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Niepetnosprawnosé

jako problem spoteczny

Pojecie niepetnosprawnosci

By¢ pemosprawnym to naprawde¢ zadna zastuga, to dar,
ktory kazdemu z nas, o kazdym czasie moze by¢ odebrany.
Pozwolmy wigc niepelnosprawnym i cztonkom ich rodzin w jak
najbardziej naturalny sposob wiaczy¢ si¢ w nasze zycie. Chcieli-
bysmy daé im pewnosc, ze jesteSmy jednoscia.

Richard von Weizacker

Niepelnosprawno$¢ jest powaznym problemem ekonomicznym, spolecz-
nym i zdrowotnym. Organizacja Narodéw Zjednoczonych, w rezolucji ogoinej
konferencji ONZ ds. O$wiaty Nauki i Kultury z 1998 roku, szacuje, ze ok.
10% ludnosci $wiata jest dotknietych niepelnosprawnoscia. W liczbach bez-

wzglednych na $wiecie zyje ok. 500 min osob niepelnosprawnych.

Okreslenie, czym jest niepelnosprawnos¢, wzbudza wiele watpliwosci, to

pojecie trudne do operacjonalizacji. Zaréwno w Polsce, jak i w krajach

czlonkowskich Unii Europejskiej nie ma jednej, uniwersalnej definicji niepetno-

sprawnosci.

Zasadniczo definicje stowa ,,niepelnosprawno$c” mozna podzieli¢ na trzy

grupy:
a) definicje ogoélne,

b) definicje na potrzeby okreslonych celow,
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¢) definicje poszczegblnych grup osob niepelnosprawnych (M ajewski,
1995).

Najwazniejsza role w porzadkowaniu i ujednolicaniu terminologii zwiaza-
nej z niepelnosprawnoscia odgrywa Swiatowa Organizacja Zdrowia WHO
(World Health Organization). W 1980 powstata Miedzynarodowa Klasyfika-
cja Uszkodzen, Niepelnosprawnosci i Uposledzen ICID (International Clas-
sification of Impairments, Disabilites and Handicaps), w ktorej WHO zdefi-
niowalo niepelnosprawno$¢ jako wszelkie ograniczenia lub brak — wynikajacy
z uszkodzenia — mozliwosci wykonywania czynno$ci na poziomie uwazanym
za normalny dla czlowieka. WHO dokonata rozroznienia pomiedzy uszkodze-
niem (ang. impairment), niepetnosprawnoscia (ang. disability) i uposledzeniem
(ang. handicap). Wedlug tej klasyfikacji:

a) impairment — uszkodzenie — oznacza wszelki brak lub anormalnos¢
psychologicznej, fizjologicznej lub anatomicznej struktury albo funkcji organi-
zmu na skutek okreslonej wady wrodzonej lub urazu,

b) disability — niepelnosprawnos$¢ biologiczna — to kazde ograniczenie lub
brak (wynikajacy z uszkodzenia) zdolnosci wykonywania czynnosci w sposob
1 w zakresie uwazanym za normalny dla czlowieka,

¢) handicap — uposledzenie (niepelnosprawnosc¢ spoteczna) — oznacza mniej
korzystng sytuacje danej osoby, wynikajaca z uszkodzenia lub niepelno-
sprawnosci, ktora ogranicza lub uniemozliwia jej wypelnianie rol zwiazanych
z wiekiem, plcig oraz sytuacja spoleczna i kulturowa Majewski, 1998,
s. 64).

Definicja ta od poczatku budzila kontrowersje. Zarzucano jej, ze niedo-
statecznie wyjasnia, czym jest niepelnosprawnos$¢, oraz ze zbyt malo uwagi
zwraca na interakcje pomigdzy spoleczenstwem a potrzebami i mozliwosciami
0sob niepetnosprawnych.

Szereg lat trwaly prace nad nowa klasyfikacja, ktora nawiazywataby row-
niez do Standardowych Zasad Wyrownywania Szans Osob Niepelnospraw-
nych, przyjetych przez Zgromadzenie Narodow Zjednoczonych. W wyniku
prowadzonych prac w 2001 roku powstala Migdzynarodowa Klasyfikacja
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia, zwana w skrocie ICF (In-
ternational Classification of Functioning, Disability and Health). ICF od-
zwierciedla zmiang¢ nastawienia spolecznego do niepelnosprawnosci.

W nowym ujeciu zaproponowanym w klasyfikacji ICF uzywa si¢ terminu
,hiepelnosprawnos$¢” (ang. disability) w celu oznaczenia ,,wielowymiarowego
zjawiska wynikajacego ze wzajemnych oddziatywan miedzy ludzmi a ich
fizycznym i spolecznym otoczeniem”. Nie postrzega si¢ tu niepetnosprawnosci
jako zjawiska kategoryzujacego ludzi, ale jako uniwersalne ludzkie do$wiad-
czenie. Niepelnosprawnos¢ jest rozumiana nie tyle jako rezultat uszkodzenia
czy stanu zdrowia, ile jako wynik barier, na jakie osoba napotyka w srodowi-
sku (Wapiennik, Piotrowicz, 2002, s. 22).
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W pazdzierniku 1994 roku Europejskie Forum Niepetnosprawnosci w Par-
lamencie Europejskim zaproponowalo rozszerzona definicj¢ osoby niepetno-
sprawnej, w ktorej ,,Osoba niepelnosprawna jest jednostka w pelni swych
praw, znajdujaca si¢ w sytuacji uposledzajacej ja na skutek barier srodowisko-
wych, ekonomicznych i spolecznych, ktoérych z powodu wystepujacych w niej
uszkodzen nie moze przezwycigza¢ w taki sposob, jak inni ludzie. Bariery te
zbyt czgsto zwigkszane sa przez deprecjonujace postawy ze strony spoleczen-
stwa. Do zadan spoleczenstwa nalezy eliminowanie, zmniejszanie lub kompen-
sowanie tych barier, aby kazdej jednostce umozliwi¢ korzystanie z dobr pub-
licznych, jednoczes$nie respektujac jej prawa i przywileje” (Frackiewicz,
1999, s. 7).

W polskim porzadku prawnym pojecie ,,0soba niepelnosprawna” po raz
pierwszy uzyte zostalo w Uchwale Sejmu z 1982 roku w sprawie inwalidow i osob
niepelnosprawnych'. W Karcie Praw Osob Niepelnosprawnych przyjeto, ze
osoby niepelnosprawne to te, ktorych sprawno$¢ fizyczna, psychiczna lub
umystowa trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemozliwia zycie
codzienne, nauke, pracg oraz pelnienie rol spolecznych zgodnie z normami
prawnymi i zwyczajowymiZ2.

W ustawie z dnia 17 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecz-
nej oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych termin ,,niepelnosprawnose”
oznacza trwala lub okresowa niezdolno$¢ do wypetniania rol spotecznych z po-
wodu stalego lub dlugotrwalego naruszenia sprawnosci organizmu, w szczegol-
nosci powodujaca niezdolnos¢ do pracy3. Warunkiem uznania kogos za osobg
niepelnosprawna jest uzyskanie orzeczenia o zakwalifikowaniu przez organy
orzekajace do jednego z trzech stopni niepelnosprawnosci (znacznego, umiar-
kowanego, lekkiego).

W definicji Miedzynarodowej Organizacji Pracy zwraca si¢ uwage na per-
spektywy osOb niepelnosprawnych zwiazane z zapewnieniem i utrzymaniem
odpowiedniego zatrudnienia, ktére w przypadku tej grupy osob sa znacznie
pomniejszone na skutek upo$ledzenia fizycznego lub psychicznego.

W analizie problemow 0s6b niepetnosprawnych nalezy uwzglednic klasyfi-
kacje i kryteria niepetnosprawnosci.

W wyniku licznych badan, wywiadéow z niepetnosprawnymi oraz na pod-
stawie danych statystycznych wyodr¢bniono 13 grup niepetnosprawnosci
(Witkowski, 1993, s. 7):

! Uchwala Sejmu Polskiej Rzeczypospolitej Ludowej z dnia 16 wrzesnia 1982 r. w sprawie
inwalidéw | 0s6b niepelnosprawnych. ,Monitor Polski” 1997, nr 22, poz. 188.

2 Karta Praw Osob Niepelnosprawnych — uchwala Sejmu RP z dnia 1 sierpnia 1997 roku.
Dz.U., nr 50, poz. 475.

3 Ustawa z dnia 17 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepelnosprawnych. Dz.U., nr 123, poz. 776 z pdzn. zm.
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a) osoby z lekkim niedorozwojem umystowym,

b) osoby z trudno$ciami w nauce szkolnej,

¢) osoby niewidome,

d) osoby niedowidzace,

€) osoby niestyszace,

f) osoby niedostyszace,

g) osoby z uszkodzeniami rdzenia kregowego,

h) osoby z moézgowym porazeniem dziecigcym,

1) osoby z zaburzeniami mowy,

j) osoby po zawale serca,

k) osoby chore na cukrzycg,

) osoby chore na gruzlicg,

m) osoby spolecznie niedostosowane.

Innym kryterium podziatu osob niepetlnosprawnych jest kryterium wieko-
we. Biorac pod uwage okres zycia, w ktorym niepelnosprawnos$¢ wystapita,
wyrdzniamy:

a) osoby niepelnosprawne od urodzenia lub bardzo wczesnego dziecin-
stwa,

b) osoby z niepelnosprawnoscia nabyta w roznych okresach zycia, wsrod
ktorych sa:

— osoby niepelnosprawne z powodu roznych chorob,

— osoby niepelnosprawne z powodu réznych choréb zawodowych i wypadkow
przy pracy,

— osoby niepelnosprawne z powodu wypadkow (urazéow pozazawodowych),

— osoby niepelnosprawne z powodu dzialan wojennych (inwalidzi wojenni,
cywile, ofiary wojny),

— osoby niepelnosprawne z powodu zmian spowodowanych starzeniem si¢
organizmu i schorzeniami wieku starczego (Ratynski, 2003, s. 16).

Prawa osob niepetnosprawnych

Prawa osob niepelnosprawnych sa przedmiotem ciaglej uwagi organizacji
mi¢dzynarodowych. W 1982 roku — Migdzynarodowym Roku Os6b Nie-
pelnosprawnych, zostal opracowany, a nastgpnie przyjety (Rezolucja 37/52)
w dniu 3 grudnia przez Zgromadzenie Ogoélne Narodéw Zjednoczonych
Swiatowy Program Dzialan na Rzecz Osob Niepelnosprawnych.

W trakcie Dekady Osdb Niepelnosprawnych, zorganizowanej w latach
1983-1992 pod egida Narodow Zjednoczonych, wypracowane zostaly Standar-
dowe Zasady Wyréwnywania Szans Osob Niepelnosprawnych, ktore przyjeto
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podczas 48. Sesji Zgromadzenia Ogodlnego Narodéw Zjednoczonych w dniu
20 grudnia 1993 roku (Rezolucja 48/96).

Polityczny i moralny fundament Standardowych Zasad stanowi Miedzy-
narodowa Ustawa o Prawach Czlowieka, w sklad ktorej wchodza: Powszechna
Deklaracja Praw Czlowieka, Migdzynarodowy Pakt Praw Ekonomicznych,
Spotecznych i Kulturainych, Migdzynarodowy Pakt Praw Cywilnych i Po-
litycznych, Konwencja Praw Dziecka oraz Konwencja na temat Elimina-
cji Wszelkich Form Dyskryminacji Kobiet, jak rowniez Swiatowy Program
Dzialann na rzecz Osob Niepelnosprawnych.

Powszechnie uznaje si¢, ze w Standardowych Zasadach zawarto podstawe
i najwazniejsze wytyczne dzialan majacych na celu poprawe sytuacji osob
niepelnosprawnych. Nie sa one wiazace prawnie, ale staly sie niejako miedzy-
narodowym prawem zwyczajowym, z ktorego wynikaja zobowiazania pafstw
do podejmowania dzialan w celu wyrownywania szans 0s0b niepelnospraw-
nych. Polska nalezy do grona panstw, ktore przyjely Standardowe Zasady.

Standardowe Zasady Wyréwnywania Szans Oséb Niepelnosprawnych wska-
zuja na obszary kluczowe dla réwnoprawnego uczestnictwa osob niepetno-
sprawnych w zyciu spolecznym. Podkreslaja znaczenie zwigkszania dostepnosci
srodowiska fizycznego oraz dost¢pu do informacji w procesie wyrOwnywania
szans tych osob. W obszarze edukacji zalecaja podejmowanie dzialan stuzacych
rownemu dostgpowi do edukacji na wszystkich poziomach (podstawowym,
srednim i wyzszym). W dziedzinie zatrudnienia podkreslaja prawo osob nie-
petnosprawnych do wykonywania pracy na otwartym rynku pracy oraz koniecz-
nos¢ wyrownywania ich szans w tym zakresie. W obszarze zabezpieczenia
socjalnego i srodkow utrzymania zwracaja uwag¢ na zapewnienie osobom
niepetnosprawnym odpowiedniego wsparcia finansowego. Jednocze$nie pod-
kreslaja prawo tej grupy do integralnosci osobistej, ochrony przed dyskrymina-
cja oraz pelnego uczestnictwa w zyciu rodzinnym. W obszarze kultury postuluja
umozliwianie osobom niepelnosprawnym uczestnictwa w niej na rownych
prawach, miedzy innymi poprzez wykorzystanie ich potencjalu tworczego
i intelektualnego. Podobnie w obszarze sportu i rekreacji, osoby niepelno-
sprawne musza posiada¢ réwne z pelnosprawnymi czlonkami spoleczenstwa
mozliwosci do prowadzenia ruchowo aktywnego zycia. Dzialania podejmowa-
ne w obszarze religii powinny dazy¢ do umozliwienia osobom niepetnospraw-
nym uczestnictwa w zyciu religijnym ich spolecznosci.

Implementacja Standardowych Zasad przyczynia si¢ do reorientacji poli-
tyki spolecznej wobec problemu niepelnosprawnosci, tworzenia rzeczywistych
mozliwosci wyrOwnywania szans osob niepetnosprawnych oraz warunkow do
petnego korzystania z przystugujacych im praw.

Wspdlnota Europejska w ciagu minionych dziesigcioleci zmienita nasta-
wienie — od filozofii nacechowanej paternalizmem wobec 0s6b niepelnospraw-
nych do filozofii, ktorej celem jest wzmocnienie ich umiejetnosci sprawowania
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kontroli nad wlasnym zyciem. W Komunikacie Komisji Europejskiej z 1996
przedstawiona zostala Nowa strategia Wspolnoty Europejskiej w odniesieniu do
os6b niepelnosprawnych®. Jej celem jest budowanie spoleczenstwa otwartego
i dostgpnego dla wszystkich, przeciwdzialanie spolecznej marginalizacji i walka
z dyskryminacja.

Karta Podstawowych Praw Wspélnoty Europejskiej uznaje, ze aby osoby
niepelnosprawne mogly osiagnaé¢ réwnos¢, konieczne jest uzupelnienie prawa
o braku dyskryminacji prawem do korzystania ze srodkow przeznaczonych na
zapewnienie niepelnosprawnym niezaleznosci, integracji i uczestnictwa w zyciu
spolecznym.

W celu zintensyfikowania dzialan na rzecz osob niepelnosprawnych Rada
Unii Europejskiej ustanowila Rok 2003 Europejskim Rokiem Osdéb Niepelno-
sprawnych. Kierunek dzialan przyjetych do realizacji w roku 2003 wyzna-
czyla Deklaracja madrycka, uchwalona w trakcie Europejskiego Kongresu
poswigconego niepelnosprawnosci, ktory odbyt sig w marcu 2002 roku
w Hiszpanii.

Deklaracja madrycka w swej preambule stanowi:

., Osobom niepelnosprawnym przystuguja takie same prawa, jak wszystkim
innym obywatelom. Pierwszy paragraf Powszechnej Deklaracji Praw Czlowie-
ka glosi: wszystkie ludzkie istoty sa wolne i rowne pod wzgledem godnosci
i praw. Aby osiagna¢ ten cel, wszystkie spoleczenstwa powinny szanowac
odmienno§é w swoich spolecznosciach oraz stara¢ si¢ zapewni¢ osobom nie-
petnosprawnym pelni¢ praw czlowieka: cywilnych, politycznych, spolecznych,
ekonomicznych i kulturalnych — gwarantowanych w rozmaitych mi¢dzyna-
rodowych Konwencjach, w Traktacie Unii Europejskiej i konstytucjach po-
szczegblnych krajow”.

W Deklaracji... proponuje si¢ nowy sposdb pojmowania niepelnosprawno-
sci, w celu podkreslenia kontrastu zestawiony z dotychczasowym sposobem
widzenia tej problematyki:

»,a) OD traktowania osOb niepelnosprawnych jako przedmiotu dziatan
charytatywnych — DO postrzegania ich jako oséb obdarzonych prawami;

b) OD traktowania osOb niepelnosprawnych jako pacjentow — DO po-
strzegania ich jako konsumentow i niezaleznych obywateli;

¢) OD sytuacji, w ktorej profesjonalisci podejmuja decyzje w imieniu 0sob
niepelnosprawnych — DO sytuacji, w ktorej same osoby niepetnosprawne po-
dejmuja niezalezne decyzje i biora odpowiedzialno$¢ za sprawy, ktore ich
dotycza;

d) OD koncentrowania si¢ na indywidualnych uszkodzeniach i zaburze-
niach — DO usuwania barier, rewidowania norm spolecznych, polityki i wzor-
cow kulturowych oraz promowania wspierajacego i dostgpnego Srodowiska;

4+ Communication of the Commission on equality of opportunity for people with disabilities.
COM (96) 406 final of 30 July 1996.
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e) OD okreslania ludzi mianem zaleznych lub nie nadajacych sie do
pracy — DO podkreslania ich uzdolnien i tworzenia aktywnych form wspiera-
nia;

f) OD tworzenia warunk6éw ekonomicznych i spolecznych dla niewielkiej
garstki — DO kreowania przyjaznego, elastycznego $wiata dla wszystkich;

g) OD niepotrzebnej segregacji w edukacji, zatrudnieniu i innych sferach
zycia — DO integrowania osob niepelnosprawnych w normalny nurt Zzycia;

h) OD ograniczenia polityki wobec 0s6b niepelnosprawnych do kompeten-
cji specjalnych ministerstw — DO wlaczenia polityki wobec o0s6b niepelno-
sprawnych w caloksztalt zadan, za ktore odpowiedzialno$é ponosi caly rzad”.

Prawa oséb niepetnosprawnych w Polsce

W ostatnich latach wydano wiele aktéw, ktére okreslaja status prawny
0sOb niepelnosprawnych w Polsce. Do najwazniejszych nalezy przyjeta przez
Sejm Rzeczypospolitej Polskiej w dniu 1 sierpnia 1997 roku Karta Praw Osob
Niepelnosprawnych, w ktorej uznaje si¢, ze osoby niepelnosprawne maja prawo
do niezaleznego, samodzielnego i aktywnego zycia oraz nie moga pod-
lega¢ dyskryminacji.

Oznacza to w szczegOlnosci prawo osob niepelnosprawnych do:

1) dostgpu do dobr i ustug umozliwiajacych pelne uczestnictwo w Zzyciu
spolecznym,

2) dostepu do leczenia i opieki medycznej, wczesnej diagnostyki, rehabili-
tacji i edukacji leczniczej, a takze do §wiadczen zdrowotnych uwzgledniajacych
rodzaj i stopien niepelnosprawnosci, w tym do zaopatrzenia w przedmioty
ortopedyczne, srodki pomocnicze, sprzgt rehabilitacyjny,

3) dostgpu do wszechstronnej rehabilitacji majacej na celu adaptacije
spoleczna,

4) nauki w szkolach wspolnie ze swymi pelnosprawnymi réwie$nikami,
jak rowniez do korzystania ze szkolnictwa specjalnego lub edukacji indywi-
dualne;j,

5) pomocy psychologicznej, pedagogicznej i innej pomocy specjalistycznej
umozliwiajacej rozwoj, zdobycie lub podniesienie kwalifikacji ogolnych i zawo-
dowych,

6) pracy na otwartym rynku pracy zgodnie z kwalifikacjami, wyksztal-
ceniem i mozliwosciami oraz korzystania z doradztwa zawodowego i posred-
nictwa, a gdy niepelnosprawnos$¢ i stan zdrowia tego wymaga — prawo do
pracy w warunkach dostosowanych do potrzeb niepelnosprawnych,
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7) zabezpieczenia spolecznego uwzgledniajacego konieczno$¢ ponoszenia
zwigkszonych kosztow wynikajacych z niepelnosprawnos$ci, jak rowniez
uwzglednienia tych kosztow w systemie podatkowym,
8) zycia w Srodowisku wolnym od barier funkcjonalnych, w tym prawo to:
— dostgpu do urzeddw, punktéow wyborczych i obiektow uzytecznosci publicz-
ney,

-~ swobodnego przemieszczania si¢ i powszechnego korzystania ze Srodkow
transportu,

— dostepu do informaciji,

— mozliwosci komunikacji miedzyludzkie;j,

9) posiadania samorzadnej reprezentacji swego Srodowiska oraz konsul-
towania z nim wszelkich projektow aktow prawnych dotyczacych osdb nie-
pelnosprawnych,

10) pelnego uczestnictwa w zyciu publicznym, spolecznym, kulturalnym,
artystycznym, sportowym oraz rekreacji i turystyce odpowiednio do swych
zainteresowan i potrzeb.

Prawa obywatelskie osob niepelnosprawnych gwarantowane sa w Kon-
stytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 roku poprzez prawo
do zabezpieczenia finansowego i spolecznego osob niepelnosprawnych (art. 67
i 71). Konstytucja okresla rowniez obowiazki wiadz publicznych wobec 0sob
niepelnosprawnych, w tym obowiazek udzielania pomocy w zabezpieczaniu
egzystencji, przysposobieniu do pracy oraz komunikacji spolecznej (art. 69).

Prawa obywatelskie 0sob niepelnosprawnych gwarantowane sa takze przez
Kodeks pracy. W stosunkach pracy obowiazuje generalny zakaz wszelkiej
dyskryminacji, zarowno na etapie ich nawiazywania, ksztaltowania ich tresci,
jak i rozwigzywania. Oznacza to, iz niedopuszczalne sa jakiekolwiek rozréz-
nienia, wylaczenia lub uprzywilejowania jednych pracownikoéw w stosunku do
innych, oparte na kryteriach uznawanych za dyskryminacyjne.

Wage realizowania praw osob niepetnosprawnych podkresla si¢ w Narodo-
wym Programie Zdrowia na lata 1996-2005, w ktéorym wyodrebniono cel 16.:
,,Stworzenie warunkow umozliwiajacych osobom niepelnosprawnym wiaczenie
sie lub catkowity powrot do czynnego zycia”.

Miejsce osob niepelnosprawnych w spoleczenstwie nie zalezy tylko od
organizacji systemu integracji, od jakosci prawa 1 zakresu jego stosowania
w praktyce. Zalezy takze od tego, czy da si¢ przelamac obojetnos¢, biernosc,
egoizm, niezrozumienie spoleczno$ci, w ktorej zyje osoba niepelnosprawna,
a wiec od zmiany postaw $rodowiska wobec 0sOb z niepelnosprawnoscia
(Ratynski, 2003, s. 79).
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Struktura demograficzna
zbiorowosci os6b niepeinosprawnych

Sporzadzenie pelnej diagnozy problemu niepelnosprawnosci jest niezwykle
trudne, poniewaz nie gromadzi si¢ kompletnych danych statystycznych na ten
temat.

Oszacowanie zbiorowosci osOb niepelnosprawnych umozliwiaja badania
reprezentacyjne ludno$ci, majace charakter cykliczny lub jednorazowy. Po-
czawszy od 1993 roku, co kwartal opracowywane sa w Polsce informacje
o osobach niepelnosprawnych w sensie prawnym w wieku 15 lat i wiecej
na podstawie reprezentacyjnych badan aktywnos$ci ekonomicznej ludnosci
(BAEL), prowadzonych przez Departament Pracy w Gléwnym Urzedzie Sta-
tystycznym.

Innym zrédlem informacji na temat zbiorowosci 0sob niepelnosprawnych
sa spisy ludno$ci. Spisy powszechne ludnosci sa jedynym badaniem pelnym,
ktorego wyniki pozwalaja ustali¢c m.in. liczb¢ osOb niepelnosprawnych oraz
umozliwiaja szczegélowa charakterystyke tej grupy ludnosci.

Liczba osob niepelnosprawnych w Polsce wykazuje staly wzrost. Wedlug
danych Narodowego Spisu Powszechnego w 1978 roku wynosila 2485 tys.,
a w roku 1988 wzrosta do 3735,5 tys. 0s6b, to jest 0 50,3%. W 1996 roku bylo
5430,6 tys. 0s6b niepelnosprawnych, co oznacza wzrost liczebnosci tej grupy
— w stosunku do 1988 roku — o kolejne 45,4%. Tak wigc przez 18 lat liczba
0sOb niepetnosprawnych wzrosta ponaddwukrotnie. Zwigkszyt si¢ takze udziat
0sOb niepelnosprawnych w ogdlnej liczbie ludnosci z 7,1% w 1978 roku do
9,9% w 1988 roku i 14,3% w roku 1996.

Najnowsze dane dotyczace liczby i1 struktury zbiorowosci osob niepelno-
sprawnych pochodza z ostatniego, przeprowadzonego w 2002 roku Narodowe-
go Spisu Powszechnego Ludnosci. Wedlug definicji NSP 2002 osoba niepetno-
sprawna to taka, ktora posiada odpowiednie orzeczenie wydane przez organ
do tego uprawniony, lub osoba, ktora takiego orzeczenia nie posiada, lecz
odczuwa ograniczenie sprawnosci w wykonywaniu czynnosci podstawowych
dla swojego wieku (zabawa, praca, nauka, samoobstuga). Zbiorowo§¢ osob
niepelnosprawnych podzielono na 2 podstawowe grupy:

1) osoby niepelnosprawne prawnie, tj. takie, ktore posiadaja odpowiednie
aktualne orzeczenie wydane przez organ do tego uprawniony,

2) osoby niepelnosprawne tylko biologicznie, tj. takie, ktore nie posiadaja
orzeczenia, ale maja (odczuwaja) catkowicie lub powaznie ograniczona zdol-
no$¢ do wykonywania czynnosci podstawowych.

Kryterium do zakwalifikowania danej osoby do zbiorowosci oséb nie-
pelnosprawnych prawnie stanowi posiadanie:

2, Chowanna” 2004
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1) aktuainego orzeczenia wydanego przez odpowiedni organ orzekajacy
— dla os6b w wieku 16 lat i wigcej,

2) uprawnienia do pobierania zasitku pielggnacyjnego — dla dzieci ponizej
16 roku zycia — tj. urodzonych po 20 maja 1986 r.

Na potrzeby analizy danych uzyskanych w NSP 2002 osoby niepelno-
sprawne biologicznie, ktore posiadaly jednoczesnie odpowiednie orzeczenie,
zostaly wlaczone do grupy niepelnosprawnych prawnie. W spisie ludnosci dla
0s06b w wieku 16 lat i wigcej ustalono trzy stopnie niepetnosprawnosci: znacz-
ny, umiarkowany i lekki. Stan i zmiany w zbiorowosci osoOb niepelnospraw-
nych w Polsce w 1988 i 2002 roku ilustruje tabela 1.

Tabela 1
Osoby niepelnosprawne w Polsce wedlug stopnia niepelnosprawnosci
w latach 1988 i 2002
Liczba Przyrost Miasto Przyrost Wies Przyrost
Osoby w tys. w latach w tys. w latach w tys. w latach|
niepelosprawne 1988- 1988- 1988
1988 | 2002 | 2002 | 1988 | 2002 | 2002 | 1988 | 2002 | 2002
Ogotem 3735,5|5456,7| 46,1 [2277,7|3213,1| 41,1 |1457,8|2243,6 53,9
— mezczyzni 1736,3 | 2568,2 | 47,9 |1001,2|1488,5( 48,7 | 735,1|1079,7 46,9
— kobiety 1999,2 [ 2888,5 | 44,5 |1276,5|1724,6| 35,1 | 722,7/1163,9 61,1
16 lat i wiecej
stopniu niepel-
nosprawnos$ci: |3244,5|4063,2| 33,0 |2006,62467,2| 282 |1237,8|15959 40,8
— znacznym 536,1 106481 98,6 | 3551 638,3 79,8 | 181,0| 426,5| 1356
— umiarkowa-
| nym 1366,7 | 1426,7 44 | 8524} 9113 6,9 | 514,3| 5153 0,2
g — lekkim 1341,711571,7t 17,1 | 799,1| 917,6( 14,8 | 542,5| 654,1 20,6
& |- nieustalonym | — | 2519 - - 1045 — - 1474 -
0-15 lat z upra-
wnieniami do
zasitku pielggna-
' cyjnego* 13,9 1351 871,3 94| 78,8| 740,6 4,5] 56,3 11421
razem 3258,414450,1 | 33,6 |2016,0[2650,6| 31,5 |1242,411799,6 448
odczuwajace
E catkowite ogra-
B niczenie spraw-
9 | nosci 73,6 1240 684 37,21 T71,6| 925 36,4 524 437
S
B | odczuwajace po-
é wazne ogranicze-
= nie sprawnosci | 403,5| 882,6| 118,7 | 224,6| 490,9| 118,6 | 1789 39,7 1189
razem 477,111006,6 | 111,0 | 261,8| 562,5( 114,9 | 2153| 444,0| 106,2

* W 1988 roku byly to osoby w wicku 014 lat z grupa inwalidztwa; w cclu poréwnania doszacowano 4,9 tys. osob w wieku 15 lat.
Zrédlo: Raport z wynikéw Narodowego Spisu Powszechnego Ludno$d i Mieszkad 2002 r. — www.stat.gov.pl
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W 2002 roku liczba osob niepetnosprawnych w Polsce wynosita 5456,7 tys.,
co oznacza, ze co siodmy mieszkaniec Polski byl osoba niepelnosprawna,
w 1988 roku — co dziesiaty. Jak wynika z badan, przyrost liczby oséb nie-
petnosprawnych w okresie od 1988 do 2002 roku spowodowany jest gldwnie
procesem starzenia si¢ spoleczenstwa.

Ogolem liczba o0s6b niepelnosprawnych na 10 tys. mieszkancow Polski
wynosila 1427 0séb w 2002 roku (w 1988 — 986 0s6b), przy czym znaczniejszy
wzrost liczby niepelnosprawnych nastapil na wsi — 1534 osoby na 10 tys.
mieszkancow (w 1988 — 991 osob) niz w miastach — 1360 osob (w 1988 — 982
osoby). Nadreprezentatywnos¢ wsrod ludnosci wiejskiej ma swoje uwarunko-
wania w strukturze demograficznej oraz charakterze pracy zwiazanej z wielo-
ma narazeniami zdrowia w pracy rolniczej (Frackiewicz, 2003, s. 39).

Na wsi najwyzszy wzrost odnotowano w grupie osob niepelnosprawnych
prawnie ze znacznym stopniem niepelnosprawnosci (o 135,6%) oraz w zbioro-
wosci 0s6b niepelnosprawnych tylko biologicznie, odczuwajacych powazne
ograniczenie sprawnosci (o 118,9%).

W miastach liczba osob niepetnosprawnych w 2002 roku wzrosta o 41,1%
w stosunku do 1988 roku, przy czym mniejsze bylo tempo przyrostu zbioro-
wosci 0s6b niepelnosprawnych prawnie, natomiast relatywnie wyzszy byl przy-
rost liczby os6b niepelnosprawnych tylko biologicznie (o 114,9%).

Wsrod osob niepelnosprawnych, wedtug danych ze Spisu z 2002, liczba
mezczyzn wynosita 2568,2 tys., kobiet — 2888,5 tys. W roku 1988 w Polsce na
10 tys. mezczyzn przypadalo 940 niepelnosprawnych mezczyzn, a na 10 tys.
kobiet przypadalo 1029 niepetnosprawnych kobiet, w 2002 roku za$ wskazniki
te wynosily odpowiednio 1386 niepetnosprawnych mezczyzn i 1465 niepelno-
sprawnych kobiet.

Wsrod pelnej zbiorowosci osob niepetnosprawnych (dzieci w wieku 0-15
lat oraz osoby w wieku 16 lat i wigcej — razem 5456,7 tys. osob) niepelno-
sprawnos$¢ orzeczona prawnie obejmuje 4450,1 tys. osob, co stanowi 81,6%
ogblnej liczby os6b niepelnosprawnych. Liczba oséb okreSlonych jako nie-
pelnosprawne tylko biologicznie wynosi 1006,6 tys., przy czym w grupie tej
18,4% to kobiety. Najliczniejsza grupe stanowily osoby posiadajace orzeczenie
o lekkim stopniu niepetnosprawnosci — 36,0% pelnej zbiorowosci osob nie-
pelnosprawnych, oraz osoby z orzeczeniem o umiarkowanym stopniu nie-
pelnosprawnosci — 26,1% tejze zbiorowosci.

Natezenie zjawiska niepetnosprawnosci nasila si¢ wraz z wiekiem. Blisko
60% spoéréd osob niepelnosprawnych stanowia osoby w wieku poprodukcyj-
nym.

Pod wzgledem liczby os6b niepelnosprawnych pierwsze miejsce w kraju
zajmuje wojewodztwo matopolskie (589,06 tys. osob) przed wojewodztwem
mazowieckim (580,69 tys. osOb). Analizujac natgzenie zjawiska niepelnospraw-

2"



20 ARTYKULY

nosci w 2002 roku, zauwaza si¢ duze zréznicowanie w ukladzie przestrzennym.
Najwyzsze nat¢zenie wystgpuje w wojewodztwie lubelskim — 185 osob na 1 tys.
mieszkancow, i malopolskim — 182 os6b na 1 tys. mieszkaficOw, najnizsze
w wojewodztwie opolskim — 100 os6b, oraz mazowieckim i §laskim — ponizej

Tabela 2
Osoby niepelnosprawne wedlug plci i grup wieku w wojewodztwie Saskim w 2002 r.
Wiek

| Osoby Ogolem | 0-15 |16-24|25-34|35-44 |45-54| 55-64|65-74| 75 12t

niepetnosprawne i wiecej
ludno$¢ danej grupy wieku i pki w %

Ogotem 11,8 2,1 | 2,7 (31 ] 70 (18,0 27,0 | 29,6 394
- mezczyzni 11,8 2,3 3,1 36 | 81 {191 | 31,3 | 29,7 37,9
— kobiety 11,8 1,9 | 2,3 26 | 58 {17,014 232295 40,0

Zr6dto: Urzad Statystyczny w Katowicach, Raport z wynikéw Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosd i Mieszkan
2002 r. Wojewddztwo slgskie.

Tabela 3

Osoby niepelnosprawne wedlug stopni niepelnosprawnosci
w wojewbdztwie Slaskim w 2002 r.

Osoby niepetnosprawne Liczba l Miasto ‘ Wies§
w tys.
Ogoblem 560,7 | 443,1 {1176
— mezczyzni 271,8 | 212,6 | 59,2
— kobiety 2889 | 230,5 | 58,4
16 lat i wigcej o stopniu niepelnosprawnosci | 4274 | 339,8 | 87,6
~ znacznym 79,6 62,7 | 16,9
.2 | — umiarkowanym 138,1 | 111,9 | 26,2
S — lekkim 1838 | 147,3 | 36,5
&l nieustalonym 26,0 17,8 8,2
0-15 lat z uprawnieniami do zasitku piele-
gnacyjnego 10,9 8,6 2,3
razem 438,3 | 3484 | 89,9
qij odczuwajace catkowite ograniczenie spraw-
-8 | nosci 15,5 12,2 3,3
)
-g odczuwajace powazne ograniczenie spraw-
o | nosci 106,9 82,6 | 243
E‘ razem 1224 94,8 | 27,6

Zrédto: Urzgd Statystyczny w Katowicach, Raport z wynikéw Narodowego Spisu Powszech-
nego Ludnosci i Mieszkan 2002 r. Wojewodziwo §laskic.
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120 os6b na 1 tys. mieszkancow. Szczegolnego podkreslenia wymaga duze
zréznicowanie liczby niepelnosprawnych wsrod ludnosci wiejskiej. Ekstremal-
ne wielkosci to: 98 osob na 1 tys. mieszkancow w wojewodztwie opolskim oraz
205 os6b na 1 tys. mieszkancow w wojewodztwie lubelskim.

Dane Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosci i Mieszkan 2002 rok dla
wojewodztwa $laskiego pokazuja, ze udzial procentowy oséb niepelnospraw-
nych w kategoriach wieku i plci wzrasta w miar¢ przesuwania si¢ kolejnych
przedzialow wiekowych (tabela 2).

W 2002 roku liczba osob niepelnosprawnych w wojewodztwie §laskim
wynosita 560,71 tys., tj. 11,8% ludnosci wojewddztwa i 10,3% ogotu niepetno-
sprawnych w kraju. O ile w wojewddztwie co O0smy mieszkaniec byl osoba
niepelnosprawna, o tyle w kraju — co siodmy. Natezenie zjawiska niepelno-
sprawnosci wynosito odpowiednio: 118 osob niepelnosprawnych na 1 tys.
mieszkancow miast i 119 os6b niepetnosprawnych na 1 tys. mieszkancow wsi
(tabela 3).

Mezczyzni

Kobiety

14,8% 13,3%

15,1%

23,1%

2,0%
2,2%

4,9%

3,5%

1,6%
4,4%

25,5% 3,8%

37,3%

Niepetnosprawni prawnie. Stopien
niepetnosprawnosci:

ﬁ znaczny
g umiarkowany
B tekki
nieustalony

D osoby w wieku 0-15 lat z uprawnie-
niami do zasitku pielggnacyjnego

28,5%

Niepelnosprawni tylko
biologicznie:

Z powaznym ograniczeniem
sprawnosci

z catkowitym ograniczeniem
sprawnosci

Rys. 1. Osoby niepelmosprawne wediug stopnia niepelnosprawnosdci i pici w wojewodziwie

§laskim w 2002 r.

Zrodlo: Urzad Statystyczny w Katowicach, Raport z Wynikow Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosci i Mieszkan 2002 r.

Wojewodztwo Slgskie.
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W 2002 roku w wojewodztwie §laskim na 1 tys. mezczyzn przypadato 118,3
niepelnosprawnych, a na 1 tys. kobiet 118,0 niepelnosprawnych.

W populacji niepetnosprawnych zaréwno kobiet, jak i meiczyzn naj-
liczniejsza grupe w 2002 roku stanowily osoby majace orzeczenie o lekkim
stopniu niepelnosprawnosci (kobiety — 28,5%, mezczyzni — 37,3%) oraz
o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci (kobiety — 23,8%, meiczyZni
- 25,5%).

Wsrod niepelnosprawnych tylko biologicznie 15,5 tys. oséb odczuwato
catkowita niezdolno$¢ do wykonywania podstawowych czynnosci, a 106,9 tys.
os6b odczuwalo powazne ograniczenia sprawnoSci.

Swiadczenia pomocy spotecznej
na rzecz niepetnosprawnych mieszkancow
wojewddztwa Slaskiego w latach 2000-2002

Znaczaca grup¢ osob, ktorych prawo do swiadczen z pomocy spolecz-
nej okresla Ustawa o pomocy spolecznej’, stanowia osoby niepelnosprawne.
Regulacjami ustawy objete sa osoby niepelnosprawne funkcjonujace w srodo-
wisku lokalnym, w rodzinach, jak tez osoby wymagajace opieki calodobowej,
umieszczane z tego powodu w domach pomocy spoleczne;.

Ustawa stanowi, Zze osobom niepelnosprawnym majacym ograniczone
mozliwosci poruszania si¢ lub komunikowania z otoczeniem udziela si¢ po-
mocy w ramach pracy socjalnej w celu umozliwienia im pelnienia spolecznie
aktywnej roli i integracji ze Srodowiskiem. Wymienia tez formy $wiadczen
pieni¢znych oraz kryteria i zasady ich przyznawania. Wigkszos§¢ z nich nalezy
do zadan zleconych finansowanych z budzetu panstwa i ma charakter zadan
obligatoryjnych. Sa to: zasilki stale, nalezne osobom opiekujacym si¢ niepetno-
sprawnym dzieckiem, zasilki stale wyrownawcze oraz renty socjalne®. Zasady
przyznawania tych §wiadczen okresla szczegolowo art. 27 1 27a Ustawy o po-
mocy spolecznej. Osoby niepetlnosprawne otrzymuja takze inne formy po-
mocy pienigznej, w tym zasilki okresowe (zadanie zlecone) oraz zasilki celowe

$ Ustawa z dnia 29 listopada 1990 roku o pomocy spolecznej. Dz.U. z 1998 r., nr 64, poz. 414
z pOZn. zm.

6 7 dniem 1 pazdziernika 2003 r. przyznawanie i wyplacanie rent socjalnych nalezy do
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych, jednakze z uwagi na ich znaczny udzial w wydatkach na
finansowanie zadan pomocy spolecznej w latach 2000-2002 zadania tego nie wylaczono z analizy.
Ustawa z dnia 27 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej. Dz.U. z 2003 r., nr 135, poz. 1268.
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w ramach zadan wlasnych. Ponadto osobom niepelnosprawnym przyshuguja
zasilki pielegnacyjne, wynikajace z odrgbnej ustawy?.
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100 000 4+—
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v
bezrobocie bezradnosé¢ ubdstwo niepetnosprawno$¢ dtugotrwata
choroba
liczba 0s6b w rodzinach

02002 002001 E32000

Rys. 2. Dominujace powody udzielania $wiadczen pomocy spolecznej w wojewoddztwie Slas-
kim w latach 2000-2002

Zr6d lo: Opracowanic wlasne ROPS na podstawie danych Wydzatu Polityki Spolecznej Slaskiego Urzedu Wojewodzkiego
w Katowicach, Sprawozdanie MPiPS, mcldunki za lata 20002002

Najwyzsza dynamike wzrostu odnotowuje si¢ wérdd rodzin korzystajacych
z pomocy spolecznej z tytutu bezrobocia. W 2000 roku z powodu bezrobocia
przyznano pomoc 65,9 tys. rodzin, w 2002 roku — 87,6 tys. rodzin (przyrost
0 32,9%). Na drugim miejscu wystgpuje ubostwo (2000 r. — 53,4 tys. rodzin,
2002 r. — 67 tys. rodzin), a nast¢pnie niepetnosprawno$¢ (2000 r. — 39,9 tys.
rodzin, 2002 r. - 52,4 tys. rodzin; przyrost o 31,2%), bezradno§¢ w sprawach
opiekunczo-wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa domowego oraz
dlugotrwata choroba. Szczegdolowe zestawienie danych dotyczacych liczby
ludnoéci w wojewddztwie $laskim i liczby os6b w rodzinach korzystajacych
z pomocy spolecznej w poszczegéinych latach przedstawia tabela 4.

Z analizy danych zawartych w tabeli 5 wynika, Ze najwigkszy odsetek
ludnosci objetej pomoca spoleczna stanowia $wiadczeniobiorcy korzystajacy
z pomocy spolecznej z tytulu bezrobocia. W 2002 roku osoby te stanowily
5,7% ogodhu objetych pomoca. Wysoki udzial procentowy §wiadczeniobiorcow
jest charakterystyczny rOwniez dla grupy rodzin, w ktorych wystepuja na-

7 Ustawa z dnia 1 grudnia 1994 r. o zasilkach rodzinnych, pielegnacyjnych i wychowawczych.
Dz.U. z 1998 r., nr 162, poz. 1118 z pdézn. zm.
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Tabela 4
Odsetek ludnoSci wojewodztwa Slaskiego mieszkajacej na wsi
oraz odsetek rodzin korzystajacych z pomocy spolecznej w wojewddztwie Slgskim w latach 2000-2002

Korzystajacy z pomocy
i . .
Ludnosé w tys. Spoleczne) Ludnosd Rodziny
Lata rodzin Ludnos¢ korzystajace
osoby y mieszkajaca Z pomocy
w rodzinach na wsi w % |spoleczne} w %
ogélem | na wsi ogdlem | na wsi
2000 48476 | 10023 514416 | 173696 | 34538 20,7 19,8
2001 4830,5 999,1 516072 | 174991 | 33499 20,7 19,1
2002 47429 991,5 586105 | 198626 | 39898 20,9 20,1

Zrodto: Opracowanic wiasnc ROPS na podstawic danych Wydzialu Polityki Spotecznej Slgskicgo Urzedu Wojewodzkicgo
w Katowicach, Sprawozdanic MPiPS, meldunki za lata 2000-2002. Rocznik Statystyczny Wojewodztwa Slgskicgo 2002, Urzad
Statystyczny w Katowicach, Katowice 2002.

Tabela 5

Mieszkancy wojewodztwa §laskiego korzystajgcy z pomocy spolecznej
Podzial ze wzgledu na przyczyne przyznania pomocy w latach 2000-2002*

Liczba osob w rodzinach | Ludno¥ Wskazmik
Wyszczegolnienie obj¢ta pomoca w %

2000 2001 2002 2000 | 2001 | 2002 2001/2000{2002/2001
Ubodstwo 157556 | 168595 | 202776 | 3,25 | 3,49 { 420 | 107,0 120,3
Sieroctwo 3072 4042 4158 ; 0,06 | 0,08 | 0,09 131,6 102,9
Bezdomnosc 3081 5689 4744 | 0,06 { 0,12 | 0,10 184,6 834
Potrzeba ochrony
macierzynstwa 37014 | 41144 | 44423 | 0,76 | 0,85 | 0,92 | 111,2 108,0
Bezrobocie 205899 | 222832 | 274873 | 4,25 | 4,61 | 5,69 | 1082 1234
Niepelnosprawnosé 99335 | 114989 | 134265 | 2,05 | 2,38 | 2,78 | 1158 116,8
Dlugotrwata choroba | 87786 94737 | 100096 | 1,81 | 1,96 | 2,07 107,9 105,7
Bezradnos§c** 157184 | 152269 | 162250 | 3,24 | 3,15 | 3,36 96,9 106,6
Alkoholizm 28 184 28 806 28750 | 0,58 | 0,60 | 0,60 102,2 99,8
Narkomania 604 677 773 | 0,01 | 0,01 | 0,02 112,1 114,2
Trudnosci*** 2751 2743 2996 | 0,06 | 0,06 | 0,06 99,7 109,2
Klgska zywiotowa lub
ekologiczna 155 1409 599 | 0,00 | 0,03 | 0,01 | 909,0 42,5

* Danych procentowych dotyczacych odsetka ludnosc objelej pomocy spolcczna w odniesicniu do poszezegolnych kategorii
przyczyn nic sumuje si¢ do 100%, ponicwaz rodzina moze byé objeta pomocy spoleczng wigcej niz z jednego tytulu.

** Bezradno$¢ w sprawach opickuniczo-wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa domowego.
*** Trudnosa w przystosowaniu do Zycia po opuszczeniu zakladu karnego.
Zrédto: Na podstawic danych Wydzatu Polityki Spotecznej Slaskicgo Urzgdu Wojewodzkicgo w Katowicach, Sprawozdanic
MPiPS, meldunki za fata 2000-2002.
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stepujace powody przyznawania §wiadczen pomocy spolecznej: ubostwo (4,2%
ogotu SwiadczeniobiorcOw), bezradnosé w sprawach opiekunczo-wychowawczych
i w prowadzeniu gospodarstwa domowego (3,4%) oraz niepelnosprawnos¢ (2,8%
ogo6tu §wiadczeniobiorcow).

Polityka spoteczna wobec os6b niepetnosprawnych

Ustawy kompetencyjne nakladaja na organy administracji rzadowej i samo-
rzadowej okreslone obowiazki w realizacji polityki spolecznej wobec problemu
niepelnosprawnosci.

Polityka spoleczna wobec osob niepelnosprawnych to ogol dziatan pod-
miotow publicznych i organizacji pozarzadowych, majacy na celu wyrow-
nywanie nieuzasadnionych réznic socjalnych oraz tworzenie szans funkcjono-
wania os6b niepelnosprawnych we wszystkich dziedzinach zycia gospodar-
czego i spolecznego, umozliwiajacych ich pelna integracj¢ ze spoleczenstwem
(Kurzynowski, 1996, s. 21). Zadania te sa realizowane przez instytucje
administracji rzadowej, wojewodzkiej, powiatowej i gminnej, a takze przez
organizacje pozarzadowe. Do osiagnig¢cia optymalnych efektow konieczna jest
wspolpraca wszystkich instytucji oraz koordynacja podejmowanych dzialan.

Wsrod podmiotow realizujacych zadania na rzecz osob niepelnosprawnych
szczegolna rola przypada samorzadowi wojewodztwa. Znowelizowana Ustawa
z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz za-
trudnieniu 0s6b niepelnosprawnych naklada na samorzad wojewodztwa zadanie
opracowywania i realizacji wojewodzkich programoéow dotyczacych wyréw-
nywania szans osOb niepelnosprawnych i przeciwdzialanie ich wykluczeniu
spotecznemu. Ponadto Ustawa z dnia 29 listopada 1990 roku o pomocy spolecz-
nej® zobowiazuje samorzad wojewodztwa do opracowywania i realizacji woje-
wodzkiej strategii polityki spolecznej obejmujacej w szczegélnoSci programy
pomocy spolecznej, w tym wyrOwnywania szans osOb niepelnosprawnych
i przeciwdzialania ich wykluczeniu spolecznemu.

Majac na uwadze poprawg warunkow zycia osob niepelnosprawnych
w wojewodztwie $laskim, w dniu 25 sierpnia 2003 roku Sejmik Wojewodztwa
Slaskiego przyjat Wojewddzki program wyréwnywania szans oséb niepelno-
sprawnych i przeciwdzialania ich wykluczeniu spolecznemu na lata 2003-2005.

8 Art. 11b, ust. 1, pkt 1 Ustawy z dnia 29 listopada 1990 roku o pomocy spolecznej (Dz.U.
z 1998 r., nr 64, poz. 414 z p6Zn. zm.) w brzmieniu nadanym temu artykulowi przez art. 20, pkt 4a
Ustawy z dnia 13 czerwca 2003 roku o zatrudnieniu socjalnym (Dz.U. z 2003 1., nr 122, poz. 1143).
Uchwala Sejmiku Wojewodztwa Slaskiego Nr 11/11/11/2003 z 25 sierpnia 2003 roku.
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Przyjety do realizacji program wpisuje si¢ w Strategie rozwoju wojewédztwa
Slaskiego na lata 2000-2015 i jest zwiazany z realizacja priorytetu B: Umac-
nianie solidarnosci i wiezi miedzyludzkich, poprawa stanu zdrowia oraz be:z-
pieczenstwa socjalnego i publicznego mieszkarcow, oraz celow strategicznych:
— C (3) — zbudowanie zintegrowanego systemu pomocy spolecznej,

— C (5) — poprawa stanu zdrowia mieszkancow regionu,

— C (7) — wzmocnienie trwalosci rodziny, wspieranie jej rozwoju, wyrow-
nywanie szans réznych typow rodzin, a takze aktywizacja i integra-
cja spolecznosci lokalnych na rzecz wzmacniania rodzin.

W procesie przygotowania Wojewddzkiego programu wyréwnywania szans
0s6b niepetnosprawnych i przeciwdzialania ich wykluczeniu spolecznemu na lata
2003-2005 szczegolnie wazne byly konsultacje spoleczne. W konsultacjach
uczestniczyli przedstawiciele gmin i powiatow, srodowiska os6b niepelno-
sprawnych oraz instytucji i organizacji dzialajacych na rzecz osob niepelno-
sprawnych z terenu wojewddztwa §laskiego, takich jak powiatowe centra po-
mocy rodzinie, osrodki pomocy spolecznej, organizacje pozarzadowe, Wy-
dzial Zdrowia i Polityki Spotecznej Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Slaskiego, Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych, Pol-
ska Organizacja Pracodawcow Osob Niepelnosprawnych, Slaskie Centrum
Zdrowia Publicznego, Uniwersytet Trzeciego Wieku przy Uniwersytecie Slas-
kim w Katowicach i inne. Koordynacj¢ prac zwiazanych z przygotowaniem
programu prowadzil Regionalny Osrodek Polityki Spolecznej Wojewodztwa
Slaskiego.

Priorytetowymi kierunkami dzialan przyjgtymi w programie sa dzialania
o charakterze profilaktycznym, wzmacniajacym i wspierajacym, pomocowym,
przystosowawczym, edukacyjnym, promocyjnym.

Beneficjentami bezposrednimi programu sa osoby niepelnosprawne i ich
rodziny zamieszkujace wojewddztwo §laskie, beneficjentami posrednimi zas
samorzady lokalne oraz organizacje pozarzadowe uczestniczace w realizacji
programu.

Cel strategiczny

Celem strategicznym Wojewddzkiego programu... jest poprawa w wojewodz-
twie §laskim warunkéw wyréwnywania szans osob niepelnosprawnych, ich
integracji spolecznej oraz przeciwdzialanie wykluczeniu spolecznemu osob
niepelnosprawnych i ich rodzin. Dzialalno$¢ prowadzaca do realizacji wymie-
nionego celu z jednej strony bedzie polegala na tworzeniu warunkow zewnetrz-
nych sprzyjajacych wyréwnywaniu szans i spolecznej integracji os6b z niepelna
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sprawno$cia, z drugiej za§ bedzie ukierunkowana bezposrednio na same
osoby niepelnosprawne i bedzie prowadzi¢ do wzmocnienia ich samodzielno$ci
i zdolnosci samoorganizacji.

Cele operacyjne, przedsiewziecia i zadania programu

Sposob, w jaki zorganizowane sa nasze spoleczenstwa, staje si¢ powodem
tego, ze osoby niepetnosprawne nie moga korzysta¢ w petni z przystugujacych
im praw czlowieka i sa wykluczane z zycia spolecznego. Istniejace dane staty-
styczne wskazuja, ze poziom wyksztalcenia i zatrudnienia tych osob jest niski.
Powoduje to, iz nieproporcjonalnie wigksza liczba osob niepelnosprawnych niz
sprawnych zyje w warunkach ubodstwa.

Cel operacyjny 1
Zintegrowanie i wzmocnienie podmiotow dziatajaqcych
w imieniu i na rzecz oséb niepetnosprawnych

W dzialalno$¢ na rzecz oso6b niepelnosprawnych zaangazowane sa za-
rowno samorzady lokalne, jak i organizacje pozarzadowe. U podstaw dazenia
do wyrownywania szans osob niepelnosprawnych oraz skutecznego przeciw-
dziatania ich wykluczeniu spolecznemu lezy integracja i koordynacja dziatalno-
$ci roznych podmiotoéw gminnych i powiatowych. Sprawne;j realizacji zadan na
rzecz 0sOb niepelnosprawnych sprzyja opracowanie lokalnych programow
dziatan.

Przedsiewzigcie 1.1.

Inicjowanie wspolpracy samorzadow terytorialnych, sektora pozarzadowe-
go oraz srodowiska osOb niepelnosprawnych w zakresie diagnozowania sytua-
cji osob niepelnosprawnych oraz programowania dzialalnosci na ich rzecz.

Zadania:

— wspoélpraca w opracowywaniu lokalnych zintegrowanych programéw na
rzecz wyrOwnywania szans osob niepetnosprawnych oraz przeciwdzialania
ich wykluczeniu spolecznemu,

— wspolpraca i wymiana doswiadczen w zakresie dziatalnosSci na rzecz oséb
niepelnosprawnych pomigdzy samorzadem terytorialnym i sektorem poza-
rzadowym,

~ wspolne aplikowanie projektow do funduszy Unii Europejskiej,
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— prezentacja i promocja modelowych lokalnych programéw wspierania oséb
niepelnosprawnych.

Przedsigwzigcie 1.2.

Opracowanie i realizacja szkolen w zakresie problematyki niepelnospraw-
nosci dla samorzadow lokalnych oraz sektora pozarzadowego.

Zadania:

~ wspolpraca w zakresie badania potrzeb szkoleniowych w obszarze pro-
blematyki niepelnosprawnosci,

— tworzenie na poziomie regionalnym oraz wspolpraca w tworzeniu lokalnych
programow szkolen integrujacych stuzby spoleczne, w tym wolontariuszy,
dzialajace na rzecz os6b niepelnosprawnych,

— organizowanie szkolen obejmujacych zagadnienie aplikowania projektow do
funduszy Unii Europejskie;j.

Cel operacyjny 2
Usprawnienie systemu informacji dotyczacej problematyki
0os6b niepetnosprawnych w regionie

Jednym z waznych elementow wyrownywania szans osob niepelnospraw-
nych jest ulatwienie dostgpu do kompleksowej informacji dotyczacej pro-
blematyki niepelnosprawno$ci zaré6wno samym osobom niepelnosprawnym,
jak rowniez instytucjom i organizacjom dzialajacym na ich rzecz. W pracach
nad rozwiazaniami dotyczacymi usprawnienia systemu informacyjnego zainte-
resowane instytucje oraz organizacje pozarzadowe powinny wspoluczestniczyc
w celu zintegrowania swojej dzialalnosci w tym zakresie.

W Regionalnym Oérodku Polityki Spolecznej Wojewodztwa Slaskiego
w Katowicach opracowano i wdrozono system pozyskiwania, przetwarzania,
analizowania oraz udost¢pniania informacji o dzialajacych w regionie instytu-
cjach wsparcia, w tym takze wsparcia osob niepelnosprawnych. Podstawowy
element tego systemu stanowi Internetowa Baza Informacyjna Stuzb Spolecz-
nych (IBISS) dost¢gpna pod adresem www silesia-region.pl/rops/baza.

Przedsiewzigcie 2.1.

Zintegrowanie dzialan instytucji pracujacych na rzecz osob niepetnospraw-
nych w celu monitorowania sytuacji osob niepetnosprawnych w wojewodztwie
$laskim.

Zadania:

- inicjowanie wspOlpracy pomigdzy instytucjami dysponujacymi danymi doty-
czacymi problematyki osob niepelnosprawnych,
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~ opracowanie we wspolpracy z samorzadem lokalnym, instytucjami regional-

nymi i organizacjami pozarzadowymi systemu zbierania danych z zakresu
niepelnosprawnosci.

Przedsiewziecie 2.2.

Rozszerzenie i aktualizacja danych o instytucjach i organizacjach poza-
rzadowych dzialajacych na rzecz oséb niepelnosprawnych w wojewddztwie
slaskim, zawartych w Internetowej Bazie Informacyjnej Shuzb Spotecznych
(www silesia-region.pl/rops/baza).

Zadania:

— zebranie droga ankietowa kompleksowych informacji o instytucjach i orga-
nizacjach pozarzadowych dzialajacych w imieniu i na rzecz oséb niepeino-
sprawnych,

— udostgpnianie na stronach internetowych Urzedu Marszaltkowskiego Woje-
wodztwa Slaskiego poszerzonej i uaktualnionej bazy danych o instytucjach
i organizacjach pozarzadowych dzialajacych na rzecz osob niepetnospraw-
nych w wojewodztwie §laskim.

Przedsiewzigcie 2.3.

Usprawnienie przeplywu informacji kierowanej do osob niepelnospraw-
nych.

Zadania:

— wspolpraca w zakresie zapewnienia osobom niepelnosprawnym szerszego
dostgpu do informacji poprzez wykorzystanie roznorodnych zrodet przekazu
(Internet, infolinie, publikacje, $rodki spolecznego przekazu, itp.),

— upowszechnianie publikacji prasowych, broszur, poradnikow, informatorow
dotyczacych roznych aspektow Zycia osob niepetnosprawnych oraz przy-
stugujacych im praw,

— wspoOlpraca samorzadow lokalnych z organizacjami pozarzadowymi w za-
kresie dzialalnosci informacyjnej i poradnictwa dla oséb niepetnospraw-
nych.

Cel operacyjny 3
Zwigkszenie dostepnosci osob niepetnosprawnych
do ksztalcenia

Podstawowym czynnikiem utrudniajacym podjecie zatrudnienia przez oso-
by niepelnosprawne zdolne do pracy jest bariera zwiazana z wyksztalceniem
i kwalifikacjami zawodowymi. Konieczne wydaje si¢ stworzenie warunkoéw
sprzyjajacych dostgpnosci oso6b niepelnosprawnych do ksztalcenia.
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Przedsiewzigcie 3.1.

Dzialania sprzyjajace budowaniu systemu ksztalcenia ustawicznego osob
niepelnosprawnych.

Zadania:

- monitorowanie w Srodowiskach lokalnych potrzeb w zakresie ksztalcenia
0s0b niepelnosprawnych,

— prowadzenie dzialan na rzecz rownosci szans osob niepetnosprawnych w do-
stepie do edukacji na réznych poziomach,

— wspieranie osob niepetnosprawnych i motywowanie ich do podnoszenia po-
ziomu wyksztalcenia 1 posiadanych umiejetnosci ~ ksztalcenie ustawiczne.

Cel operacyjny 4
Ksztattowanie witasciwych postaw spotecznych
wobec niepelnosprawnosci, sprzyjajacych realizowaniu
praw oséb niepetnosprawnych

Podniesienie poziomu $wiadomosci spolecznej na temat niepelnosprawno-
sci jest kluczowe dla przelamywania barier spolecznych zwiazanych z niepetno-
sprawnoscia. Jednoczes$nie nie mniej istotne jest budzenie §wiadomosci spolecz-
nej samych osob niepetnosprawnych dotyczacej ich potrzeb, mozliwosci oraz
wkladu, jaki wnosza w zycie spoleczne. Tego typu dzialania sprzyjaja integracji
spolecznej os6b niepelnosprawnych i przeciwdzialaja ich wykluczeniu spotecz-
nemu.

Przedsigewziecie 4.1.

Edukacja spoleczna majaca na celu rozbudzanie spolecznej $wiadomosci
dotyczacej problemu niepelnosprawnosci oraz przetamywanie barier spolecz-
nych zwiazanych z niepelnosprawnoscia.

Zadania:

— wspolpraca w organizowaniu konferencji, seminariow, kampanii, imprez
integracyjnych, itp., majacych na celu podnoszenie spolecznej $wiadomosci
dotyczacej problematyki niepelnosprawnosci,

— wspolpraca w zakresie opracowania i realizacji programow edukacyjnych
dla os6b niepelnosprawnych, majacych na celu podnoszenie $wiadomosci
0sob niepelnosprawnych, dotyczacej przystugujacych im praw, a takze ich
potencjalu oraz wkladu w zycie spoleczne,

— promowanie i prezentacja tworczosci artystycznej, kulturalnej 1 zawodowej
osOb niepelnosprawnych.
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Przedsiewzigcie 4.2,

Inicjowanie i wspieranie dzialan sprzyjajacych zwigkszeniu obecnosci oséb
niepelnosprawnych w zyciu publicznym — promowanie aktywnos$ci osdb nie-
pelnosprawnych.

Zadania:
— wspieranie aktywnosci i samoorganizacji srodowiska osob niepelnospraw-
nych,
— promowanie wspolpracy spolecznosci lokalnych ze Srodowiskiem osob nie-
pelnosprawnych,

— wspieranie dzialan organizacji pozarzadowych i samorzadow lokalnych na
rzecz osOb niepelnosprawnych.

Cel operacyjny b
Tworzenie warunkdw do zachowania samodzielnosci
i niezaleznosci osob niepetnosprawnych
poprzez rozwoOj kompleksowego systemu rehabilitacji

Dzialania z dziedziny wszechstronnej rehabilitacji maja na celu przede
wszystkim adaptacje spoleczna osob niepelnosprawnych, doprowadzenie do
ich mozliwie najwigkszej samodzielnosci i niezaleznosci.

Przez rehabilitacje rozumiemy zlozony proces obejmujacy oddziatywanie
lecznicze, spoleczne i zawodowe, prowadzace do przywrdcenia sprawnosci
i umiejetnosci samodzielnego Zycia w spoleczenstwie osobie, ktora takich
mozliwosci nie posiada. Cecha nowoczesnej rehabilitacji jest jej komplek-
sowy charakter. Winna ona podnosi¢ sprawno$¢ fizyczna uszkodzonych na-
rzadow i funkcji calego organizmu, usprawniaé psychicznie oraz spolecznie,
pozwalajac na optymalne przystosowanie do aktywnego udzialu w Zzyciu
spolecznym.

Przedsigwzigcie 5.1.

Przeciwdzialanie sytuacjom kryzysowym w rodzinie, zwigzanym z zaist-
nieniem niepelnosprawnosci — wsparcie rodziny z osoba niepelnosprawna.

Zadania:

— wspieranie i promowanie dzialan na rzecz rozwoju wczesnej rehabilitacii, jej
kompleksowosci 1 ciagloSci,

- badanie sytuacji zyciowej oraz potrzeb rodzin z osobami niepelnospraw-
nymi,

— wspolpraca na rzecz rozwoju réoznych form wspierania rodzin z osobami
niepetnosprawnymi,
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~ wspieranie inicjatyw tworzenia i rozwijania dziatalnosci grup samopomoco-
wych dla rodzin dotknigtych problemem niepelnosprawnosci.

Przedsigewzigcie 5.2.

Rozszerzenie oferty ustug rehabilitacyjnych na rzecz oséb niepelnospraw-
nych oraz podnoszenie jakosci $wiadczonych ushug.

Zadania:

— uczestnictwo w rozbudowie sieci wsparcia $rodowiskowego dla osob nie-
pelnosprawnych — zwigkszenie dostgpnosci ustug opiekunczych i wspomaga-
jacych w $rodowisku zamieszkania os6b niepelnosprawnych,

— promowanie rozwoju mieszkalnictwa chronionego,

— wsparcie dziatan rozszerzajacych oferty ustug socjalnych i prawnych w $ro-
dowisku lokalnym, pozwalajacych na wzmocnienie autonomicznosci 0sob
niepelnosprawnych,

— wspieranie rozbudowy i modernizacji placéwek stuzacych osobom niepetno-
sprawnym,

— wspieranie dzialan na rzecz osiagni¢cia obowiazujacych standardow ushug
swiadczonych przez domy pomocy spoleczne;),

— prowadzenie dzialan na rzecz podnoszenia jakosci ustug dla osob niepetno-
sprawnych korzystajacych z form pomocy srodowiskowej i stacjonarnej,

— doskonalenie zawodowe i podnoszenie $wiadomos$ci kadry §wiadczacej
ustugi na rzecz osob niepelnosprawnych,

— promowanie rozwiazan zwigkszajacych udzial organizacji pozarzadowych
i wolontariatu w systemie pomocy osobom niepelnosprawnym i ich rodzi-
nom.

Przedsigewzigcie 5.3.

Poprawa warunkéw sprzyjajacych wyréwnywaniu szans osob niepetno-
sprawnych w dostgpie do zatrudnienia.

Szczegblnych wysitkdw wymaga promocja dostgpu osob niepetnospraw-
nych do zatrudnienia, najlepiej na otwartym rynku pracy. Jest to jedna
z najwazniejszych metod walki ze spolecznym wykluczaniem oséb niepetno-
sprawnych oraz walki o ich godnos¢ i niezalezne zycie. Wymaga to nie tylko
aktywnej mobilizacji wszystkich partnerow spolecznych, lecz takze zaangazo-
wania wladz panstwowych, ktore powinny kontynuowa¢ aktywne wspieranie
odpowiednich rozwiazan.

Zadania:

— rozszerzanie mozliwo$ci podnoszenia umiej¢tnosci zawodowych przez osoby
niepelnosprawne, np. poprzez kursy, szkolenia, doskonalenie zawodowe
1 inne,
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~ rozwoj infrastruktury stuzacej nabywaniu i rozwijaniu umiejetnosci zawodo-
wych osob niepelnosprawnych,

— promowanie zatrudniania osob niepelnosprawnych, w tym podejmowania
wlasnej dzialalnosci gospodarczej przez osoby niepelnosprawne.

Cel operacyjny 6
Wyrdéwnywanie rdéznic pomiedzy podregionami
wojewddztwa $laskiego

W celu uzyskania zréwnowazonego rozwoju wojewddztwa konieczne jest
podejmowanie dziatan sprzyjajacych wyrownywaniu roznic pomiedzy poszcze-
g6lnymi podregionami.

W szczegoblnosci dotyczy to tych podregionéw, w ktorych PKB na jednego
mieszkanca podregionu jest nizszy niz 70% PKB na jednego mieszkanca kraju
i w ktorych wystepuje wysokie bezrobocie, dotykajace takze osdb niepeino-
sprawnych, oraz ograniczona dostgpno$é do rehabilitacji zawodowej i spotecz-
nej.

Przedsiewzigcie 6.1

Prowadzenie dzialann majacych na celu wyro6wnywanie réznic migdzy pod-
regionami w dostgpie do rehabilitacji spolecznej i zawodowej os6b niepelno-
sprawnych.

Zadania:
— prowadzenie analiz, badan, ekspertyz dotyczacych sytuacji oséb niepelno-
sprawnych oraz mozliwosci realizacji rehabilitacji zawodowej i spolecznej,
— opracowywanie projektow ukierunkowanych na rozwdj niezbg¢dnej infra-
struktury i zasobow ludzkich w obszarze niepelnosprawnosci, przeciwdzia-
lajacych wykluczeniu spolecznemu osob niepelnosprawnych.

Uwagi koncowe

Zaklada si¢, ze dlugofalowym efektem programu bedzie wzrost poziomu
integracji osOb niepelnosprawnych w spolecznoici lokalnej, poprawa ich ja-
kosci zycia. Nie jest to zadanie latwe, gdyz proces ma charakter zlozony,
zalezny zaroOwno od czynnikOw wewnatrzosobowych, jak i czynnikéw ogélno-
spolecznych.

Y
3 ,Chowanna” 2004 T
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Zlozono$¢ dzialan, jakie nalezy podja¢ w celu poprawy warunkéw wyrdw-
nania szans osOb niepelnosprawnych, przeciwdzialania ich wykluczeniu spo-
lecznemu oraz uzyskania w tym zakresie wymiernych efektow, wymaga za-
angazowania w realizacj¢ zadan samorzadow terytorialnych, wielu instytucji
1 organizacji pozarzadowych oraz przedstawicieli srodowiska os6b niepeino-
sprawnych. Zaklada si¢, ze w ramach programu moga powstawac szczegbélowe
projekty tworzone w gminach 1 powiatach, a takze w organizacjach poza-
rzadowych, majace na celu realizacj¢ zadan programu. Ponadto samorzad
wojewodztwa moze przygotowywac odrgbne programy celowe o charakterze
wojewodzkim, stuzace realizacji celow operacyjnych zawartych w programie
wieloletnim. Program moze takze stanowi¢ podstawg do aplikowania o srodki
z funduszy strukturalnych.

Szczegblna rola w tym procesie przypada organizacijom pozarzadowym
dzialajacym w imieniu i na rzecz osdb niepelnosprawnych. To one powinny
by¢ ekspertami w kwestii niepelnosprawnosci, aktywnie uczestniczy¢ w iden-
tyfikowaniu potrzeb i priorytetow, planowaniu, wdrazaniu i ewaluowaniu
rozwiazan dotyczacych zycia osob niepelnosprawnych. Tylko taka zasada par-
tycypacji spowoduje, ze cele, przedsigwzigcia i zadania wyznaczone w Woje-
wédzkim programie wyréwnywania szans 0sob niepelnosprawnych i przeciwdzia-
lania ich wykluczeniu spolecznemu na lata 2003-2005 zostana osiagnigte.
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