekonania o stabos$ci oséb gtuchoniewidomych,
potrzeby opieki;

Skupienie na problemie dziedziczenia wady narzagdéw wzroku i stuchu;

Brak/ Ilub niewystarczajaca oferta instytucji/organizacji pomocowych wsparcia 0s6b
gtuchoniewidomych
w petnieniu roli rodzica;

Postulowany kierunek zmian:

1. Aktywizacja wolontariatu

2. baza wolontariuszy, ttumaczy-przewodnikow — osdéb z danego miasta/ regionu, ktérzy
mogliby wesprzeé proces edukacji, integracji ze spoteczefistwem

3. Wspieranie osdb gtuchoniewidomych w roli rodzica (dziatania kierowane do rodzicéw np.
edukacyjne oraz do dzieci — rekompensowanie im tego, czego ze wzgledu na
niepetnosprawnos¢ sensoryczng nie mogg da¢ rodzice np. nauka jazdy na rolkach)

Nazwa barier/y:
Bariera finansowa;
Postulowany kierunek zmian:
1. Dofinansowanie (np. program analogiczny do akcji 500+)
Nazwa barier/y:

Brak edukacji: seksualnej oraz w zakresie obowigzkéw wynikajacych z bycia rodzicem i na temat
ryzyka dla dziecka;

Postulowany kierunek zmian:

Edukacja osdb gtuchoniewidomych z zakresu swiadomego planowania rodziny, na temat Zzycia
w rodzinie, oraz ryzyka dla dziecka (np. ryzyko dziedziczenia wady stuchu i/ lub wzroku).

3.10.8. Edukacja (art. 24)

Zgodnie ze stanowiskiem Doradcow programowych, w srodowisku osdb z niepetnosprawnoscig
stuchowo-wzrokowa dominuje zdecydowanie negatywna ocena réwnego dostepu do edukacji oraz
jakosci dziatan edukacyjnych kierowanych do o0séb gtuchoniewidomych. Do grupy barier
utrudniajacych realizacje rownego prawa do edukacji zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Pietnowanie dzieci gtuchoniewidomych przez spoteczenstwo, brak wiary w ich mozliwosci
intelektualne, poznawcze;

Brak przygotowania personelu szkét (zwtaszcza integracyjnych) do opieki i edukacji dzieci
gtuchoniewidomych;

Brak kompetentnych nauczycieli/ pedagogéw;

Brak asystentow, ttumaczy dla dzieci;

Brak umiejetnosci nauczycieli w pracy z nowoczesnym sprzetem;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja kadry nauczajgcej (edukowanie z zakresu specyfiki pracy i komunikacji z dzieckiem

gn);
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2. Zwiekszenie dofinansowania dla szkét (na asystentdw, ttumaczy, materiaty dydaktyczne,
nowe technologie);

3. Monitoring wydatkowania subwencji kierowanych do szkét na rzecz ucznidw
z niepetnosprawnoscig (dostep do tej wiedzy, dla dedykowanych organizacji pozarzgdowych,
ministerstwa, rowniez dla rodzicow);

4. Witaczenie ekspertéw gtuchoniewidomych w proces edukacji ($wiadczenie przez nich ustug
edukacyjnych);

5. Aktywizacja wolontariatu;

6. Baza wolontariuszy, ttumaczy-przewodnikéw — oséb z danego miasta/ regionu, ktdrzy
mogliby wesprze¢ proces edukacji, integracji ze spoteczenstwem;

7. Powotanie organizacji certyfikujacych sprzet sprzedawany w szkotach stuzgcy wspieraniu
edukacji uczniéw gn, monitorowanie sprawnosci sprzetu, umiejetnosci korzystania z niego.

Nazwa barier/y:
Brak programu nauczania uwzgledniajacego specyficzne potrzeby dzieci gtuchoniewidomych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wyrdznienie w prawie oSwiatowym grupy ,,uczniow gtuchoniewidomych”.

2. Stworzenie podstawy programowe]j dla dzieci gtuchoniewidomych, takze uczacych sie

w szkotach integracyjnych

Dodanie dodatkowych godzin dedykowanych scisle sposobom komunikowania sie.

4. Wtaczenie do programu tresci zwigzanych z  przysztym  funkcjonowaniem
w spoteczenstwie (dotyczacych praw osdb z niepetnosprawnoscig, poruszania sie po
instytucjach)

5. Sformutowanie wskazéwek jak pracowac¢ z dzieémi gtuchoniewidomymi, ktére nie
uczestniczg w zajeciach WF, tak by zapewni¢ im konieczng dawke ruchu

6. Opracowanie materiatbw pomocniczych dla nauczycieli do programu/ podstawy
programowej dla dzieci gtuchoniewidomych.

w

Nazwa barier/y:
Brak pomocy/ materiatéw dydaktycznych dostosowanych do potrzeb oséb gtuchoniewidomych;
Postulowany kierunek zmian:

1. Przystosowanie materiatéw dydaktycznych dla oséb gtuchoniewidomych

2. Terminowe dostarczanie podrecznikow do szkét/ uczniow

3. Podreczniki w formie elektronicznej, z mozliwoscig czes$ciowej refundacji ich wydruku

4. Doposazenie szkot (réznego typu), w ktérych ksztatcg sie dzieci gtuchoniewidome
w nowoczesny sprzet multimedialny (udzwiekowione komputery, tablety, skanery)

Nazwa barier/y:
Mata znajomos¢ procedur egzaminowania oséb gtuchoniewidomych;
Postulowany kierunek zmian:

e Upowszechnienie i doprecyzowanie procedur egzaminowania oséb gtuchoniewidomych,

e Dostosowania form egzamindw (regularnych sprawdzianéw, egzamindéw wstepnych,
matur) do potrzeb uczniéw oséb gtuchoniewidomych, poprzez:

e mozliwos¢ zastosowania niestandardowych dostosowan, wynikajgcych ze specyficznych
potrzeb ucznia z podwdjng, ztozong, naktadajgca sie na siebie niepetnosprawnoscia
sensoryczng —wzroku i stuchu,

e obecnosc¢ specjalisty, w roli asystenta - ttumacza,

e zagwarantowanie koniecznego sprzetu,
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e przygotowywanie do takich form egzamindéw w trakcie edukacji zeby nie byty dla ucznia
GN catkiem nowg sytuacjg, w ktérej nie potrafi / bardzo trudno mu sie odnalez¢.

Nazwa barier/y:

Brak adekwatnej oferty szkét zawodowych;
Brak kursow ksztatcenia ustawicznego;
Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty szkét zawodowych, kurséw, szkolen;

2. Zagwarantowanie wsparcia asystenta/ ttumacza podczas nauki w szkole/ na kursach
ogolnodostepnych;

3. Zwiekszenie dostepnosci ttumaczy-przewodnikéw poprzez stworzenie na poziomie
systemowym ustug asystenckich;

4. Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw:

— zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,

— podniesienie prestizu zawodu.

3.10.9. Zdrowie (art. 25)

Jak wynika z dominujgcych opinii Doradcéw programowych, negatywnie oceniany jest dostep
do opieki zdrowotnej dla osdb gtuchoniewidomych (OGN). Do grupy barier utrudniajgcych dostep do
opieki zdrowotnej zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Bariery systemowe:

— Mata liczba placéwek medycznych;

— Dtugie kolejki oczekiwania;

— Skomplikowana procedura dotarcia do lekarza specjalisty;

— Biurokracja - trudnos$¢ uzyskania skierowania do sanatorium, na turnusy rehabilitacyjne;
— Brak procedur dla wizyty OGN;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby gabinetow posiadajacych kontrakt z NFZ;

2. Podniesienie wysokosci rent/ $wiadczenn socjalnych (tak, by OGN mogly korzystac
z nierefundowanych ustug NFZ);

3. Zniesienie obowigzku posiadania skierowania do lekarza specjalisty od lekarza
pierwszego kontaktu;

4. Stworzenie przychodni dostepnych dla OGN (bez barier architektonicznych,
z wyszkolonym personelem w zakresie opieki i kontaktu z osobami OGN, z ttumaczem na
miejscu, z asystentami utatwiajgcymi poruszanie sie po placéwce na miejscu, z czego
skorzystajg rowniez osoby z pojedynczg niepetnosprawnoscia sensoryczng — wzrokowg
badz stuchowg. Poniewaz to, co dobre dla OGN — bedzie dobre réwniez dla nich);

5. tatwiejszy dostep do sanatoridow, mniej biurokracji;

6. Stworzenie koszyka ustug rehabilitacyjnych (takze w zakresie wspomagania rozwoju dla
dzieci z niepetnosprawnoscig), edukujgcych sie w szkolnictwie, szczegdlnie integracyjnym
i wigczajacym;

7. Wypracowanie i wdrozenie procedur wizyty osoby gtuchoniewidomej (wsparcie
asystenta, ttumacza, dtuzszy czas wizyty, wsparcie oséb z rejestracji).
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Nazwa barier/y:
Bariery architektoniczne:

— Utrudnienia w samodzielnym poruszaniu sie po placéwce medycznej;
— Brak wsparcia ze strony personelu w poruszaniu sie po placowce medycznej;

Postulowany kierunek zmian:

1. Likwidacja barier architektonicznych;

2. Konsultowanie projektow/ zmian z osobami z niepetnosprawnoscig sensoryczng;

3. Szkolenia personelu medycznego na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej
pomocy, skutecznej komunikacji z nimi;

4. Sankcje dla placéwek, ktére nie likwidujg barier architektonicznych, nie zapewniajg
szkoler dla swojego personelu na temat praw, potrzeb, specyfiki kontaktu z osobami
gtuchoniewidomymi (np. mandaty na rzecz TPG).

Nazwa barier/y:
Brak identyfikacji wizualnej przystosowanej do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia wzroku;
Postulowany kierunek zmian:

1. Mapki brajlowskie przy wejsciach;
2. Wiekszy format tabliczek informacyjnych.

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji do lekarza/ na zabieg on-line, przez e-mail lub sms;

2. Doposazenie placéwek medycznych w petle indukcyjne;

3. Likwidowanie szklanych $cianek dzielgcych personel rejestracji/ recepcji od klienta/
pacjenta;

4. Szkolenia personelu medycznego na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej
pomocy, skutecznej komunikacji z nimi;

5. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikow:

o Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikdw,

e Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

o Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,

Podniesienie prestizu zawodu,

Udostepnianie ttumacza migowego on-line;

Udostepnienie informacji w brajlu;

Dostosowanie stron internetowych dotyczgcych opieki zdrowotnej do potrzeb oséb

z niepetnosprawnoscig stuchu i wzroku (oraz troska o aktualnos¢ informac;ji);

8. Woypracowanie i wdrozenie procedur wizyt oséb z niepetnosprawnoscig stuchu i wzroku
(uwzgledniajagcg nie tylko zagwarantowanie obecnosci ttumacza, ale tez dituzszy czas
wizyty, informacje na karcie, ze przy wzywaniu pacjenta by¢ moze potrzebna jest wieksza
aktywnos¢ i inicjatywa personelu).

No e

Nazwa barier/y:
Brak dostepu do ustug stuzb ratunkowych;
Postulowany kierunek zmian:

Usprawnienie systemu wzywania stuzb ratunkowych. Wprowadzenie automatycznej identyfikacji
osoby z niepetnosprawnoscia i wzywania za pomocg jednego przycisku
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Nazwa barier/y:

Zbyt niskie swiadczenia, brak dochoddéw z innych Zrddet, ktére pozwalatyby na korzystanie z ustug
specjalistow poza NFZ;

Postulowany kierunek zmian:

1. Podniesienie rent/ Swiadczen;
2. Wsparcie aktywizacji zawodowe;].

3.10.10. Rehabilitacja (art. 26)

Wsréd przedstawicieli oséb gtuchoniewidomych dominowata negatywna ocena dostepu do
rehabilitacji oraz poczucie niezaspokojenia potrzeb wynikajgcych z niepetnosprawnosci. Do grupy
barier utrudniajgcych realizacje prawa do rehabilitacji zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Ograniczenia systemowe:

— Matailosé placowek rehabilitacyjnych;

— Brak placéwek w matych miejscowosciach;

— Dtlugi okres oczekiwania na zabieg;

— Ograniczony dostep do srodkéw transportu, trudno$¢ w samodzielnym przemieszczaniu sie
publicznym transportem;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie liczby placédwek oferujacych zabiegi rehabilitacyjne w ramach bezptatnej
opieki zdrowotnej;

2. Refundacja/ mozliwosc¢ skorzystania z bezptatnego transportu do osrodkéw medycznych;

3. Podniesienie wysokosci rent/ $wiadczen socjalnych (tak, by OGN mogty korzystaé z ustug
nierefundowanych przez NFZ).

Nazwa barier/y:
Brak specjalistéw, bedacych na biezgco z wiedza w dziedzinie terapii i rehabilitacji;
Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja lekarzy;
2. Systemowe wspieranie specjalizowania sie lekarzy.

Nazwa barier/y:
Bariery komunikacyjne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wprowadzenie mozliwosci rejestracji do lekarza/ na zabieg on-line, przez e-mail lub sms;

2. Doposazenie placowek medycznych w petle indukcyjne;

3. Likwidowanie szklanych Scianek dzielgcych personel rejestracji/ recepcji od klienta/ pacjenta;

4. Szkolenia personelu medycznego na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy,
skutecznej komunikacji z nimi;

5. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikéw:

— Zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikéw,,

— Zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— Zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy przewodnikow,
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Podniesienie prestizu zawodu;

Udostepnianie ttumacza migowego on-line;

Dostosowanie stron internetowych dotyczacych rehabilitacji do potrzeb oséb z jednoczesng
niepetnosprawnoscig stuchu i wzroku (oraz troska o aktualno$¢ informacji);

Wypracowanie i wdrozenie procedur wizyt oséb z jednoczesng niepetnosprawnoscig stuchu
i wzroku (uwzgledniajgca nie tylko zagwarantowanie obecnosci ttumacza, ale tez dtuzszy czas
wizyty, informacje na karcie, ze przy wzywaniu pacjenta by¢ moze potrzebna jest wieksza
aktywnos¢ i inicjatywa personelu).

Nazwa barier/y:

Bariera finansowa:

Wysokie koszty sprzetu rehabilitacyjnego;

Postulowany kierunek zmian:

1.

5.
6.

Upowszechnienie wiedzy o prawach do refundacji sprzetu rehabilitacyjnego, zabiegéw
rehabilitacyjnych;

Uproszczenie procedur sktadania wnioskow o dofinansowanie, lub udostepnienia
wsparcia w staraniu sie o dofinansowanie;

Natozenie na lekarzy obowigzku wiedzy i informowania pacjentéw o mozliwosciach
rehabilitacji i mozliwosciach otrzymania dofinansowania (takze przekazywania danych
teleadresowych osrodkéw rehabilitacyjnych);

Wyizsze dofinansowanie do sprzetu rehabilitacyjnego, pozwalajgce zrefundowaé sprzet
wysokiej klasy lub zniesienie dofinansowania (co w mniemaniu Srodowiska wywotatoby
obnizenie ceny sprzetu);

Wsparcie aktywizacji zawodowej OGN;

Podniesienie wysokosci rent/ $wiadczen.

Nazwa barier/y:

Brak szkolen, kurséw zawodowych dla oséb, ktére stracity stuch i/ lub wzrok wieku dorostym;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.
4.

Kursy, szkolenia dla oséb, ktore staty sie niewidome w wieku dorostym.
Kursy zawodowe (mozliwos¢ przebranzowienia sie).

Doradztwo zawodowe, wsparcie terapeuty pracy.

Wsparcie psychologa.

Nazwa barier/y:

Brak nauczania technik alternatywnych w funkcjonowaniu bezwzrokowym;

Postulowany kierunek zmian:

1.

ounkwnN

Wprowadzenie obowigzkowych szkolen dla OGN z orientacji przestrzennej;

Zwiekszenie liczby kurséw z orientacji przestrzennej;

Dofinansowania do kurséw z orientacji przestrzennej;

Zwiekszenie liczby trenerdw orientacji przestrzennej;

Popularyzowanie stron WWW z tresciami dla OGN;

Popularyzowanie nowych technologii, nowych urzadzen rekompensujacych
niepetnosprawnos¢ sensoryczng i pozwalajgcych na samodzielne funkcjonowanie;
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3.10.11. Praca i zatrudnienie (art. 27)

Zdaniem Doradcéw programowych, osoby gtuchoniewidome (OGN) doswiadczajg trudnosci
w znalezieniu pracy, ktére sg wynikiem dyskryminacji ze wzgledu na niepetnosprawnosé. Do barier
utrudniajacych podjecie pracy lub zatrudnienia zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zaniedbania na poziomie edukacji:

— Brak przygotowania kompetencyjnego i mentalnego OGN do aktywnosci zawodowej;
Postulowany kierunek zmian:

1. Bardziej intensywna praca nad kompetencjami komunikacyjnymi, spotecznymi, a takze
samodzielnoscig i rozwijaniem aspiracji OGN;

2. Oferta szkét zawodowych/ szkolern adekwatnych do mozliwosci OGN i zapotrzebowania
na rynku pracy.

Nazwa barier/y:
Brak profesjonalnego doradztwa zawodowego dla OGN;
Postulowany kierunek zmian:

Dostep do profesjonalnego doradztwa zawodowego: diagnozy predyspozycji, psychologa, wsparcia
we wchodzeniu na rynek pracy, poszukiwania ofert, pisania CV, a takze dtugoterminowego coachingu
ze strony znajacego specyfike potrzeb i mozliwosci OGN trenera pracy.

Nazwa barier/y:
Brak przygotowania Urzedéw Pracy do obstugi OGN:

— Bariera komunikacyjna;
— Brak wiedzy o mozliwosciach i ograniczeniach OGN;

Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia dla pracownikéw UP z zakresu potrzeb i mozliwosci OGN, oraz skutecznej formy
komunikacji z nimi.

Nazwa barier/y:

Brak wiedzy pracodawcéw o OGN: kompetencjach, mozliwosciach manualnych, intelektualnych,
o sprzecie rekompensujgcym niepetnosprawnosci sensoryczne;

Brak zachet dla pracodawcow by zatrudniali OGN:

— System, w ktérym pracodawcy bardziej optaca sie zaptaci¢ sktadke do PFRON niz zatrudnié
osobe z niepetnosprawnoscia;

— Brak waloryzacji dofinansowan dla pracodawcéw;

— Zbyt skomplikowane procedury dofinansowan miejsc pracy dla niepetnosprawnych;

Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie pracodawcéw o zdolnosciach intelektualnych 0séb
z niepetnosprawnosciami sensorycznymi, w tym OGN;

2. Uswiadamianie i informowanie pracodawcéw na temat korzysci z zatrudniania oséb
niepetnosprawnych;

3. Dofinansowywanie do dostosowania stanowisk pracy dla OGN;

4. Waloryzowanie dofinansowan dla pracodawcéw;
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5. Upraszczanie procedury wnioskowania o dofinansowanie do stanowiska pracy OGN.
Nazwa barier/y:
Brak kontroli pracodawcow zatrudniajgcych OGN, brak sankcji za tamanie praw pracowniczych;
Brak zachet dla pracodawcéw do wyréwnywania szans zatrudnionych OGN;
Postulowany kierunek zmian:

1. Kontrola pracodawcéw korzystajgcych z dofinansowan za zatrudnianie OGN. Kary
i sankcje dla pracodawcéw tamigcych przepisy lub dyskryminujgcych OGN wzgledem
pracownikéw bez niepetnosprawnosci;

2. Nagradzanie pracodawcéw wyrdwnujgcych szanse miedzy OGN a pracownikami bez
niepetnosprawnosci (np. zapewniania im rownego dostepu do szkolen, awansu, etc.).

Nazwa barier/y:

Likwidacja zaktadéw pracy chronionej, likwidacja/ zagrozenie likwidacjg spétdzielni inwalidzkich;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zaktadanie/ wspieranie spotdzielni inwalidzkich/ socjalnych;
2. Tworzenie zaktaddw pracy chronionej. Rozwijanie réznorodnej oferty pracy w zaktadach
pracy chronionej dla stabilnie funkcjonujgcych OzN, w tym OGN.

Nazwa barier/y:
»Putapka rentowa”;
Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana demobilizujgcych przepiséw o maksymalnej wysokosci dochodu z tytutu pracy
zarobkowej w przypadku otrzymywania renty;

2. Rozbudzanie w OGN aspiracji oraz potrzeby aktywnosci zawodowej (dla korzysci innych
niz zarobek).

Nazwa barier/y:

Nieadekwatne, niewtfasciwe nazewnictwo orzecznictwa o niepetnosprawnosci i zdolnosci/
niezdolnosci do pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Zmiana nazewnictwa stosowanego w orzecznictwie o niezdolnosci do pracy:
zorientowanie go na wskazywanie mozliwosci i zdolnosci, a nie ograniczen i niezdolnosci;

2. Edukacja lekarzy medycyny pracy o mozliwosciach pracy oséb z niepetnosprawnosciami
sensorycznymi, przy odpowiednim wsparciu technologicznym;

3. Edukowanie lekarzy medycyny pracy w zakresie mozliwosci oferowanych OGN przez
wykorzystanie nowoczesnego sprzetu wspomagajacego.

Nazwa barier/y:
Spoteczne przyzwolenie na bierno$¢ zawodowg OGN;
Postulowany kierunek zmian:

1. Uswiadamianie pracodawcow i spoteczenstwa o zdolnosciach intelektualnych OGN;

2. Uswiadamianie otoczeniu OGN innych niz finansowe, korzysci z aktywnosci zawodowej
(integracja spoteczna, wzmacnianie poczucia wtasnej wartosci, sprawczosci);

3. Zwiekszenie zainteresowania Srodowiskiem OGN. Podnoszenie spotecznej swiadomosci
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e kampanie promujace wiedze o OGN (ich specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach
i prawach),

e kampanie propagujgce idee réwnosci,

e wykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentéw do przedstawienia
problematyki OGN, ktdrzy mimo licznych barier spetniajg sie zawodowo.

3.10.12. Odpowiednie warunki Zycia i ochrona socjalna (art. 28)

Zdaniem Doradcéw programowych, osoby gtuchoniewidome (OGN) doswiadczajg trudnosci
w osiggnieciu odpowiedniego poziomu zycia, z uwagi na dodatkowe koszty ponoszone w ramach
budzetu domowego zwigzane z niepetnosprawnoscig. Do grupy barier utrudniajacych osiggniecie
odpowiedniego poziomu zycia zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:
Zbyt niskie renty/ swiadczenia socjalne;
Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie finansowe:

e podniesienie wysokosci rent/ Swiadczen,

e dofinansowania do mieszkan dla najubozszych OGN;
Pomoc przy wypetnianiu dokumentéw/ wnioskéw o dofinansowanie i przy ubieganiu sie
o inne rodzaje wsparcia.

Nazwa barier/y:

Niskie zarobki, lub brak pracy wynikajagce z mato przyjaznego dla OGN rynku pracy, braku
przygotowywania OGN do sprawnego wejscia na rynek pracy, probleméw zdrowotnych, mniejszej
konkurencyjnosci OGN na rynku pracy;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie w aktywizacji zawodowe;.
2. Dziatania skierowane do OGN, pracodawcéw i otoczenia, sprzyjajace zatrudnieniu OGN.

Nazwa barier/y:

Niewystarczajaca oferta wsparcia pozafinansowego;
Alienacja spoteczna;

Odizolowanie OGN w domach, bez pomocy z zewnatrz;
Postulowany kierunek zmian:

1. Otwieranie domoéw pomocy spotecznej skierowanych dla OGN (badZ przystosowanie
istniejacych), oferujacych aktywizacje, rekreacje i wsparcie psychologiczne;
2. Stworzenie oferty rozwoju osobistego dla OGN.

Nazwa barier/y:
Nieprzygotowanie pracownikéw socjalnych do kontaktéw z i wsparcia OGN;
Postulowany kierunek zmian:

Szkolenia personelu medycznego na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy,
skutecznej komunikacji z nimi.

Nazwa barier/y:
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Dystansowanie sie panstwa (i otoczenia) od probleméw OGN, brak wsparcia OGN w priorytetach;

Postulowany kierunek zmian:

1.

Zwiekszenie zainteresowania Srodowiskiem OGN. Whniesienie tematu OGN do debaty
spotecznej:

kampanie promujace wiedze o OGN (ich specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach
i prawach),

kampanie propagujgce idee réwnosci,

kampanie o celach wzbudzenia empatii w stosunku do oséb niepetnosprawnych, w tym
OGN,

wykorzystanie popularnych seriali, czy serii paradokumentéw do przedstawienia
problematyki o0séb z niepetnosprawnosciag/ majgcych problem z komunikacja,
samodzielnym przemieszczaniem sie nieznanym otoczeniu, dostepem do wiedzy — o ile
nie majg dostarczonych specjalnych ustug i specjalistycznego sprzetu.

3.10.13. Udziat w zyciu politycznym i publicznym (art. 29)

Osoby gtuchoniewidome zasadniczo majg zagwarantowane prawo do udziatu w Zzyciu
publicznym i politycznym, jednak wykazujg matg aktywnosé w tych obszarach. Zdaniem Doradcéow
programowych w realizacji omawianego prawa wystepujg jednak bariery, a mianowicie:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Nieprzystosowanie narzedzi gtosowania do potrzeb OGN:

— Brak naktadek brajlowskich na formularze/ karty wyborcze;

— Brak kart z powiekszonym drukiem;

— Samotnos¢ wielu cztonkéw srodowiska OGN, brak osoby zaufanej, ktéra umozliwi oddanie
gtosu;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.
3.
4.

Mozliwos¢ gtosowania przez Internet;

Karty wyborcze napisane alfabetem Brajla;

Dostepne karty wyborcze z powiekszonym drukiem;
Udostepnienie w komisjach komputeréw z klawiaturg Brajla.

Nazwa barier/y:

Bariery architektoniczne:

— W przestrzeni publicznej;
— 1w samych lokalach wyborczych;
— A jednoczesnie ograniczona samodzielna mobilnos¢;

Postulowany kierunek zmian:

1.
2.

Zapewnienie transportu dla OGN do komisji wyborczych;
Szkolenia dla cztonkéw komisji z zakresu komunikacji z OGN i udzielania koniecznego
wsparcia.

Nazwa barier/y:

Brak znajomosci OGN wtasnych praw;

Niska samoocena samych OGN;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Opracowanie tresci KPON w formie przystepnej dla OGN (takze na poziomie jezyka);

2. Organizowanie szkolen i spotkan informacyjnych:

e dofinansowanie TPG na rzecz organizacji takich szkolen,

o wieksza ilos¢ informacji na temat praw OGN w mediach;
Uczenie OGN juz od najmfodszych lat asertywnosci i egzekwowania swoich praw,
kontaktéw z instytucjami administracji publicznej:

e w ramach edukacji podstawowej,

e w ramach dodatkowych, nieodptatnych kurséw (np. warsztaty self-adwokatéw) przy
wsparciu psychologa.

Nazwa barier/y:
Niska swiadomos¢ spoteczna OGN;

Przekonanie spoteczenstwa o braku potrzeb i praw tej grupy (lub ich ignorowanie ze wzgledu na

matj liczebnos¢ srodowiska OGN);
Postulowany kierunek zmian:

1. Zwiekszenie zainteresowania spofecznego srodowiskiem OGN:

e kampanie promujace wiedze o OGN (ich specyficznych potrzebach, ale tez mozliwosciach
i prawach),

e kampanie propagujgce idee réwnosci,

e kampanie w celu wzbudzenia empatii w stosunku do oséb gtuchoniewidomych,

e wykorzystanie popularnych seriali, paradokumentéw do przedstawienia problematyki
0s6b gtuchoniewidomych majgcych problem z komunikacjg — oraz pokonujacych te
trudnosci przy wsparciu odpowiedniej technologii i personelu.

Nazwa barier/y:

Ograniczona  skuteczno$¢ Towarzystwa Pomocy  Gtuchoniewidomym  spowodowana
niedofinansowaniem TPG;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie organizacji ze srodkdw publicznych przez:

— dotacje,

— zapewnienie bezptatnych lokali na siedzibe/ spotkania,

— zmniejszenie biurokratyzacji dla organizacji wspierajgcych OGN;

— zainteresowanie spoteczenstwa tematem OGN i KPON, co zwiekszy szanse na otrzymanie
przez TPG wsparcia i wptynie pozytywnie na powstanie nowych organizacji oraz aktywizacje
cztonkoéw juz istniejacych.

3.10.14. Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie (art. 30)

Doradcy programowi dostrzegajg duze zmiany, jakie zaszty w poprawie dostepu o0sdb
gtuchoniewidomych do kultury, rekreacji, wypoczynku i sportu, jednak osoby te nadal nie moga
cieszy¢ sie rownym dostepem do tych dobr spotecznych. Do grupy barier utrudniajgcych udziat
w kulturze, rekreacji, wypoczynku i sporcie zaliczyli oni:

Bariery i postulowane kierunki zmian:

Nazwa barier/y:

Waska oferta tytutéw ksigzek w wersji audio;
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Postulowany kierunek zmian:

Kontynuacja dziatann w kierunku poszerzania oferty dostepnosci ksigzek i czasopism w formacie audio.
Nazwa barier/y:

Brak poza Internetem informacji o ofercie kulturalnej;

Postulowany kierunek zmian:

2. Udostepnianie informacji o ofercie kulturalnej dostepnej dla OGN w tradycyjnych mediach:
TV, prasie;
3. Popularyzowanie dostepnosci stron www dla OGN;
4. Dziatania na rzecz coraz bardziej powszechnego korzystania z internetu i dostepu do niego.
Nazwa barier/y:

Brak oferty rekreacyjnej, koétek zainteresowan dla OGN w instytucjach kultury, instytucjach
oswiatowo-wychowawczych, osrodkach sportu — gminnych czy komercyjnych;

Niska swiadomos¢ spoteczna:

— Praw OGN oraz mozliwosci osiaggniecia przez nich duzej samodzielnosci, przy wsparciu
otoczenia i nowych technologii;

— Brak w miejscach ogélnodostepnych personelu potrafigcego zaopiekowac sie OGN;

Brak wyobrazni kierownikéw galerii, muzedw i instytucji nastawionych na sztuke wizualng na
temat mozliwo$ci udostepniania OGN kontaktu z taka sztuka:

Brak tabliczek z opisem brajlem;

Brak ttumaczy/ ttumaczy on-line;

— Brak petli indukcyjnych;

— Brak przewodnikéw audio z opisem tego, co dany eksponat przedstawia;
Postulowany kierunek zmian:

1. Poszerzenie oferty zajec rekreacyjnych, artystycznych, hobbystycznych dostepnych dla OGN;

2. Modyfikacje oferty, tak by stata sie dostepna dla OGN;

3. Szkolenie pracownikow instytucji kultury/ osrodkéw sportu i rekreacji (takze komercyjnych),
na temat OGN: ich praw, udzielania im koniecznej pomocy, skutecznej komunikacji z nimi;

4. Zwiekszenie dostepnosci do ttumaczy-przewodnikow:

— zwiekszenie liczby ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikow,

— zawdd ttumacza ptatny z urzedu,

— zwiekszenie ptac dla ttumaczy/ ttumaczy-przewodnikow,

— podniesienie prestizu zawodu.

Nazwa barier/y:

Niska swiadomo$¢ spoteczna na temat potrzeby ruchu dzieci gtuchoniewidomych i bezpiecznych
sposobdw na zaspokojenie tej potrzeby;

Ograniczanie aktywnosci ruchowej dzieci gtuchoniewidomych przez szkoty (zwalnianie z lekcji WF,
zatrzymywanie na przerwie w klasie) oraz przez rodzicow:

— lek przed urazem dziecka;
— lek przed odpowiedzialnoscig;
— brak wiedzy, jaki typ ruchu jest bezpieczny;

— brak wiedzy o negatywnych konsekwencjach braku ruchu;
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Postulowany kierunek zmian:

1. Edukacja rodzin dzieci gtuchoniewidomych na temat korzysci z ruchu, zagrozen
wynikajgcych z braku ruchu oraz na temat tego, jak pracowaé z dzie¢mi, by zapewnié im
konieczng dawke ruchu;

2. Monitorowanie szkét jak realizujg lekcje WF, «czy zapewniajg dzieciom
gtuchoniewidomym odpowiednig i bezpieczng dla nich forme ruchu w wystarczajagcym
zakresie.

Nazwa barier/y:

Bariera finansowa:

— Ograniczenia finansowe samych OGN;
— Brak wsparcia finansowego na zajecia/ rekreacje i/ lub na asystenta towarzyszacego
w czasie wycieczki/ zaje¢;

Postulowany kierunek zmian:

1. Wsparcie aktywizacji zawodowej;
2. Podniesienie $wiadczen i/ lub dodatkowe $Swiadczenia na sport/ rekreacje lub asystenta/
ttumacza-przewodnika.

Osoby gtuchoniewidome, opiekunowie udzielajgcy im wsparcia oraz przedstawiciele instytucji
zaangazowani w proces zatrudnienia biorgcy udziat w badaniu iloSciowym réwniez dostrzegajg gorszg
sytuacje oséb niepetnosprawnych w poréwnaniu do oséb petnosprawnych w wiekszosci obszaréw
takich jak: réwnos¢ i dyskryminacja, niezalezne Zzycie i wigczenie w spoteczeristwo, wolnosc
wypowiedzi i dostep do informacji, poszanowanie domu i rodziny, edukacja, praca i zatrudnienie,
odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna, udziat w zyciu politycznym i publicznym oraz udziat
w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie. Osoby gtuchoniewidome dostrzegajg réwniez,
ze sg gorzej traktowanie od oséb petnosprawnych w zakresie zdrowia i rehabilitacji. Ten problem
W mniejszym stopniu dostrzegajg opiekunowie jak rowniez przedstawiciele instytucji. Ponadto nalezy
zauwazyé, ze osoby gtuchoniewidome, ich opiekunowie oraz przedstawiciele instytucji w wiekszosci
uwazaja, ze pomoc panstwa dla osdb niepetnosprawnych jest niewystarczajgca. Na szczegdlng uwage
zastuguje fakt, ze wszystkie opisane wyzej obszary sg niezwykle istotne (majg duze znaczenie)
zarowno dla osdb gtuchoniewidomych, opiekunéw jak rowniez przedstawicieli instytucji. Jest to
zatem wyrazny sygnat, ktory wskazuje na potrzebe poprawy warunkéw i jakosci zycia. Istnieje
potrzeba eliminacji wszelkich przejawdéw dyskryminacji miedzy innymi zwigzanych z mozliwoscig
rozwoju zawodowego i uczestniczenia w zyciu spo’recznymzz.

2 Raport z badan ilosciowych - "Diagnoza sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w Polsce, stan potrzeb i oczekiwan
zwigzanych z ich potozeniem oraz procesem wdrazania Konwencji o prawach oséb niepetnosprawnych", BBIAS, styczen
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