Spoleczny 'a
Alternatywn

Ko mn%

FUNDACJA

gra NtsS ....saToreGo

FUNDACJA KSK
7 1" /.I‘ . i




Spoteczny Raport Alternatywny z realizacji Konwenc;ji
o prawach oséb z niepelnosprawnosciami w Polsce

Redaktor merytoryczny: Jacek Zadrozny
Opracowanie Raportu: Fundacja KSK

Zdjecia na oktadce: Domowe archiwum rodziny Malcéw, Urszula Tarasiewicz,
Archiwum Fundacji Vis Maior, Bartosz Stepien

Wydawca: Corvado s.c. | ul. Heleny 4/66, 30-838 Krakow

69 Ttumaczenie raportu na polski jezyk migowy

dostepne na stronie: www.konwencja.org/cala-tresc-raportu/

Raport wydrukowany z zachowaniem zasad dostepnosci.

‘ l FUNDACJA KSK

www.konwencja.org www.fundacjaksk.pl
11T
e sren @ E!
NORWAY 7
eed FUNDACJA
g ra n tS msees BATOREGO P eDhcIs

www.ngofund.org.pl

Projekt realizowany przez Fundacja KSK w ramach programu
Obywatele dla Demokracji, finansowanego z Funduszy EOG

Warszawa 2015
ISBN 978-83-937263-8-7



Spoteczny Raport Alternatywny
z realizacji Konwencji o prawach
0s0b z niepetnosprawnosciami w Polsce

Autorzy
Jacek Zadrozny - redaktor merytoryczny

Stawomir Besowski, Mariusz Cyrulewski, Damian Wojciech Dudata, Agata Gawska, Anna Géral, Maria
Jankowska, Krzysztof Kotyniewicz, Grzegorz Koztowski, Piotr Kowalski, Pawet Kubicki, Krzysztof Kurowski,
Justyna Mankowska, Katarzyna Roszewska, Agnieszka Rymsza, Piotr Todys, Aleksander Waszkielewicz,
Pawet Wdowik, Jacek Zadrozny, Adam Zawisny, Monika Zima-Parjaszewska.

Opracowanie w tekscie tatwym do czytania i zrozumienia: Barbara Ewa Abramowska
llustracje: Anna Sokotowska

Osoby zaangazowane w tworzenie raportu

Barbara Abramowska, Marta Babiarz, Aleksander Bielewski, Aneta Bilnicka, Agata Blaza, Wioletta Boczar,
Angelika Boniuszko, Jerzy Borowiec, Aleksandra Braun, Andrzej Chmiel, Marta Chrzanowska, Agnieszka
Czulak, Tadeusz Cwieka, Krzysztof Dosz, Agnieszka Dudzirska, Roman Durda, Matgorzata Felger, Janina
Filip, Anna Florek, Magdalena Foks-Czeremuga, Matgorzata Franczak, Ewa Giermanowska, Elzbieta
Graf, Beata Grajewska, Artur Greszta, Edyta Grzelak, Pawet Gwézdz, Anna Janowska, Anna Janus,
Matgorzata Jarosz-Jarszewska, Julia Jezioro,Katarzyna Karczewska, Pawet Karnas, Anna Karolak, Maciej
Kasperkowiak, Ewa Kiepiela, Lidia Klaro-Celej, Danuta Klopocka, Kamila Kotakowska, Leszek Kope¢,
Stanistaw Kosnik, Mateusz Kotnowski, Maciej Kowalski, Ewa Krawczyk, Katarzyna Krawczyk, Agnieszka
Krdl, Emilia Kubacka, Justyna Kucinska, Ewa Kurdas, Piotr Kuzniak, Andrzej Lewandowski, Zdzistaw
Lewandowski, Agnieszka Lewonowska-Banach, Stawomir Lipke, Maciej anecki, Magdalena Madajczyk,
Genowefa Mastalerz, Anna Maszke,Marzenna Michatek, Marta Mierzejewska, Ludwik Miodowski,
Dariusz Mokosa, Krystyna Mrugalska, Dominik Muskata, Wtodzimierz Mytnik, Marek Nowak, Anna
Nabiatek, Agnieszka NiedZzwiedzka, Ewa Oleszczak, Zbigniew Opyd, Aleksandra Ortowska, Katarzyna
Osmiatowska, Matgorzata Palmowska, Piotr Pawtowski, Krzysztof Peda, Matgorzata Pigtkowska, Monika
Piega, Joanna Piwowoniska, Elzbieta Polanowska, Matgorzata Radziszewska, Anna Rdest, tukasz
Reszka, Krzysztof Rowinski, Pawet Rozmus, Anna Rutz, Romuald Sikora, Stanistaw Sikora, Matgorzata
Silny, Krzysztof Siniarski, Wojciech Skiba, Wanda Skrzynska, Barttomiej Skrzynski, Zbigniew Skrzynski,
Weronika Sobotka, Anna Sokotowska, Joanna Starega-Piasek, Monika Struck-Peregonczyk, Beata
Szadziul, Agata Szal, Aleksandra Szalek, Ewa Szczepankiewicz, Marek Szymanski, Ewa Szymczuk, Ryszard
Szarfenberg, Joanna Sroda, Piotr Taderko, Beata Tomecka-Nabiatczyk, Agnieszka Trela, Katarzyna
Tuczak, Michat Urban, Agnieszka Walendziak-Ostrowska, Robert Wieczorek, Robert Wieckowski, Michat
Wtochyniski, Patrycja Wojtaszczyk, Alina Wojtowicz-Pomierna, Anna Wozniak-Szymanska, Michat
Wozniak, Ewa Woéjcik, Beata Zelek.

Organizacje zaangazowane w tworzenie raportu

Dolnoslaskie Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom i Mtodziezy z MPDz ,Ostoja”, FADO - spétdzielnia
socjalna, Fundacja Aktywizacja, Fundacja Anny Florek CZAS DZIECINSTWA, Fundacja Centrum Praw
Oso6b Niepetnosprawnych, Fundacja Eudajmonia, Fundacja Hipoterapia - Na Rzecz Rehabilitacji Dzieci
Niepetnosprawnych, Fundacja Imago, Fundacja Instytut Badan i Rozwoju Lokalnego, Fundacja Instytut
Rozwoju Regionalnego, Fundacja Katarynka, Fundacja Kultury Bez Barier, Fundacja KSK, Fundacja na
Rzecz Niepetnosprawnych Dzieci, Mtodziezy i Dorostych ,Zapewnic przysztos¢”, Fundacja Parent Project
Muscular Dystrophy, Fundacja Pies Przewodnik, Fundacja Polska Bez Barier, Fundacja Polski Instytut
Otwartego Dialogu, Fundacja Poméz Innym, Fundacja Rozwoju Edukacji Gtuchych, Fundacja Subsidium,
Fundacja Synapsis, Fundacja TUS, Fundacja Widzialni, Fundacja W Drodze, Fundacja Vis Maior, Gdyriska
Fundacja ,Dom Marzen”, Gdynskie Stowarzyszenie na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych Intelektualnie
~Dom marzen”, Integracja: Stowarzyszenie Przyjaciot Integracji i Fundacja Integracja, Koalicja na

Rzecz Os6b z Niepetnosprawnoscia, Lubelski Zwigzek Inwalidow Narzadu Ruchu, Niepetnosprawni,

3



Opiekunowie i Rodzice - ,Jeden front”, MIS-KON Matopolskie Integracyjne Stowarzyszenie Kulturalno-
Oswiatowe Niewidomych, Nie-Grzeczne Dzieci — Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom z Ukrytymi
Niepetnosprawnosciami im. Hansa Aspergera, Nie-petnoprawna, Ogélnopolska Federacja Stowarzyszen
Rodzin Oséb Chorujacych Psychicznie RODZINY, Polska Fundacja Osdb Stabostyszacych, Polski Zwigzek
Gtuchych, Polski Zwigzek Niewidomych,Polskie Stowarzyszenie Ludzi Cierpigcych na Padaczke Oddziat
Lodzki z siedzibg w Ozorkowie, Polskie Stowarzyszenie na Rzecz Oséb z Uposledzeniem Umystowym,
Porozumienie AUTYZM-POLSKA, Regionalny Oddziat Polskiego Towarzystwa Walki z Kalectwem
+Jestesmy Razem”, Stowarzyszenie Homo Faber, Stowarzyszenie Inicjatyw Kobiecych, Stowarzyszenie
Klub Kibicow Niepetnosprawnych, Stowarzyszenie Kobiet Niepetnosprawnych ONE.pl, Stowarzyszenie
na Rzecz Os6b Niepetnosprawnych i Oséb z Zagrozonych Wykluczeniem Spotecznym ,Kolomotywa”,
Stowarzyszenie Na Rzecz Oséb Niepetnosprawnych ,Szansa” przy ZSS nr 42, Stowarzyszenie Na Rzecz
Oso6b z Niepetnosprawnoscia Intelektualng ,Kamienna Tecza”, Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju
Psychiatrii i Opieki Srodowiskowej, Stowarzyszenie Niepetnosprawnych Studentéw i Absolwentéw
Uniwersytetu £odzkiego, Stowarzyszenie Oséb Niepetnosprawnych ich Rodzin i Opiekunéw ,Nadzieja”,
Stowarzyszenie Rodzin ,Zdrowie Psychiczne”, Stowarzyszenie Rodzin i Przyjaciét Oséb Gteboko
Uposledzonych ,Maja”, Stowarzyszenie Strefa Wenus z Milo, Stowarzyszenie ,Twoje nowe mozliwosci”,
Towarzystwo Opieki Nad Ociemniatymi, Towarzystwo Pomocy Gtuchoniewidomym.

Skroty uzyte w tekscie

ETPCz  Europejski Trybunat Praw Cztowieka

GUS Gtowny Urzad Statystyczny

NFZ Narodowy Fundusz Zdrowia

KPON  Konwencja NZ o prawach o0séb z niepetnosprawnosciami
ONZz Organizacja Narodéw Zjednoczonych

PFRON Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych
RPO Rzecznik Praw Obywatelskich

UE Unia Europejska

Wstep

Sekretarz generalny ONZ - Kofi Annan podpisujagc Konwencje ONZ o prawach osob

z niepetnosprawnos$ciami zapowiadat nowg ere. Opracowanie, ktére trzymacie Panstwo w dtoni, jest
préba przedstawienia, w jaki sposéb ta nowa era wyglada w Polsce. W naszym kraju mieszka okoto

38 500 000 obywateli (6 kraj w UE i 34 na Swiecie). Gtéwny Urzad Statystyczny oblicza, ze 4 697 000

z nich ma urzedowe poswiadczenie niepetnosprawnosci. Jako ze system orzekania nie obejmuje
wszystkich przypadkéw mozna szacowag, ze postanowienia KPON w wiekszym lub mniejszym stopniu
dotyczg prawie ¥4 Polakow. Polska ratyfikowata KPON w 2012 roku, ale zwigzana jest nig niejako
podwadjnie jako cztonek Unii Europejskiej (wstapilismy do niej 1 maja 2004 roku). Polska jest dziewigtym
pod wzgledem wielkosci krajem w Europie i siedemdziesigtym na swiecie (312 tys. km2). PKB w 2014 to
546 mld dolaréw. Polska ma HDI (Human Development Index) na poziomie 0.834 i jest w tej kategorii
35. krajem na swiecie.

Raport alternatywny z wdrazania w Polsce KPON zostat napisany przez dwudziestu autoréw,
skonsultowany i uzupetniony przez niemal 250 oséb i poparty przez kilkadziesigt organizacji
pozarzadowych dziatajacych na rzecz os6b z niepetnosprawnosciami. Jest wiec gtosem srodowiska.
Raport ma charakter uzupetniajacy w stosunku do opracowan przygotowanych przez rzad i Rzecznika
Praw Obywatelskich. Opisujac sytuacje po dwdch latach od ratyfikacji przez Polske Konwengji (stato
sie to 6 wrzesnia 2012 roku), zwracaliémy szczegdlng uwage na praktyke i zycie codzienne os6b

z niepetnosprawnosciami. Staralismy sie wskaza¢, jakie zagadnienia, opisane w Konwencji, udato sie
wprowadzi¢ do polskiego systemu prawnego, ktére z nich zostaty ujete juz w prawodawstwie, ale

nie znalazty jeszcze odbicia w rzeczywistosci, a ktdre czekajg na opracowanie wtasciwych przepisow.
Obraz jaki wytania sie z raportu nie jest jednoznaczny. Z catg pewnosciag mozna stwierdzi¢, ze ratyfikacja
KPON przyspieszyta procesy legislacyjne, ktére poprawiaja lub moga poprawiac przestrzeganie praw
0s6b z niepetnosprawnosciami. Podczas prac nad raportem opracowali$my wykaz najwiekszych
sukcesow zwigzanych z ratyfikacjg KPON, ale rownoczesnie, czasem niestety duzo szybciej niz sukcesy,
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wskazywalismy porazki procesu wdrazania postanowien KPON. Wsérod nich sa: dalsze utrzymanie

w polskim systemie prawnym instytucji ubezwtasnowolnienia, zakaz zawierania matzenstw przez osoby
z niepetnosprawnoscia intelektualng lub psychiczng (w przypadku oséb nieubezwtasnowolnionych
catkowicie sad moze wyrazi¢ zgode na odstgpienie od niego), przepisy dopuszczajace aborcje ze
wzgledu na stan zdrowia ptodu czy brak polityki spotecznej, ktéra przyczyni sie do znacznego
zwiekszenia samodzielnosci 0s6b z niepetnosprawnosciami. Liste wszystkich porazek znajdg Panstwo

w dalszej czesci opracowania.

Sytuacja 0s6b z niepetnosprawnosciami zmienia sie na lepsze, ale zmiany te zachodzg zbyt

wolno i czasem maja charakter jedynie reagowania na protesty grup spotecznych. Polska
potrzebuje gtebokiego przedefiniowania polityki spotecznej. W przeciwnym wypadku prawa os6b
z niepetnosprawnosciami nie beda przestrzegane.

Analizujac sytuacje wdrazania kazdego z 33 merytorycznych artykutéw KPON zauwazylismy, ze

cztery zagadnienia przewijaja sie w wiekszosci artykutéw. Po pierwsze jest to ogromna nieréwnos¢
sytuacji 0sob z niepetnosprawnosciami mieszkajgcymi w miescie i na wsi. O ile w miastach sytuacja

ta poprawia sie — zaréwno dzieki zaangazowaniu rzadu i samorzadu, jak i dzieki organizacjom
pozarzagdowym, to sytuacja os6b mieszkajgcych poza osrodkami miejskimi jest duzo gorsza.

Dotyczy to zarébwno mozliwosci korzystania z ustug dostepowych, brania udziatu w zyciu lokalnej
spotecznosci, jak i dostepu do wiedzy czy edukacji. Minimalizowanie tej nieréwnosci powinno by¢
jednym z priorytetéw najblizszych lat. Druga kwestig jest niewydolny, zagmatwany i oparty na
modelu medycznym system orzekania o niepetnosprawnosci. Stoimy, jako kraj, w obliczu koniecznosci
dogtebnej reformy tego systemu. Trzecia sprawa to kwestia umocowania Petnomocnika Rzadu

ds. Oséb Niepetnosprawnych. Obecnie jest on sekretarzem stanu w Ministerstwie Pracy i Polityki
Spotecznej co powoduje, ze sprawy 0s0b z niepetnosprawnosciami traktowane sa jako zadanie tego
tylko resortu, a ich finansowania upatruje sie jedynie w Paristwowym Funduszu Rehabilitacji Os6b
Niepetnosprawnych (fundusz powstaje z wptat pracodawcoéw zatrudniajacych powyzej 25 oséb

ale niezatrudniajacych oséb z niepetnosprawnosciami na poziomie min. 6% - w sumie jest to 1%
wszystkich przedsiebiorstw). Przeniesienie Petnomocnika do Kancelarii Premiera powinno wzmocni¢
jego role oraz da¢ wyrazny sygnat, ze niezbedne jest horyzontalne traktowanie zagadnient zwigzanych
z osobami z niepetnosprawnosciami. Czwarta kwestia, ktéra bardzo czesto pojawiata sie w dyskusjach,
to uzaleznienie mozliwosci uzyskania wsparcia i ustug dostepowych od kryterium dochodowego. Takie
rozwigzanie bardzo utrudnia korzystanie z ustug osobom o przecietnych dochodach.

Raport alternatywny zostat opracowany w okresie od wrzesnia 2014 do czerwca 2015. Dziatania organizacji
pozarzagdowych zaangazowanych w jego powstanie zostaty wsparte grantem pochodzacym z funduszy
EOG. Projekt pod tytutem ,Raport z realizacji Konwencji o prawach oséb z niepetnosprawnosciami”
realizowany ze srodkéw programu Obywatele dla demokracji, ktérego operatorem byty Fundacja im.
Stefana Batorego i Polska Fundacja Dzieci i Mtodziezy. Liderem projektu byta Fundacja KSK, a lista
organizacji pozarzagdowych zaangazowanych w powstanie raportu znajduje sie w poczatkowej czesci
opracowania. W trakcie przygotowania raportu odbyto sie 12 spotkan rady projektu, 10 paneli eksperckich,
5 spotkan konsultacyjnych (L6dz, Warszawa, Gdynia, Wroctaw, Krakéw) oraz konferencja podsumowujaca.
Raport jest dostepny na stronie www.konwencja.org

Raport powstat w jezyku polskim i zostat przettumaczony na jezyk angielski oraz polski jezyk migowy.
Zostata przygotowana takze wersja w tekscie fatwym do czytania.

Szczegdblne podziekowania za zaangazowanie w proces powstawania Raportu sktadam Jackowi
Zadroznemu - koordynatorowi merytorycznemu, Matgorzacie Silny - koordynatorce organizacyjnej,
Aleksandrowi Waszkielewiczowi i Krzysztofowi Kurowskiemu - cztonkom Rady Projektu. Ich ogromna
praca i entuzjazm przyczynity sie do ostatecznego ksztattu niniejszego opracowania.
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Artykut 1-4 - Cel, definicje, zasady ogodlne

1.

Celem KPON jest ochrona i zapewnienie petnego i réwnego korzystania ze wszystkich praw cztowieka

i podstawowych wolnosci przez wszystkie osoby z niepetnosprawnosciami na réwni ze wszystkimi innymi
obywatelami. Tymczasem polskie regulacje prawne odnoszace sie do 0séb z niepetnosprawnosciami
skupiajq sie na zabezpieczeniu ich egzystendji, pomijajac potrzeby zagwarantowania im rownego dostepu
do wszystkich praw i wolnosci, autonomii, w tym swobody dokonywania wyboréw, a takze poszanowania
niezaleznosci osoby. W celu wdrozenia KPON potrzebna jest zatem catkowita zmiana filozofii polskich
aktéw prawnych odnoszacych sie do problematyki niepetnosprawnosci.

Wedle oficjalnego polskiego ttumaczenia KPON: ,do 0s6b z niepetnosprawnosciami zalicza sie

te osoby, ktére majg dtugotrwale naruszong sprawnosc fizyczng, umystowa, intelektualng lub

w zakresie zmystow”. W jezyku polskim pojecia ,niepetnosprawnos¢ umystowa” i ,niepetnosprawnos¢
intelektualna” odnosza sie do tej samej grupy osob (intellectua limpairments). W polskim ttumaczeniu
brakuje natomiast niepetnosprawnosci psychicznej (menta limpairments), co moze ograniczac
ochrone konwencyjng wobec 0séb z tg niepetnosprawnoscia.

W polskim prawie nie ma jednej powszechnie obowigzujacej definicji niepetnosprawnosci. Brak jest
rowniez jednolitego systemu orzekania o niepetnosprawnosci. Poszczegolne akty prawne postuguja
sie roznymi pojeciami na okreslanie niepetnosprawnosci lub jej rodzajéow. To powoduje, ze przyznanie
okreslonych rodzajéw wsparcia jest uzaleznione od szeregu dokumentéw. Powoduje to brak
spojnego systemu wsparcia 0séb z niepetnosprawnosciami.

Podstawowe znaczenie maja definicja i system orzekania o niepetnosprawnosci zawarty w ustawie

o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (dalej ustawa

o rehabilitacji) oraz system orzekania o niezdolnosci do pracy z ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych. Zgodnie z art. 2 ustawy o rehabilitacji ,niepetnosprawnos¢ — oznacza trwatg lub
okresowg niezdolno$¢ do wypetniania rol spotecznych z powodu statego lub dtugotrwatego naruszenia
sprawnosci organizmu, w szczegdlnosci powodujaca niezdolnos¢ do pracy”. Zgodnie z art. 3 ustawy
wyrdznia sie trzy stopnie niepetnosprawnosci: znaczny, umiarkowany i lekki. Ich definicje réwniez bazuja na
okreslaniu stopni niezdolnosci do pracy i wykonywania rél spotecznych.

Mimo ze definicje te sg skonstruowane na potrzeby rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnienia
to odwotuje sie do nich szereg aktow z innych dziedzin prawa, co moze budzi¢ watpliwosci w zakresie ich
adekwatnosci w tych dziedzinach. Na podstawie ustawy rehabilitacyjnej obowigzuje takze osobny system
orzekania o niepetnosprawnosci osob, ktdre nie ukoriczyty 16 roku zycia.

Nalezy zwréci¢ uwage na réznice miedzy definicjg niepetnosprawnosci zawarta w ustawie o rehabilitacji
oraz definicjami stopni niepetnosprawnosci, a definicjg przyjeta w KPON. Konwencja, opierajac sie na
spotecznym modelu niepetnosprawnosci, ktadzie nacisk na interakcje z réznymi barierami, ktére moga
ograniczac petne i efektywne uczestnictwo w zyciu spotecznym. Natomiast polskie ustawy zgodnie

z medycznym modelem niepetnosprawnosci koncentrujg sie na dysfunkcjach i ograniczeniach. Podobny
zarzut nalezy postawi¢ systemowi orzekania o niezdolnosci do pracy, zgodnie z ktérym rozréznia

sie osoby catkowicie i czesciowo niezdolne do pracy. Ten system oparty jest na modelu medycznym
oraz stosuje mylaca i utrwalajaca stereotypy wobec 0s6b z niepetnosprawnosciami terminologie.
Nalezy bowiem zauwazy¢, ze zgodnie z regulacjami tego systemu zdolno$¢ do pracy w warunkach
przystosowanych nie stanowi przeszkody do orzeczenia niezdolnosci do pracy. Takie skonstruowanie
systemu nalezy oceni¢ krytycznie, zwtaszcza ze warunki przystosowane bardzo czesto beda sie

jedynie dyskretnie r6zni¢ od warunkéw pozostatych pracownikéw. Czesto bedzie to biurko, pod ktére
da sie podjecha¢ woézkiem, ergonomiczny fotel, specjalna myszka do komputera. Wraz z postepem
technicznym takie przystosowanie jest coraz prostsze i tansze. Na nieefektywnos¢ tych systeméw
orzekania zwrdcita uwage Najwyzsza Izba Kontroli'.

W polskim prawie istniejg takze odrebne systemy orzekania o niezdolnosci do pracy w gospodarstwie
rolnym oraz w stuzbach mundurowych. Osobng procedure przewidziano w systemie oswiaty,
uczniowie z niepetnosprawnosciami zeby uzyskac wsparcie w procesie nauczania powinni
legitymowac sie orzeczeniem poradni psychologiczno-pedagogicznej. Rbwnoczesnie nagminnie
praktykowane jest wymaganie przez urzednikdéw dodatkowych dokumentéw, np. orzeczenia

o niepetnosprawnosci w poradni psychologiczno-pedagogicznej, chociaz udzielenie wsparcia od tego
nie zalezy. Wielos¢ systeméw orzekania utrudnia dostep os6b z niepetnosprawnosciami do informacji
o mozliwosciach wsparcia. Nalezy zatem stworzyc jeden system orzekania o niepetnosprawnosci,

w ktérym orzekanoby o uprawnieniach danej osoby, a nie jej dysfunkcjach. W celu realizacji przez
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10.

1.

12.

13.

panstwo odpowiedniego wsparcia 0sb z niepetnosprawnosciami system orzekania powinien
koncentrowac sie nie na ograniczeniach danej osoby, ale na tym jakie wsparcie zapewni danej osobie
najpetniejszy udziat w zyciu spotecznym. W ramach tego systemu powinno orzekac sie réwniez

0 wsparciu dzieci z niepetnosprawnosciami. W nowym systemie instytucja orzekajagca powinna by¢
niezalezna od instytucji udzielajacych wsparcie. Powinno to skutkowac takze udzieleniem osobie

z niepetnosprawnosciami kompleksowej informacji o dostepnym dla niej wsparciu.

Powinna nastgpic takze zmiana rozktadu materii ustawowej w zakresie niepetnosprawnosci. Ustawa

o rehabilitacji powinna byc¢ zastgpiona ustawa o orzecznictwie o niepetnosprawnosci oraz instytucjach

i instrumentach wsparcia 0séb z niepetnosprawnosciami regulujaca ujednolicone orzecznictwo oraz inne
interdyscyplinarne zagadnienia zwigzane z niepetnosprawnoscia (instytucje i fundusze wspierajgce osoby
z niepetnosprawnosciami oraz rehabilitacje spoteczng). Natomiast kwestie zwigzane z zatrudnieniem
zgodnie z konwencyjng zasada witgczania niepetnosprawnosci w podstawowy nurt zycia spotecznego
powinny by¢ uregulowane w aktach prawa pracy (tak jak zatrudnienie matoletnich czy kobiet w cigzy).
Réwnoczesnie Petnomocnik rzadu ds. 0séb niepetnosprawnych powinien zostac przeniesiony z urzedu
obstugujacego ministra wtasciwego do spraw zabezpieczenia spotecznego do Kancelarii Premiera.
Pozwolitoby to lepiej koordynowac dziatalnos¢ wszystkich resortow we wdrazaniu Konwengji?.

W polskim prawie pojawita sie definicja oparta na KPON, jest ona zawarta w art. 5 pkt. 11 Kodeksu
wyborczego, zgodnie z ktérym za wyborce z niepetnosprawnosciami uwaza sie - wyborce

0 ograniczonej sprawnosci fizycznej, psychicznej, umystowej lub w zakresie zmystéw, ktéra utrudnia
mu wziecie udziatu w wyborach.

Definicja komunikadiji i jezyka nie wystepuje w polskim porzadku prawnym. Jedynie w art. 69 Konstytugji
RP znajduje sie zobowiazanie wtadz publicznych do udzielania osobom z niepetnosprawnosciami pomocy
w komunikacji spotecznej. Regulacje ustawowe odnoszace sie do kwestii komunikowania sie oséb

z r6znymi rodzajami niepetnosprawnosci, np. ustawa o jezyku migowym i innych srodkach komunikowania
sie, zostang omowione w dalszej czesci raportu. Odnoszac sie do konwencyjnej definicji jezyka nalezy
zauwazy¢, iz zgodnie z art. 27 Konstytucji RP oraz art. 4 ustawy o jezyku polskim, jezykiem urzedowym jest
w Polsce jezyk polski, jednak ustawa o jezyku migowym i innych srodkach komunikowania sie przewiduje
mozliwos¢ uzywania w sytuacjach urzedowych polskiego jezyka migowego (PJM), systemu jezykowo-
migowego (SJM) oraz systemu komunikowania sie 0s6b gtuchoniewidomych (SKOGN). W polskim systemie
prawnym brakuje natomiast regulacji odnosnie postugiwania sie przez osoby z niepetnosprawnoscia
mowy alternatywnymi i wspomagajacymi metodami komunikagji (AAC). Wielokrotnie uniemozliwia

to albo utrudnia funkcjonowanie tych oséb w zyciu publicznym i spotecznym. Analogicznie - brakuje
rozwigzan prawnych wspierajacych rozwigzania skierowane do 0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualng,
jak tekst tatwy do czytania i pismo obrazkowe.

W polskim systemie prawnym nie jest stosowane pojecie uniwersalnego projektowania. W prawie
budowlanym stosowane sg terminy: ,Srodowisko wolne od barier funkcjonalnych” oraz ,likwidacja
barier architektonicznych, technicznych i w komunikowaniu sie w zwigzku z indywidualnymi
potrzebami oséb niepetnosprawnych”, ktére nie spetniajg wymagan stawianych przez Konwencje
obiektom uniwersalnie zaprojektowanym. Przewidujg bowiem projektowanie specjalnych rozwigzan
dla 0s6b z niepetnosprawnosciami, a nie zapewnienia im dostepu do produktéw, srodowiska,
programow i ustug dostepnych dla wszystkich. Kwestia ta zostanie oméwiona w art. 9.

W oficjalnym polskim ttumaczeniu konwencyjny termin ,reasonable accomodation”, przettumaczony
zostat jako ,racjonalne usprawnienia”, a nie ,racjonalne dostosowanie”. Jest to btad poniewaz usprawnienia
odnoszg sie do osoby, a zgodnie z KPON chodzi o dostosowanie zycia spotecznego do potrzeb osob

z niepetnosprawnosciami. Ponadto pojecie racjonalnego usprawnienia wystepuje w prawie polskim

tylko w zakresie zatrudnienia. Art. 23a ustawy o rehabilitacji zobowiagzuje pracodawce do zapewnienia
niezbednych racjonalnych usprawnien dla osoby z niepetnosprawnosciami pozostajacej z nim w stosunku
pracy, uczestniczacej w procesie rekrutacji lub odbywajacej szkolenie, staz, przygotowanie zawodowe albo
praktyki zawodowe lub absolwenckie. Ustawa nie definiuje pojecia racjonalnego usprawnienia. Nie odnosi
sie takze do wymogu nienaktadania ,nieproporcjonalnego i nadmiernego obcigzenia”.

W polskim prawie brakuje takze jasnych odniesier do gwarancji petnego i skutecznego udziatu

i wiaczenia 0s6b z niepetnosprawnosciami w spoteczenstwo. Mozna wskazac instrumenty stuzace
temu celowi, jednak nie mozna uzna¢ dziatan w tym zakresie za cel polityki panstwa wobec oséb

z niepetnosprawnosciami. W polskim prawie nie wystepuje nawet pojecie: wigczenie spoteczne oséb
Z niepetnosprawnosciami.



14.

15.

16.

W systemie prawnym Rzeczypospolitej Polskiej brak jest instrumentéw mogacych stuzy¢ promowaniu
zaangazowania 0séb z niepetnosprawnosciami we wdrazanie KPON. W szczegdInosci nalezy zauwazyc,
ze w przypadku przewidzianych w ustawie rehabilitacyjnej Krajowej, wojewddzkich i powiatowych
Radach Konsultacyjnych ds. Oséb Niepetnosprawnych oraz Radzie Nadzorczej Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych nie wprowadzono regulacji gwarantujacych odpowiedni

udziat w nich 0séb z niepetnosprawnosciami. Brak rowniez dziatan w tym zakresie podejmowanych
przez organy majace wdraza¢ KPON. Warto takze zauwazy¢, iz w 2012 r. w wyniku powotania przez
Petnomocnika Rzadu ds. Oséb Niepetnosprawnych Rady Jezyka Migowego na 16 cztonkéw Rady nie
powotano zadnej osoby gtuchej. Dopiero po protestach srodowiska Gtuchych i wystapieniu Rzecznika
Praw Obywatelskich w sktad Rady powotano réwniez osoby gtuche.

Zmodyfikowane powinny zostac takze procedury konsultacji ze srodowiskiem oséb

z niepetnosprawnosciami. Obecnie konsultacje ograniczajg sie jedynie do wywieszenia projektu aktu
prawnego na stronach internetowych urzedu i mozliwosci zgtaszania uwag w odpowiednim czasie.
Nalezy wprowadzi¢ procedure, ktéra bedzie gwarantowac autentyczny dialog z Srodowiskiem oséb
Z niepetnosprawnosciami z uwzglednieniem jego specyfiki.

W Polsce nie sg realizowane szkolenia dla réznych grup zawodowych podnoszacych swiadomos¢
w zakresie nowoczesnego podejscia do niepetnosprawnosci zawartego w KPON.

Artykut 5 - ROwnosc i niedyskryminacja

17.

18.

19.

20.

21.

Obowiazujace w Polsce ustawodawstwo antydyskryminacyjne i praktyka jego stosowania nie zapewniajg
osobom z niepetnosprawnosciami ochrony przed dyskryminacjg i nie spetniajg warunkéw przewidzianych
w art. 5 KPON. Mimo ze Konstytucja w art. 32 zakazuje dyskryminadiji z ,jakiejkolwiek przyczyny” w kazdej
sferze zycia, to jednak przepis ten — zgodnie ze stosowang przez polskie sady i trybunaty interpretacja,

nie pozwala na jego bezposrednie stosowanie i wymaga dodatkowej podstawy ustawowej w sprawach

o dyskryminacje. Niestety, poza sfera zatrudnienia?, brak jest przepiséw prawa antydyskryminacyjnego
gwarantujacego skuteczng ochrone oséb z niepetnosprawnosciami przed dyskryminadja. Istniejace przepisy
sg bardzo rozproszone, nie ma funkcjonalnej ustawy o réwnym traktowaniu. Obowigzujaca od 1 stycznia
2011 r. ustawa o wdrozeniu niektérych przepiséw Unii Europejskiej w zakresie rGwnego traktowania
wprowadza zakaz dyskryminacji oséb z niepetnosprawnosciami jedynie w sferze zatrudnienia (rozszerzajac
zakres ochrony wynikajacy z kodeksu pracy), ale nie zakazuje nieréwnego traktowania ze wzgledu na
niepetnosprawnos¢ w dostepie do zabezpieczenia spotecznego, opieki zdrowotnej, oswiaty i szkolnictwa
wyzszego oraz ustug, w tym ustug mieszkaniowych, rzeczy oraz nabywania praw i energii, jezeli sa one
oferowane publicznie?, czyli w sferach, w ktérych osoby z niepetnosprawnosciami sa bardzo narazone

na nierdwne traktowanie. Ustawa ma ograniczony zakres stosowania (zamkniety katalog cech prawnie
chronionych, liczne wytgczenia, brak definicji dyskryminacji: wielokrotnej, przez asocjacje, przez asumpgje).

Organem ds. rownego traktowania zostat Rzecznik Praw Obywatelskich, ktéry zgodnie z Konstytucja
moze podejmowac sprawy miedzy jednostkami a podmiotami publicznymi, co pozbawia osoby

Z niepetnosprawnosciami wsparcia prawnego w sprawach z udziatem podmiotéw prywatnych. Rzecznik
w takim wypadku moze poprzestac¢ na wskazaniu wnioskodawcy przystugujacych mu srodkéw dziatania.

W Polsce wcigz niska jest Swiadomos¢ prawna u 0s6b z niepetnosprawnosciami, ich rodzin i osob
wspierajacych, szczegolnie na temat przepiséw antydyskryminacyjnych. Brak jest informacji prawnych
dostepnych dla 0séb z niepetnosprawnosciami, brak jest ustawy o bezptatnym poradnictwie
prawnym. Aktualnie trwaja prace nad projektem takiej ustawy, ale nie uwzgledniono w nim istotnego
wymogu, by poradnictwo prawne dla 0séb z niepetnosprawnosciami i ich rodzin swiadczone byto
przez osoby z doswiadczeniem i wiedzg w zakresie niepetnosprawnosci.

Istniejgce przepisy o charakterze antydyskryminacyjnym, np. dotyczace ochrony dobr osobistych,
zniewazenia, zniestawienia, wykorzystywane w postepowaniach sgdowych przez ofiary dyskryminagji
nie odnosza sie bezposrednio do dyskryminacji, przez co brak jest danych na temat spraw sadowych
o dyskryminacje z udziatem oso6b z niepetnosprawnosciami.

Od wielu lat obowigzujg w Polsce przepisy i instytucje prawne, ktore bezposrednio lub posrednio
dyskryminuja ze wzgledu na niepetnosprawnos¢ (np. ubezwtasnowolnienie, zakaz zawierania matzenstw
przez osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng lub psychiczng, niewaznos$¢ czynnosci prawnych,
odebranie praw wyborczych osobom ubezwtasnowolnionym, zakaz bycia Swiadkiem w postepowaniu
np. cywilnym, administracyjnym). Jednoczesnie, wciaz sa obecne w spoteczenstwie stereotypy na

temat oséb z niepetnosprawnosciami, brak swiadomosci na temat ich funkcjonowania, brak edukac;ji
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antydyskryminacyjnej w szkotach, skutkuja nieréwnym traktowaniem w praktyce stosowania przepisow
prawa. np. istotnym problemem jest postawa sedzidw orzekajacych w sprawach na tle dyskryminacyjnym,
ktorzy powielajac stereotypy i kierujac sie swoim doswiadczeniem zyciowym - formutuja tezy sprzeczne
zaréwno z przepisami prawa, jak tez orzecznictwem miedzynarodowych organéw ochrony prawa’.

Artykut 6 - Kobiety z niepelnosprawnosciami

22.

23.

24.

25.

26.
27.

Kobiety stanowig 53,9% wsrdd 0sob z niepetnosprawnosciami, to ponad 2,5 min osob (dane

z 2011 r.). Z danych z konca 2011 roku wynika, ze kobiety stanowity 46,4% pracujacych osob

z niepetnosprawnosciami. Z rodzajem niepetnosprawnosci scisle powigzane sg istniejgce bariery
komunikacyjne, architektoniczne, mentalne i spoteczne. Kobiety ze sprzezong niepetnosprawnoscia
sg w trudniejszej sytuagiji a ich trudnosci w codziennym funkcjonowaniu oraz aktywizacji spoteczno-
zawodowej zostajg skumulowane.

Wiekszos¢ kobiet w Polsce jest nieaktywna zawodowo. Wspotczynnik aktywnosci zawodowej

kobiet z niepetnosprawnosciami w wieku produkcyjnym w Il kwartale 2013 r. wynosit 27,8%°.
Programy aktywizacji zawodowej 0s6b z niepetnosprawnosciami, prowadzone zaréwno przez
instytucje panstwowe jak i organizacje pozarzagdowe, nie uwzgledniajg specyfiki potrzeb kobiet.
Rzadko w programach aktywizacji pojawiaja sie elementy uwzgledniajace rézne role spoteczne

kobiet i koniecznos¢ ich godzenia. Aspekty dyskryminacji kobiet dotykaja szczegdlnie kobiety

z niepetnosprawnosciami, ktére sg pytane nie tylko o swoje plany macierzynskie, ale réwniez o stan
zdrowia oraz o ograniczenia wynikajace z niepetnosprawnosci. Kobietom, ktére pozyskaty zatrudnienie,
nadal jest trudniej niz mezczyznom uzyska¢ awans zawodowy. Od wielu lat takze ptace kobiet w Polsce
sg okoto 18-20% nizsze niz mezczyzn. Ogolnopolskie badania przeprowadzone przez firme Sedlak &
Sedlak w 2013 roku pokazuja, ze sSrednie miesieczne wynagrodzenie kobiet byto nizsze az 0 900 zt.

W obszarze opieki zdrowotnej, edukacji seksualnej i praw reprodukcyjnych kobiety réwniez podlegaja
dyskryminacji. Brakuje sprofilowanej i dopasowanej do potrzeb kobiet informacji medycznej dostepnej m.in.
dla kobiet niewidomych czy z niepetnosprawnoscig intelektualna. Od lat utrzymuje sie niski poziom wiedzy
o potrzebach kobiet z niepetnosprawnosciami — w zaleznosci od ich stopnia i rodzaju niepetnosprawnosci

— wérdd personelu medycznego i pomocniczego. Personel placowek medycznych nie jest przygotowany
do przyjmowania os6b z niepetnosprawnosciami, brak jest podstawowych informacji o sposobach
postepowania i wsparcia pacjentek. Konsekwencjg niekompetentnego personelu medycznego oraz braku
przystosowania obiektéw i narzedzi medycznych jest fakt, ze kobiety z niepetnosprawnosciami zgtaszaja
sie czesto do lekarzy dopiero w zaawansowanej fazie choroby. Najtrudniejsza sytuacje maja kobiety
mieszkajace na terenach wiejskich, gdzie dostep do opieki medycznej jest czesto bardzo ograniczony

i utrudniony. Brak jest narzedzi i programoéw panstwa w obszarze dotyczacym seksualnosci kobiet

z niepetnosprawnosciami, brak jest programéw edukacyjnych dla kobiet z poszczegélnymi rodzajami
niepetnosprawnosci m.in. dla kobiet niepetnosprawnych ruchowo czy kobiet niepetnosprawnych
intelektualnie. W obszarze dostepu do metod i srodkéw stuzacych swiadomej prokreacji szczegoélnie
dyskryminowana grupa sa kobiety z niepetnosprawnoscig intelektualna. Nalezy stworzy¢ dla nich specjalne,
dopasowane do ich mozliwosci percepdji programy edukacji seksualnej, w tym profilaktyki ginekologiczne;.
W obszar edukadji dziewczat nalezy wtgczyc réwniez ich rodziny oraz opiekundw.

W 2014 roku zostaty przeprowadzone badania dotyczace opieki ginekologicznej w Polsce - z raportu
Grupy Edukatoréw Seksualnych Ponton” wynika, ze pacjentki zwracaty szczegdlng uwage na brak
wyposazenia gabinetéw w podjazdy czy toalety dla oséb z niepetnosprawnosciami. Rzadkoscia jest
takze dajacy sie obnizy¢ fotel ginekologiczny.

Dziewczeta i kobiety ponoszg konsekwencje braku edukacji seksualnej w szkotach.

Kobiety z niepetnosprawnosciami sg trzykrotnie bardziej narazone na przemoc (psychiczna, fizyczna
jak rowniez ekonomiczng) niz kobiety petnosprawne. Wsrod oséb pokrzywdzonych w wyniku

przemocy domowej w 2012 roku byto 14.127 kobiet. Niestety w Polsce brak jest szczegétowych
statystyk oraz badan przemocy wobec kobiet z niepetnosprawnosciami.

Artykut 7 — Dzieci z niepelnosprawnosciami

28.

Prawa dziecka zabezpieczone sg w Konstytugji RP (art. 72). Podstawowym aktem prawnym w zakresie
prawa rodzinnego, ktéry konkretyzuje zapisy sformutowane w Konstytucji RP, jest Kodeks rodzinny
i opiekunczy. W celu ochrony i realizacji praw dziecka zostat tez powotany Rzecznik Praw Dziecka?,
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29.

30.

31.

32.

ktéry na poziomie deklaratywnym? otacza szczegdlng troska dzieci z niepetnosprawnosciami, jak

i podejmuje szereg interwencji w tym zakresie'®. Polska jest tez strong Konwencji Praw Dziecka", cho¢
przy jej ratyfikowaniu zadeklarowata, ze wykonania przez dziecko jego praw okreslonych w Konwencgji,
w szczegolnosci praw okreslonych w artykutach od 12 do 16 (odpowiadajacych art. 7 KPON), dokonuje
sie z poszanowaniem wtadzy rodzicielskiej, zgodnie z polskimi zwyczajami i tradycjami dotyczacymi
miejsca dziecka w rodzinie i poza rodzina. Za istotny dokument wspierajacy ochrone praw dziecka
nalezy takze uznac ustawe o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie'.

Sytuacje dzieci z niepetnosprawnosciami nalezy rozpatrywac w kontekscie traktowania dzieci
ogotem, bowiem podstawowe problemy dotyczace napotykanych barier i realizacji postanowien
konwencyjnych w zakresie art. 7 w znacznym stopniu nie wynikajg jedynie z niepetnosprawnosci.
Niepetnosprawnosc jest czynnikiem wzmacniajagcym np. ograniczenia w swobodnym wyrazaniu
pogladéw, podmiotowe traktowanie oséb niepetnoletnich. W praktyce podmiotowos¢ ta

jest w duzym stopniu zalezna od wiedzy rodzicow na temat specyfiki niepetnosprawnosci,
obowigzujacego prawa, ale tez miejsca zamieszkania rodziny warunkujgcego np. dostepnos¢ do
specjalistycznego wsparcia i odpowiedniej informacji. Z drugiej strony - rodzice moga negatywnie
wptywac na rozwoj dziecka w obawie przed utratg $wiadczen.

Do wiasciwej oceny sytuacji dzieci z niepetnosprawnosciami brakuje wielu danych statystycznych,
ktére pokazywatyby informacje w podziale na dzieci petnosprawne i z niepetnosprawnosciami, nie
mowiac o rozréznieniu sytuacji chtopcéw i dziewczynek. Stad wnioskowanie na ten temat ma charakter
ograniczony i dotyczy wytacznie niepetnosprawnosci potwierdzonej odpowiednim orzeczeniem (tzw.
niepetnosprawnos¢ prawna) i mozliwe jest gtéwnie w odniesieniu do wybranych obszarow zycia, np.
edukacja czy zabezpieczenie spoteczne opisywanych w ramach oméwienia innych artykutéw KPON.

Jednoczesnie wtadze w swoich dziataniach dotyczacych dzieci z niepetnosprawnosciami nie zawsze
kierujg sie przede wszystkim najlepszym interesem dziecka. Wsrod barier ograniczajacych realizacje
zalecen KPON w zakresie art. 7 nalezy zwrdci¢ uwage na:

« Traktowanie dziecka, jako osoby wymagajacej przede wszystkim opieki i niesamodzielnej. Co
kumuluje sie z wizerunkiem osoby z niepetnosprawnosciami, ktéra w Polsce jest postrzegana
z perspektywy jej ograniczen (np. orzeczenie o niezdolnosci do pracy, czy procedura
ubezwtasnowolnienia). Czesto prowadzi to do rozmawiania o dziecku i jego potrzebach
wylacznie z rodzicami, a nie bezposrednio, czy przy wspétudziale dziecka. W szczegdlnosci
dotyczy to oséb postugujacych sie alternatywnymi metodami komunikacji, Gtuchych a takze
z niepetnosprawnoscia intelektualna.

« Utrudniony dostep rodzicéw i opiekunéw prawnych do informacji i wiasciwego wsparcia — takze
psychologicznego — od momentu wystgpienia ryzyka niepetnosprawnosci. To moze, w przypadku
czesci rodzicéw, spowodowac prowadzenie — nie zawsze wiasciwie - terapii i leczenia dziecka na
wilasng reke oraz nadmiernego obcigzenia rodzicéw opieka i terapia. Moze takze prowadzi¢ do
zaniedban edukacyjno-rozwojowych, ktérych nie da sie juz nadrobic¢ na dalszych etapach zycia dziecka.

Podsumowujac, prawo polskie gwarantuje ochrone praw dziecka, jednak w praktyce przyjmuje sie, ze
to rodzina jest gtdwnym gwarantem i rzecznikiem praw dziecka, co moze — w przypadku zaniedban,

ale tez braku odpowiednich kompetendji ze strony rodzicéw — znacznie te prawa ograniczyc.
Jednoczesnie wszelkie ograniczenia dotykajgce wszystkie osoby z niepetnosprawnosciami, np.

w obszarze komunikowania sie, czy dostepnosci moga powodowac tzw. podwojne wykluczenie, ze
wzgledu na niepetnoletnosc i niepetnosprawnos¢, a tym samym spotegowac negatywne konsekwencje
wystepowania barier sSrodowiskowych.

Artykut 8 - Podnoszenie swiadomosci

33.

34,

Swiadomo$¢ spoteczna w zakresie niepetnosprawnosci od kilku lat jest coraz wieksza ale wcigz
niepozbawiona stereotypéw. Ksztattowanie swiadomosci wymaga pracy na wszystkich etapach
zycia oraz z catym otoczeniem, w tym z rodzing osob z niepetnosprawnosciami z uwzglednieniem
réznorodnosci samych oséb z niepetnosprawnosciami i ich potrzeb. Dziatania Paristwa w zakresie
podnoszenia Swiadomosci sg marginalne i wyrazaja sie gtéwnie w przekazywaniu srodkow
organizacjom pozarzadowym, ktére te dziatania realizujg z wtasnej inicjatywy.

Ksztattowanie Swiadomosci na etapie wczesnego dziecinstwa opiera sie gtéwnie na edukagiji
przedszkolnej, a brak jest tu dziatan integracyjnych. Podstawa programowa dla wychowania



35.

36.

37.

przedszkolnego i dla szkét podstawowych traktuje niepetnosprawnosc w aspekcie charytatywnym:
,uczen wie, ze dzieci niepetnosprawne znajduja sie w trudnej sytuacji i pomaga im”. Podstawa dla
gimnazjow i szkét ponadgimnazjalnych promuje model wtaczajacy, uwzgledniajgc zadania pozytywnej
postawy oraz poszanowania godnosci 0séb z niepetnosprawnosciami. Pomimo korzystnych zapisow
w podstawach programowych brakuje monitorowania czy zatozenia podstawy sg realizowane. Jak
pokazuje praktyka ten temat czesto jest w procesie ksztatcenia pomijany z powodu nieznajomosci
zagadnienia przez nauczycieli. Ksztatcenie na poziomie wyzszym, nawet na kierunkach spotecznych,
czesto oderwane jest od réznorodnosci w samej niepetnosprawnosci i stereotypizuje postrzeganie
niepetnosprawnosci przez pryzmat osoby na wézku.

Dziatania podejmowane na rzecz swiadomosci najblizszego otoczenia, w tym rodziny, realizowane sg
przez organizacje pozarzadowe. Przedsiewziecia majace na celu podnoszenie swiadomosci spoteczenstwa
realizowane sg w znakomitej wiekszosci takze przez organizacje pozarzadowe z wykorzystaniem

srodkow publicznych (PFRON, samorzad). Wiekszos¢ inicjatyw to dziatania promujace tworczos¢ osob

z niepetnosprawnosciami, dokonania sportowe lub przekaz ukazujacy ,niezwykte” dokonania os6b

Z niepetnosprawnosciami, co nie realizuje postanowienn Konwengji, gdzie gtéwny nacisk ktadzie sie na
promowanie praw i godnosci, zwalczania stereotypdw czy zdolnosci do pracy. Podejmowane inicjatywy
powielaja funkcjonujace stereotypy szufladkujace osoby z niepetnosprawnosciami jako nieaktywne
spofecznie i zawodowo. Dziatania te nie maja charakteru wigczajacego w spoteczenstwo — patrz festiwale
tworczosci, specjalne zawody sportowe. Charytatywny model niepetnosprawnosci przejawia sie takze

w kampaniach 1%, co utrwala stereotyp 0séb z niepetnosprawnosciami jako poszkodowanych przez

los, chorych, niesamodzielnych. Zbyt mato dziatari podejmuje tematy réwnoprawnego funkcjonowania
spotecznego i zawodowego, poszanowania praw i obowigzkéw. Niemniej takie inicjatywy podejmowane
sg coraz czesciej. Przywota¢ mozna dziatania podejmowane w 2013 roku przez partneréw: Biuro Rzecznika
Praw Obywatelskich, organizacje pozarzadowe i samorzady lokalne. Wspétpraca zaowocowata realizacja
kilkunastu konferencji w catej Polsce podnoszacych swiadomos¢ spoteczenstwa, w tym 6 poswieconych
zdolnosci do zatrudnienia oraz propagowania idei zarzadzania réznorodnym zespotem.

Nalezy zauwazyc, ze tematyka niepetnosprawnosci podejmowana jest przez media publiczne, ktore to
dziatania wspierane sg przez regulacje prawne, w tym udostepnianie czasu antenowego organizacjom
pozarzagdowym. W praktyce jest to martwa regulacja m.in. z uwagi na nieatrakcyjny czas antenowy
emisji. Temat niepetnosprawnosci jest coraz powszechniejszy w publicznych mediach gtéwnie

jako temat interwencyjny. Niemniej mozna zaobserwowac¢ dziatania zgodne z postanowieniami
Konwendji, s to m.in: program lll Polskiego Radia audycja ,Na wyciagniecie reki”; udziat prezenteréw

z niepetnosprawnosciami w publikowanych audycjach, np. Wiadomosci TVP 1.

Wiekszos¢ inicjatyw podejmowanych na rzecz podnoszenia swiadomosci spoteczenstwa przez rzad,
organizacje pozarzadowe, czy media maja tozsamy powtarzalny charakter w aspekcie realizacyjnym —
kampanie bilboardowe, programy medialne interwencyjne, festiwale.

Artykut 9 — Dostepnos¢

38.

39.

Dostepnos¢ architektoniczna opisana jest w polskim prawie budowlanym?®, ktére obowiazuje od

1995 roku. Nakazuje ono tworzenie budynkéw dostepnych dla oséb z niepetnosprawnosciami,

w szczegdblnosci poruszajacych sie na wézkach inwalidzkich. Pomimo istnienia tych przepiséw wiele
budynkéw, w tym o charakterze publicznym, nie jest dostepnych. W przepisach budowlanych brakuje
sankgcji, ktore zmusityby do stosowania zasad dostepnego budownictwa, poza uniemozliwieniem
odbioru gotowego budynku, co zdarza sie bardzo rzadko. Sankcje takie powinny by¢ naktadane na
nadzér budowlany, jezeli dopusci do eksploatacji niedostepny budynek. W procesy duzych inwestyc;ji
publicznych powinno sie angazowac osoby z niepetnosprawnosciami oraz ich organizacje. Zdarza

sie tez, ze nawet w teoretycznie dostosowanym budynku dostepnos¢ jest ograniczona ze wzgledéw
organizacyjnych, np. zamkniete na klucz toalety i wejscia.

W wypadku transportu jest jeszcze gorzej, bo nie ma zadnych przepiséw zobowigzujacych
przewoznikow do zakupu i uzytkowania dostepnego taboru. Enigmatyczny zapis z ustawy

0 publicznym transporcie zbiorowym' nie opisuje w zadnym stopniu, jak taki dostepny

tabor powinien wygladac i czym sie cechowac. Organizatorzy transportu publicznego maja
obowiazek tworzenia planéw transportowych, ktére maja uwzgledniac potrzeby pasazeréw

z niepetnosprawnosciami, jednak proces ten dopiero trwa i nie wiadomo, czy przyniesie pozytywne
efekty. Mimo to czes¢ przewoznikdéw stara sie kupowac dostepne pojazdy, np. warszawskie Miejskie



40.

41.

Zaktady Autobusowe i Zarzagd Komunikacji Miejskiej w Gdyni. Jednak wiekszos¢ przewoznikéw,
w szczegoblnosci zamiejscowy transport autobusowy, nie ma dostepnego taboru i nie ponosi z tego
tytutu zadnych konsekwencji.

Dostepnos¢ informacji i komunikacji to przede wszystkim rozwigzania nakierowane na dostepnos¢
stron internetowych oraz aplikacji. Od kwietnia 2012 roku obowiazuje w Polsce rozporzadzenie

Rady Ministrow o Krajowych Ramach Interoperacyjnosci®, ktére zobowigzuje podmioty realizujace
zadania publiczne do publikowania informacji elektronicznej zgodnej z wymaganiami WCAG 2.0.'6

W rozporzadzeniu wprowadzono okres przejsciowy do konca maja 2015 roku, po ktorym wszystkie
serwisy internetowe podmiotéw realizujacych zadania publiczne musza by¢ zgodne z WCAG 2.0. Jest
to ambitny cel, ktéry prawdopodobnie nie zostanie osiggniety, na co wskazuja badania organizagji
pozarzadowych zajmujacych sie dostepnoscia. Podobnie jak w wypadku dostepnosci architektonicznej
i transportowej — ustawodawca nie wprowadzit kar finansowych ani innych sankgji za naruszenie prawa.
Obowiazek stosowania WCAG 2.0 natozono takze na operatoréw telekomunikacyjnych'” z dwuletnim
okresem przejsciowym. Tutaj jednak mozliwe sg sankcje finansowe w postaci kary naktadanej przez
Urzad Komunikacji Elektronicznej. Poza firmami telekomunikacyjnymi nie zobowigzano innych
podmiotéw Swiadczacych ustugi publiczne do stosowania zasad dostepnosci.

Problemem jest takze brak norm technicznych opisujacych dostepnos¢ architektoniczng i transportowa.
Brakuje takze informacji o dostepnosci i uniwersalnym projektowaniu w programach studiéw
architektonicznych, projektanckich i informatycznych. Pozytywnie nalezy oceni¢ coraz czestsza, chociaz
nie powszechng, praktyke zamieszczania wymagan co do dostepnosci w opisach zamowien publicznych
i konkurséw grantowych. W wypadku dostepnosci informacji stosowana jest globalna norma, jaka jest
WCAG 2.0. Nalezy zauwazyc, ze juz istniejace przepisy dotyczace dostepnosci nie s przestrzegane,
poniewaz nikt nie kontroluje ich realizacji i nie naktada kar pienieznych.

Artykut 10 - Prawo do zycia

42.

43.

Ustawa o planowaniu rodziny' w art. 4a pkt. 2 zezwala na przerywanie cigzy, gdy ,badania prenatalne
lub inne przestanki medyczne wskazujg na duze prawdopodobienstwo ciezkiego i nieodwracalnego
uposledzenia ptodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego zyciu”. Jednoczesnie, ani
ustawodawca, ani organ wykonawczy, ktérym jest Minister Zdrowia, nie tworzy precyzyjnej definigji
uzytych pojec. Nie okresla takze wskaznikow pozwalajacych okresli¢, kiedy opisane w ustawie

warunki zostajg spetnione. W konsekwencji, jesli nawet ustawodawca miat na mysli cos innego niz
niepetnosprawnos¢, to wtasnie podejrzenie o wystepowaniu niepetnosprawnosci staje sie przestanka
do dokonania aborcji. W szczegdlnosci dotyczy to takich jednostek jak zesp6t Downa czy zespét
Turnera, ktdre nie stanowia zagrozenia zycia, lecz z pewnoscia sa przyczyna niepetnosprawnosci oséb je
posiadajacych, przy czym zakres funkcjonalny tej niepetnosprawnosci moze by¢ bardzo rézny.

Nalezy takze wskaza¢, iz ustawa réznicuje czas dopuszczalnosci aborcji przedtuzajac go w przypadku,

o ktorym mowa w art. 4a pkt 2 w sposob pozwalajacy na subiektywna ocene lekarza, co powoduje iz
aborcje z powodu podejrzenia ciezkiego uszkodzenia ptodu dokonywane sg najczesciej miedzy 22. a 26.
tygodniem cigzy'. Tymczasem w innych dozwolonych prawem przypadkach aborcja jest mozliwa tylko
do 12. tygodnia zycia ptodu. Nalezy uzna¢, ze w obecnym ksztafcie ustawa narusza zapisy art. 10 KPON.

Artykut 11 - Sytuacje zagrozenia i sytuacje wymagajace
pomocy humanitarnej

44,

45.

Funkcjonalnos¢ systemu powiadamiania ratunkowego 112 zwigzana z identyfikacja i lokalizacja

abonenta moze utatwi¢ dostep do stuzb ratunkowych. Operatorzy numeréw alarmowych otrzymywac
beda informacje o lokalizacji osoby zgtaszajacej oraz jej wizualizacje na mapie cyfrowej. W chwili
opracowania niniejszego raportu w systemie powiadamiania ratunkowego 112 nie funkcjonuje mozliwos¢
powiadamiania tekstowego sms. System nie umozliwia komunikacji z centrami powiadamiania
ratunkowego w innej formie niz gtosowa. Problematyka dotyczy funkcjonowania systemu w skali
ogdlnokrajowej. Na poziomie regionalnym, w wybranych wojewddztwach, podejmowane sa skuteczne
préby udostepnienia numeréw telefonu do wysytania wiadomosci tekstowych o zagrozeniach, co nie
majac wymiaru ogoélnokrajowego, nie jest rozwigzaniem akceptowalnym.

Kleski zywiotowe to kolejne wyzwanie, stawiajace przed administracjg parstwowa zadania,
ukierunkowane na osoby z niepetnosprawnosciami. Standardowe dziatania prowadzone przez wszelkie
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46.

47.

48.

podmioty ratownicze w takich sytuacjach, powinny obejmowac aspekt zwigzany z udzielaniem

pomocy osobom z réznymi niepetnosprawnosciami. W toku przeprowadzonych obserwacji nie

udato sie stwierdzi¢ odpowiedniego przygotowania ratownikéw Panstwowej Strazy Pozarnej (PSP)

jako wiodacej, profesjonalnej formacji ratowniczej do bezproblemowego radzenia sobie z osobami

z niepetnosprawnosciami. Najczestszg bolaczka sa ktopoty komunikacyjne ratownikéw, np. w kontaktach
z osobami niestyszacymi. Wdrozono jedynie obowigzkowe szkolenia pracownikéw administracyjnych

w zakresie zapewnienia odpowiedniej komunikacji z osobami niestyszagcymi. Programy szkolenia na
zadnym z etapOw przygotowania zawodowego strazaka nie przewiduja zastosowania odmiennych
procedur w przypadku sytuacji z udziatem osoby z niepetnosprawnosciami, w odréznieniu od programu
ksztatcenia w zawodzie ratownika medycznego, gdzie uwzgledniono ten aspekt. W strukturach PSP coraz
czesciej zatrudnia sie ratownikdéw medycznych, zatem mozna uznad, ze przygotowanie tej formacji do
kontaktu z osobami z niepetnosprawnosciami w ostatnim czasie ulega znacznej poprawie.

Panstwowa Straz Pozarna jako wiodacy polski podmiot bierze udziat w negocjacjach unijnej

polityki na wypadek katastrof, uczestniczy w pracach Rady Europy poswieconych ochronie oséb

Z niepetnosprawnosciami podczas katastrof. Korzysta z mozliwosci poznawania stosowanych w innych
panstwach Unii Europejskiej najlepszych praktyk m.in. w zakresie komunikacji z osobami dotknietymi
niepetnosprawnoscia, planowaniem ewakuacji czy podnoszeniem standardéw ich zycia w czasie
odbudowy po katastrofach. Warte odnotowania jest réwniez prowadzenie przez PSP na r6znych
poziomach terytorialnych ¢wiczen ratowniczych, uwzgledniajacych specyfike udzielania kwalifikowanej
pierwszej pomocy, czy innych dziatan ratowniczych, osobom z niepetnosprawnosciami. Spoteczne
formacje ratownicze tworzace lub wspomagajace Krajowy System Ratowniczo-Gasniczy jednostkowo
prowadzg szkolenia lub ¢wiczenia, majace przygotowywac ich ratownikéw do udzielania swiadczen

i zapewnienia pomocy osobom z niepetnosprawnosciami (kursy jezyka migowego, wspotpraca ze
srodowiskami oséb z niepetnosprawnosciami), jednak te dziatania nie maja charakteru systemowego

i wyptywaja raczej z potrzeb warunkowanych specyfika regionu lub zadaniami realizowanymi lokalnie.

Sytuacje wymagajace pomocy humanitarnej zwykle wiaza sie z bezposrednim zagrozeniem
bezpieczenstwa panstwa.Stan przygotowaniaw zakresie wsparcia 0sob z niepetnosprawnosciami
trudny jest do ocenienia na podstawie faktycznych dziatari administracji paristwowej. Uzasadniona
wydaje sie teza, ze dziatania w takich sytuacjach beda przewidywaty szczegolng dbatosc o takie
osoby. Wniosek ten nasuwa sie po obserwacji dziatan panstwa, prowadzonych podczas duzych
operacji zwigzanych z ewakuacja duzych obszaréw miejskich, gdzie kazdorazowo wyznacza sie
specjalne schronienia dla 0s6b z niepetnosprawnosciami, zapewniajac im jednocze$nie wiasciwe
wsparcie i mozliwo$¢ komunikacji.

Zadania sit zbrojnych i innych formacji zmilitaryzowanych, np. policji, w sytuacji zagrozenia
bezpieczenstwa panstwa, przewidujg wiasciwa troske o zapewnienie bezpieczerstwa osobom

z niepetnosprawnosciami, analogicznie do dziatann w sytuacji klesk zywiotowych i katastrof.

Artykut 12 - Réwnos¢ wobec prawa

49.

50.

Artykut 12. KPON, uznajac zdolno$¢ do czynnosci prawnych (,legal capacity”, tj. zdolno$¢ do nabywania
praw i zaciggania zobowigzan) kazdej osoby z niepetnosprawnosciami i gwarantujac wsparcie, jakie
moze by¢ potrzebne w korzystaniu z niej, jest warunkiem realizacji prawa do samostanowienia,
autonomii decyzyjnej i niezaleznego zycia. Polska przettumaczyta pojecie ,legal capacity” jako ,zdolnos¢
prawng’, ktéra oznacza jedynie zdolnos¢ do bycia podmiotem praw i obowigzkéw, a nie korzystanie

z nich. Ponadto Polska przyjeta przy ratyfikacji Konwencji Oswiadczenie interpretacyjne, uznajac, ze
ubezwtasnowolnienie jest srodkiem prawnego wsparcia w korzystaniu ze zdolnosci do czynnosci
prawnych. Tymczasem regulacja ubezwtasnowolnienia w Polsce nie spetnia wymogéw art. 12 KPON

- osoba traci zdolnos¢ do czynnosci prawnych lub jest jej ona ograniczona, ubezwtasnowolnienie jest
stosowane czesto przez cate zycie osoby (bezterminowo), nie jest poddawane okresowej kontroli przez
niezawisty organ, nie uwzglednia jej potrzeb i interesow, skutkuje wykluczeniem spotecznym i prawnym
0s0b z niepetnosprawnosciami, w szczegolnosci z niepetnosprawnoscia intelektualng i psychiczna.

Zdolnos¢ do czynnosci prawnych, jako konstytucyjny lub ustawowy warunek autonomii decyzyjnej
jednostki, ma ogromne znaczenie dla korzystania z wszystkich praw cztowieka. Z tego wzgledu art.

12 KPON ma szczegdlne znaczenie dla obowigzywania i faktycznego realizowania jej postanowien

w praktyce?. Bez zmiany instytucji ubezwtasnowolnienia w Polsce nie jest mozliwe zapewnienie réwnosci
wobec 0séb z niepetnosprawnosciami zgodnie z celem KPON. Ponadto w Polsce obowigzuje art. 82
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kodeksu cywilnego, zgodnie z ktérym ,niewazne jest oswiadczenie woli ztozone przez osobe, ktéra

z jakichkolwiek powodéw znajdowata sie w stanie wytaczajagcym swiadomie albo swobodne powziecie
decyzji i wyrazenie woli. Dotyczy to w szczegdlnosci choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego,
albo innego, chociazby nawet przemijajacego, zaburzenia czynnosci psychicznych”. Artykut ten czesto
interpretowany jest w sposob wykluczajacy mozliwos¢ podejmowania jakichkolwiek czynnosci prawnych
przez osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng lub psychiczna.

W Polsce istniejag dwa rodzaje ubezwtasnowolnienia: catkowite i czesciowe, jednak - jak wynika

z praktyki sadow — w przewazajacej wiekszosci stosowane jest ubezwtasnowolnienie catkowite.

W 2012 roku ogétem do sadéw wptyneto 12.983 sprawy o ubezwtasnowolnienie, przy czym
ubezwfasnowolnienie catkowite orzeczono w 7456 sprawach, natomiast ubezwtasnowolnienie
czesciowe w 763 sprawach, oddalono (merytoryczne rozstrzygniecie) 366 spraw, natomiast
odrzucono lub zwrécono 25 spraw, 563 sprawy pozostaty na nastepny okres orzekania, sredni czas
trwania postepowania to 4, 5 miesigca. Z danych Ministerstwa Sprawiedliwosci wynika, ze w roku
2012 w Polsce byto 74.005 osob ubezwtasnowolnionych, z czego ok. 60 tys. to osoby catkowicie
ubezwifasnowolnione, a ok. 10-11 tysiecy osoby czesciowo ubezwiasnowolnione?'.

W 2007 r. zmienita sie procedura w sprawach o ubezwitasnowolnienie. Wprowadzono obowigzek
wstepnego wystuchania osoby, ktérej dotyczy wniosek o ubezwtasnowolnienie; obowigzkowy udziat
psychologa w postepowaniu, zwiekszajac gwarancje procesowe podmiotowego traktowania osoby

z niepetnosprawnosciami. Jednak zmiany te nie s wystarczajace, poniewaz nie zmienity sie przepisy
okreslajace przestanki ubezwtasnowolnienia. Zastrzezenia budzi terminologia kodeksu cywilnego

i kodeksu rodzinnego i opiekuriczego, ktdre postuguija sie stygmatyzujacymi i pogtebiajgcymi
stereotyp okresleniami: niedorozwoj umystowy, choroba psychiczna, oraz wprowadzajg nieostre
pojecia ,braku moznosci kierowania swoim postepowaniem?”, ,pomocy w prowadzeniu swoich

spraw”. Ubezwiasnowolnienie orzekane jest w Polsce bezterminowo, nadzér nad jego stosowaniem
ogranicza sie jedynie do sktadania sprawozdan przez opiekunéw prawnych i kuratoréw oséb
ubezwtasnowolnionych. W Polsce wcigz oczekuja na implementacje wyroki ETCS, szczegdlnie z 20 maja
2010 . Kiss przeciwko Wegrom, z 16 pazdziernika 2012 r. Kedzior przeciwko Polsce. Ponadto ttumaczenia
aktow prawnych i dokumentéw zmierzajg do obejscia problemu ubezwtasnowolnienia postugujac sie
terminem ,zdolnos¢ prawna”, zamiast ,zdolno$¢ do czynnosci prawnych”.

Komisja Kodyfikacyjna Prawa Cywilnego dziatajaca przy Ministrze Sprawiedliwosci przygotowata zatozenia
projektu nowelizacji kodeksu cywilnego w zakresie zdolnosci do czynnosci prawnych, jednak nie
uwzgledniajg one istotnych postulatow zgtaszanych przez organizacje pozarzadowe? i nie odpowiadaja
na faktyczne potrzeby oséb z niepetnosprawnosciami. Proponowane w projekcie zatozen rozwigzania

to cztery formy opieki, z ktérych dwie to obecnie obowigzujace formy ubezwtasnowolnienia.Brak jest
wskazania konkretnych narzedzi i kryteriéw oceny funkcjonowania osoby, uzasadniajacych ustanowienie
»opieki”.Projekt postuguije sie pojeciem zaburzen psychicznych na okreslenie wszystkich mozliwych
trudnosci funkcjonowania 0s6b z niepetnosprawnosciami. W zwigzku z tym obecnie w Polsce brak jest
form prawnego wsparcia 0s6b z niepetnosprawnosciami zgodnych z art. 12. KPON i modelem wspieranego
podejmowania decyzji. Wprawdzie polski Kodeks rodzinny i opiekuriczy w art. 183 przewiduje - przy
zachowaniu petnej zdolnosci do czynnosci prawnych przez osobe z niepetnosprawnosciami — instytucje
+kuratora dla osoby z niepetnosprawnosciami”, jezeli osoba ta potrzebuje pomocy do prowadzenia
swoich spraw, jednak instytucja ta jest bardzo rzadko stosowana przez sady, najczesciej do pomocy

w czynnosciach faktycznych, a nie prawnych.

Artykut 13 - Dostep do wymiaru sprawiedliwosci
54. Dostep do wymiaru sprawiedliwosci, okreslany Prawem do sadu, jest jednym z najbardziej

fundamentalnych praw obywatelskich. ,Prawo do sadu wyraza idee zapewnienia kazdemu cztowiekowi
uprawnienia do przedstawienia swojej sprawy przed organami panstwa — sgdami — stwarzajgcymi
gwarancje podejmowania sprawiedliwych, obiektywnych i stusznych decyzji.”* Jest to prawo podmiotowe
tworzace samodzielng podstawe roszczenia jednostki. Obejmuje ono nie tylko odpowiedzialnos¢ karng

i ochrone cywilnoprawng, ale takze sprawy administracyjne, rodzinne, czy prawo pracy. Prawo do sadu
jest gwarantowane Konstytucja RP. Ma charakter zasady uniwersalnej, miedzynarodowej i zawartej

w art. 6 ust. 1 Konwencji o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolnosci. W Polsce prawo do

sadu jest chronione Europejskg Konwencjg Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci, a prawa osob

z niepetnosprawnosciami przez zapisy art. 13 KPON.?* Z powodu braku przyjecia przez Polske protokotéw
dodatkowych do wymienionych tu konwencji ONZ, nie ma mozliwosci sktadania skarg indywidualnych do
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ciat traktatowych powotanych tymi konwencjami. Najszerszy zakres ochrony daje tu Europejska Konwencja
Praw Cztowieka, a liczne sprawy kierowane przeciwko Polsce do Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka

i liczba wygranych potwierdzaja celowos¢ dazenia wszelkimi mozliwymi sposobami do przyjecia protokotu
dodatkowego do Konwendji przez nasze panstwo. Przemawia za tym znana juz jakos¢ dotychczasowych
orzeczen Komitetu ds. Ochrony Praw Oséb z Niepetnosprawnosciami (CRPD). Odtozenie w czasie
przyjecia protokotu byto m.in. uzasadniane obawami Ministerstwa Spraw Zagranicznych i postow komisji
polityki spotecznej i rodziny co do konsekwencji, by¢ moze niskiej i nieznanej, jakosci orzeczert Komitetu.

Z analizy orzeczen wynika, ze CRPD to kompetentny organ. W tym miejscu nalezy dodac, ze ratyfikowana
przez Polske - spolszczona wersja KPON, zawiera liczne odstepstwa od oryginatu. Wynika to z btedéw
tltumaczenia spowodowanych prawdopodobnym brakiem wiadomosci specjalnych ttumacza z zakresu
objetego Konwencjg. W wyniku tych brakéw polski tekst nie oddaje w petni ducha i litery Konwencji. W ten
sposob Konwencjg w Polsce nie s objete osoby z zaburzeniami psychiatrycznymi.

KPON jest w Polsce prawem nieznanym i praktycznie niestosowanym. Powofania na KPON: sady
powszechne w latach 2006-2014: 1, sagdy administracyjne w latach 2006-2014: 30.2° Od ratyfikacji zaden
akt prawny nie zostat zmieniony pod katem przystosowania go do zapiséw Konwencji. Koncepcja
paradygmatu spotecznego zjawiska niepetnosprawnosci, opartego na prawach cztowieka, jest w Polsce
generalnie obca. Obowigzuje podejicie paternalistyczno-medyczne, czego odzwierciedleniem jest caty
polski system prawny. Od regulacji poprzez rozwigzania, procedury, orzecznictwo, negatywne i btedne
stereotypy oraz podejmowane dziatania lub ich brak — czyli zaniechania.

Podstawowg kwestig sa ograniczenia w dostepie do zawoddéw prawniczych. Praktyczny brak w tej
grupie o0séb z niepetnosprawnosciami wywotuje efekt “niewidzialnych obywateli” — skoro wsrdd nas

nie ma takich osob to s one nieistotne, obce, dziwne, niezrozumiate, tajemnicze, mroczne, grozne, lub
co gorsza — podstepne, nieuczciwe, roszczeniowe, niezdolne, niewiarygodne etc. Wymaog zdolnosci

do petnienia obowigzkéw ze wzgledu na stan zdrowia jest wprost zapisany jako element warunkujacy
mozliwos¢ powotania na stanowisko sedziego,” komornika (okreslona bardziej szczegétowo jako
,2dolnos¢ psychiczna i fizyczna” do petnienia obowigzkéw, z uszczegdtowieniem “potwierdzana przez
lekarza medycyny pracy”?8). Prawo o adwokaturze stanowi, ze nie jest mozliwe wykonywanie tego
zawodu, w przypadku uznania osoby za trwale niezdolng do jego wykonywania (przy czym orzeka

o tym okregowa rada adwokacka).? Ustawa Prawo o notariacie*® zastrzega odwofanie notariusza, ktéry
z powodu choroby lub utomnosci zostat uznany orzeczeniem lekarza orzecznika Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych za trwale niezdolnego do petnienia obowigzkéw notariusza lub bez uzasadnionej
przyczyny odmowit poddania sie ocenie niezdolnosci do pracy, mimo zalecenia rady wtasciwej izby
notarialnej. Wszystkie te zawody wymagajg petnej zdolnosci do czynnosci prawnych i ewentualne
ubezwiasnowolnienie wytaczy mozliwos¢ wykonywania zawodu w kazdym z tych przypadkow. Ani
orzeczenie o niepetnosprawnosci w rozumieniu ustawy o rehabilitacji,*' ani orzeczenie o niezdolnosci do
pracy w rozumieniu ustawy o emeryturach i rentach? nie wykluczaja mozliwosci spetnienia ww. wymogu
zdolnosci do petnienia obowigzkéw ze wzgledu na stan zdrowia.

Zgodnie z trescig art. 4 ust. 5 pkt 1 ustawy o rehabilitacji ,Zaliczenie do znacznego albo umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci osoby, o ktérej mowa w ust. 1 lub 2, nie wyklucza mozliwosci zatrudnienia
tej osoby u pracodawcy niezapewniajacego warunkow pracy chronionej, w przypadkach przystosowania
przez pracodawce stanowiska pracy do potrzeb osoby niepetnosprawnej”. Zachowanie za$ zdolnosci

do pracy w warunkach okreslonych w przepisach o rehabilitacji zawodowej i spotecznej nie stanowi
przeszkody do orzeczenia catkowitej niezdolnosci do pracy.*

W przypadku wymogu zdolnosci ze wzgledu na stan zdrowia decyduje opinia lekarza orzekajacego,
najczesciej (sedzia, prokurator, komornik) o specjalnosci medycyna pracy. Bywa, ze problemem jest
fakt, ze lekarze orzekajacy nie majg wiedzy na temat zakresu i sposobu wykonywania obowiazkéw oraz
mozliwosci zastosowania racjonalnych dostosowan, w celu umozliwienia badz utatwienia wykonywania
zadan. Obecnie znane sg dwie osoby niewidome wykonujgce zawdd adwokata. Na wozku inwalidzkim
poruszajg sie: jeden adwokat, jeden sedzia, trzech radcéw prawnych. W przypadku prokuratury moga
to by¢ osoby z orzeczeniem o niepetnosprawnosci np. z powodu cukrzycy. Poruszanie sie na wézku
inwalidzkim wykluczyto z tego zawodu co najmniej jedna osobe.

Wstrzymano procedure nominacji na prokuratora osoby, ktéra w wyniku wypadku komunikacyjnego
utracita zdolnos$¢ chodzenia, a nastepnie zwolniono ze stanowiska, jako podstawe podajac stan zdrowia
oraz art. 98 ust. 1 w zw. z art. 118 ustawy o prokuraturze i art. 14 ust. 3 ustawy z dnia 16 wrzes$nia 1982
roku o pracownikach urzedoéw panstwowych (Dz.U. z 2001 Nr 86, poz. 95) (cyt.: ,Rozwigzanie stosunku
pracy bez wypowiedzenia z urzednikiem paristwowym mianowanym moze nastgpic takze w razie
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jego nieobecnosci w pracy z powodu choroby trwajacej dtuzej niz rok lub odosobnienia ze wzgledu

na chorobe zakazng, a takze w razie usprawiedliwionej nieobecnosci w pracy z innych przyczyn

— po uptywie okreséw przewidzianych w art. 53 Kodeksu pracy.”). Przedstawione dwa orzeczenia
lekarzy medycyny pracy o zdolnosci do pracy, ze wskazaniem okreslonych dostosowan, nie zostaty
uwzglednione. Prokuratura odméwita zgody na skorzystanie z mozliwosci przeniesienia za zgodna wolg
stron procesu do sgdu znajdujacego sie w poblizu strony powodowej, wobec czego postepowanie
toczyto sie przed sgdem wiasciwym miejscowo, odlegtym blisko 400 km od miejsca, gdzie po utracie
sprawnosci zamieszkata strona powodowa.

Jak dalece obce jest zjawisko niepetnosprawnosci, jako kwestia praw cztowieka, w srodowiskach
prawniczych niech $wiadczy op6r (wynikajacy takze z ew. naruszenia partykularnych intereséw), z jakim
sie spotyka koncepcja nieodptatnej pomocy prawnej dla oséb z niepetnosprawnosciami. Uzasadnienie
dla takiej pomocy wywodzi sie wprost z artykutu 13 Konwengcji i ma szczegélne znaczenie w Polsce,
gdzie w postepowaniach wystepuje kontradyktoryjnos¢, sady odchodza od badania prawdy materialnej
opierajac sie na przedstawionych dowodach - prawdzie formalnej. W tej sytuacji kluczowy jest czynny
udziat strony w postepowaniu. Mimo ze RPO w swoim raporcie juz w 2012 r. przedstawit nalezycie
uzasadnione, wspierajgce stanowisko w tej sprawie,** to nawet prawnicy zwigzani ze srodowiskiem oséb
z niepetnosprawnosciami do dzis nie podzielaja tego stanowiska. W raporcie czytamy: ,Rekomendacje:
wprowadzona powinna zostac obligatoryjna - niezalezna od dochodu - reprezentacja we wszystkich
postepowaniach sadowych 0s6b z niepetnosprawnosciami, w szczegdlnosci ruchowa, sensoryczna,
intelektualng lub psychiczna przez profesjonalnego prawnika.”

W obecnej sytuacji mozna stwierdzi¢, ze mamy do czynienia z wykluczeniem prawnym osob

z niepetnosprawnosciami w Polsce. Przedstawiciele wtadzy i mediéw - w tym publicznych — zamiast
zaja¢ sie budowa odpowiedniego systemu, oferuja i wspieraja nieangazujaca panstwa doktryne

opieki charytatywnej. Nie istnieje stosowna ustawa antydyskryminacyjna, a europejska dyrektywa
antydyskryminacyjna spotyka sie z protestami niektérych organizacji. ,Na poczatku grudnia 100
europejskich organizacji pozarzadowych wystosowato do przewodniczacego KE list, wzywajacy go

do rezygnacji z dalszych prac nad dyrektywaq antydyskryminacyjng, motywujac to ograniczaniem
wolnosci gospodarczej”. Na liscie sygnatariuszy listu jest kilkanascie organizacji z Polski, w tym Instytut
Ordo luris, Centrum Adama Smitha oraz Fundacja Rzecznik Praw Rodzicow, Stowarzyszenie Gtos
Rodzicéw, Fundacja Instytut Edukacji Spotecznej i Religijnej im. Ks. Piotra Skargi, Stowarzyszenie
Koliber, Fundacja Zycia i Rodziny. Na liscie organizacji znajduje sie takze Transatlantic Christian Council
ze Stanéw Zjednoczonych. Tej finansowej odpowiedzialnosci trudno bedzie unikna¢ ze wzgledu na
domniemanie dyskryminacji po stronie ustugodawcy. Przedsiebiorca poméwiony o stosowanie praktyk
dyskryminacyjnych bedzie musiat udowodni¢, ze odmowa zawarcia transakgji byta podyktowana
wzgledami niedyskryminacyjnymi, w przeciwnym wypadku narazi sie na wysoka odpowiedzialnosc¢
finansowg” — czytamy w liscie organizacji przestanym do KE.** Organizacje te obawiaja sie, ze przy
zawieraniu umoéw miedzy kontrahentami zastapi sie mechanizm rynkowy administracyjnym
przymusem, co mogtoby skutkowac odpowiedzialnoscig finansowg firm z tytutu zadosc¢uczynienia. Ale
przeciez wiasnie o to nam chodgzi, to jest rola Panstwa wynikajgca wprost z KPON.

Artykut 14 - Wolnosc i bezpieczenstwo

61.

62.

Ponizej oméwione zostang wybrane problemy szczegdtowe. Jednym z nich jest sytuacja w aresztach

i polskich wiezieniach. Wiedza ptynie tu wprost z powtarzajacych sie skarg wiezniéw oraz z obserwacji
w zaktadach karnych. Na wiele z nich uwage zwrdcit ETPCz. Istotng kwestia sg problemy oséb

z zaburzeniami psychicznymi, czy tez wieznidw z niepetnosprawnosciami — ,W sytuacji postepujacego
starzenia sie populacji wieziennej, nalezy pamietac rowniez o problemach wiezniéw starszych oraz

o nieprzystosowaniu jednostek do opieki nad nimi. Zaréwno wiezniowie z niepetnosprawnosciami,
jak i wiezniowie starsi, sa niejednokrotnie zmuszeni do korzystania z pomocy wspotwiezniéw.*

Warunki odbywania kary dla wiezniéw z niepetnosprawnosciami badano w ramach Krajowego
Mechanizmu Prewencji. ,Zdarzaja sie co prawda zaktady penitencjarne, ktére maja jedng lub dwie

cele przystosowane do potrzeb 0séb z niepetnosprawnosciami, ale to za mato. Brak udogodnien dla
0s0b z niepetnosprawnosciami w innych pomieszczeniach sprawia, ze osoba poruszajaca sie na wézku
skazana jest na zycie w celi. Nie moze wyjs¢ na spacer albo do Swietlicy na zajecia kulturalno-o$wiatowe.
(...) Odwiedzalismy oddziaty terapeutyczne dla skazanych z niepsychotycznymi zaburzeniami
psychicznymi. Widocznym problemem wiekszosci takich oddziatow jest przeludnienie, ktére
uniemozliwia skuteczng prace z umieszczonymi w nich wiezniami. Druga sprawa to niewtasciwa selekcja
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funkcjonariuszy stuzby ochronnej zatrudnionych w tego typu oddziatach. Pracujace tam osoby powinny
miec specjalne kwalifikacje do pracy z tak specyficzng grupa skazanych”.* Z cytowanego tu dokumentu
wynika, ze w Polsce powszechne jest zjawisko braku opieki nad osobg z niepetnosprawnosciami

w celi. Obiekty nie spetniajg warunkéw dostepnosci, a niezbedne zabiegi medyczne i szeroko pojeta
rehabilitacja nie s realizowane. To prowadzi rowniez do zej$¢ smiertelnych osadzonych. Dotyczy to
zaréwno aresztowanych jak i skazanych. Ten stan rzeczy potwierdza wyrok ETPCz z dnia 12 lutego 2013
w sprawie D.G. przeciwko Polsce.

W art. 18.i 40. ustawy o ochronie zdrowia psychicznego ustanowiono procedury zastosowania przymusu
bezposredniego w szpitalach psychiatrycznych i domach pomocy spotecznej. Nalezy zauwazy¢, ze sa one
nieprecyzyjne i moga powodowac naduzycia np. pozwalaja na uzycie przymusu jesli zachowanie osoby
,powaznie zagraza” funkcjonowaniu podmiotu leczniczego, nie definiujac przy tym tego pojecia.

W wiekszosci regulaminéw doméw pomocy spotecznej (DPS) znajduja sie postanowienia nadmiernie
ograniczajace wolno$¢ osobistg mieszkancéw®. Jako przyktady takich ograniczen nalezy podac:
koniecznosc¢ uzyskania zgody na samodzielne opuszczenie DPS, obowigzek powrotu do godziny

22, zgtoszenie checi wyjscia na 3 dni wczesniej. Nie sa one uzaleznione od stanu intelektualnego lub
psychicznego mieszkanca. Wprowadzanie takich praktyk jest akceptowane przez instytucje, ktére powinny
im przeciwdziata¢, Swiadczy o tym cho¢by odmowa wszczecia przez prokurature postepowania w sprawie
zakazania osobie z niepetnosprawnoscig ruchowa samodzielnego opuszczenia DPS*.

Niewatpliwie stopien niepetnosprawnosci intelektualnej lub psychicznej niektérych mieszkancow
DPS albo alternatywnych dla DPS form powoduje koniecznos¢ wprowadzenia pewnych ograniczen.
Jednak wskutek niewprowadzania zasad ustawowych w tej materii, DPS w regulaminach
wprowadzajg nadmierne ograniczenia. Ustawodawca powinien wiec wprowadzi¢ reguty w tym
zakresie, tacznie z droga odwotawczg i innymi mechanizmami kontroli. Kazde ograniczenie powinno
by¢ karane indywidualnie.

Artykut 15 - Wolnos< od tortur lub okrutnego,
nieludzkiego traktowania lub karania

66.

67.

68.

69.

Wiele instytucji i placéwek, w ktérych przebywajg osoby z niepetnosprawnosciami, stosuje metody
okrutnego, nieludzkiego albo ponizajacego traktowania. Warto wymieni¢ tu chociazby domy pomocy
spotecznej czy szpitale psychiatryczne, w ktérych niejednokrotnie gtéwnym sposobem opieki nad
osobg z niepetnosprawnosciami jest dawanie jej lekow uspokajajacych czy wrecz otumaniajacych

i stosowanie przymusu bezposredniego, np. przywigzywanie pasami do t6zka. Jest to okrutne

i nieludzkie bowiem u podstaw zachowan agresywnych jest ogromny poziom frustracji i bolu. Taka
osoba potrzebuje adekwatnego wsparcia i pomocy, a nie unieszkodliwienia lub obezwtadnienia. Brak
zapewnienia odpowiedniego wsparcia i rehabilitacji czy w ogdle zaje¢ w instytucjach, ktére sg do
tego powotane, jest juz samo w sobie nieludzkim traktowaniem.

Dodatkowym problemem jest to, ze domy pomocy spotecznej czy szpitale psychiatryczne
unieruchamiajgc swoich mieszkancéw i pacjentéw, niejednokrotnie narazajg ich na agresje i pobicie

ze strony innych pacjentéw czy wspotmieszkancow. Dzieje sie tak zwtaszcza wtedy, kiedy osoby
unieruchomione przebywaja w salach z osobami nieunieruchomionymi. Jesli nie ma w nich na state osoby
sprawujacej nadzor albo przynajmniej statego monitoringu, to takie osoby moga by¢ bite przez inne osoby
i nie moga sie bronic. Wsrod przyczyn takiego stanu rzeczy jest to, ze lekarze czy opiekunowie czasem
wybierajg najtatwiejsze rozwigzania. Wsrod kadry wielu placowek i instytucji nie ma specjalistow od
komunikacji czy terapii 0s6b z réznymi niepetnosprawnosciami. Wynika to z niedofinansowania placéwek,
uniemozliwiajacego zatrudnianie odpowiedniej liczby kadry czy szkolenie pracownikow.

Zdarzajg sie w Polsce przypadki karania sgdowego oséb z niepetnosprawnosciami za wykroczenia
popetnione nieswiadomie. Rzecznicy 0séb z niepetnosprawnosciami musza potem ttumaczyc

w sadach, ze popetnienie wykroczenia wynikto z niepetnosprawnosci, a nie ze ztej woli. To skutek
niewielkiej wiedzy polskich sedziéw na temat ograniczen wynikajacych z niepetnosprawnosci.

Zdarzaja sie przypadki ponizajacego traktowania oséb z niepetnosprawnosciami i ich rodzin
w instytucjach i urzedach. Niejednokrotnie czuja sie oni traktowani jak intruzi czy meczacy petenci,
a nie osoby potrzebujgce pomocy, ktérym panstwo powinno taka pomoc zapewnic.

Za nieludzkie i okrutne traktowanie mozna tez uzna¢ przypadki odmowy leczenia na choroby
niezwigzane z niepetnosprawnosciami w placéwkach leczniczych. Wcigz mozna sie spotka¢ z mniej



lub bardziej uswiadomionym przekonaniem, ze osoba z konkretng niepetnosprawnoscia nie ma
juz prawa miec innych probleméw zdrowotnych. A czesto ma, i nie tylko wymaga leczenia, ale to
leczenie musi sie odbywac w specjalnie dostosowanych warunkach, np. leczenie stomatologiczne
pod narkoza z uwagi na niemozliwos¢ trwania nieruchomo w sytuacjach bolu przez niektére osoby
z niepetnosprawnosciami natury psychicznej czy intelektualnej.

Artykut 16 - Wolnos¢ od wykorzystywania, przemocy i naduzy¢

71.

72.

Tematyka przemocy wobec 0s6b z niepetnosprawnosciami nie jest w Polsce badana i monitorowana
w sposéb kompleksowy. W okresie po ratyfikacji KPON problem ten podnosita Rzecznik Praw
Obywatelskich. W tym samym czasie toczyta sie dyskusja dotyczaca ratyfikacji przez Prezydenta

RP Konwengji o zapobieganiu i zwalczaniu przemocy wobec kobiet i przemocy domowe;j.

Niestety opinia publiczna niemal w ogdle nie zajmowata sie zagadnieniem przemocy wobec os6b

z niepetnosprawnosciami a szczegdlnie przemocy wobec kobiet z niepetnosprawnosciami. Spotykamy
sie tu z sytuacjg podwajnej dyskryminacji. Ofiarami przemocy domowej czesciej padajg kobiety,

a fakt ich niepetnosprawnosci dodatkowo moze przyczyniac sie do stosowania wobec nich przemocy.
Niestety system wsparcia ofiar przemocy domowej w zadnym stopniu nie uwzglednia potrzeb oséb

z niepetnosprawnosciami. W Polsce istnieje Ogolnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie
,Niebieska Linia” Instytutu Psychologii Zdrowia w postaci infolinii telefonicznej, brak jest jednak
alternatywnej metody komunikacji dla oséb gtuchych. Brak materiatéw informacyjnych dla oséb

z niepetnosprawnosciami w postaci tekstow tatwych do czytania, tekstéw przygotowanych w alfabecie
Braillea czy w polskim jezyku migowym. Nalezy podkresli¢, ze w statystykach dotyczacych przemocy
nie uwzglednia sie niepetnosprawnosci jako cechy, ktérg ewidencjonuje sie zaktadajac tzw. ,niebieska
karte” opisujaca przypadki przemocy domowej. Karta ta zaktadana jest przez policje i weryfikowana
przez zespot interdyscyplinarny (w jego sktad wchodza m. in. psycholog i pracownicy pomocy
spotecznej). W zwigzku z tym brak szczegétowych danych dotyczacych przemocy. W przypadku oséb
z niepetnosprawnosciami Rzecznik Praw Obywatelskich diagnozuje problem ,underreportingu” -
oznacza to, ze zgtoszen dotyczacych naruszen praw cztowieka jest w tej kategorii za mato. Wynikac
moze to z braku materiatéw informacyjnych i kampanii spotecznych wyposazonych w ustugi dostepowe
(tekst tatwy, alfabet Braillea, polski jezyk migowy, napisy w jezyku polskim) skierowanych do oséb

z niepetnosprawnosciami.

Badania naukowe zagadnienia przemocy wobec 0séb z niepetnosprawnosciami podejmowat Instytut
Psychologii Polskiej Akademii Nauk w 2009 roku. Przeprowadzono badania w zakresie stosowania
przemocy wobec 0s6b niepetnosprawnych w rodzinie. Wyniki pokazuja, ze ponad 30% Polakéw zna
przypadki stosowania przemocy wobec 0s6b z niepetnosprawnoscia; 31,9% respondentéw zetkneto sie
z uderzaniem lub biciem (poza wtasng rodzing respondentéw), 34,3% z szarpaniem lub popychaniem,
za$ 34,4% z izolowaniem lub zamykaniem, 39,9% z zabieraniem débr materialnych, 19,7% z przemoca
seksualna. Najczesciej relacjonowang forma przemocy psychicznej byto wytykanie i zarzucanie
niepetnosprawnosci fizycznej lub psychicznej (34,4 %). W Polsce brak jest szczegétowych statystyk oraz
badan przemocy wobec 0séb z niepetnosprawnosciami.

Artykut 17 - Ochrona integralnosci osobistej

73.

74.

W Polsce funkcjonuje system ochrony praw pacjenta. Nie ma jednak systemu, ktéry monitoruje
realizacje praw z uszczegdétowieniem praw 0séb z niepetnosprawnosciami, zwtaszcza oséb
z niepetnosprawnoscia fizyczng i psychiczna.

Kwestie wyrazania przez pacjenta zgody na jakiekolwiek zabiegi medyczne reguluje ustawa z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Dodatkowo niektére przepisy z ustawy

o zawodach lekarza i lekarza dentysty przewiduja udzielenie swiadczen zdrowotnych za zgoda pacjenta
w okreslonych sytuacjach. Pacjent ma prawo do informacji o swoim stanie zdrowia. Pacjent ma prawo

do wyrazenia zgody na udzielenie Swiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej zgody. Przedstawiciel
ustawowy pacjenta catkowicie ubezwtasnowolnionego lub niezdolnego do swiadomego wyrazenia
zgody, ma prawo do wyrazenia takiej zgody, a w przypadku braku przedstawiciela ustawowego prawo
to, w odniesieniu do badania, moze wykonac opiekun faktyczny.*' Zdarzajg sie jednak sytuacje, kiedy
pacjent chory psychicznie lub osoba ubezwtasnowolniona wyrazaja sprzeciw wobec okreslonych dziatar
medycznych, lecz nie sa one brane pod uwage. S3 to przypadki incydentalne. Wskazuja jednak, ze ochrona
praw tej grupy pacjentow jest niewystarczajaca.



75. W polskim systemie ochrony praw pacjenta przewiduje sie takze inne instytucje, ktére maja w swoich
zadaniach ochrone praw pacjenta. Naleza do nich Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz Zdrowia,
Ministerstwo Sprawiedliwosci. Zapisy o ochronie praw pacjentéw mieszcza sie takze w przepisach
karnych*, cywilnych® oraz dotyczacych stuzby wieziennej**.

76. Ustawodawstwo polskie nie dopuszcza do poddania przymusowe;j sterylizacji lub przymusowe;j
aborgji. Przeprowadzenie tego rodzaju zabiegéw wymaga uzyskania zgody pacjenta. W Polsce
aborcja jest prawnie zakazana®. Przerwanie cigzy moze by¢ dokonane przez lekarza wyfacznie
w sytuacjach okreslonych ustawowo. W przypadku matoletniej lub kobiety ubezwtasnowolnionej
catkowicie, do dokonania aborcji wymagana jest zgoda przedstawiciela ustawowego na pismie.
W przypadku matoletniej powyzej 13. roku zycia wymagana jest takze jej pisemna zgoda; jezeli
ma ponizej 13 lat, wymagana jest zgoda sadu opiekuriczego, a matoletnia ma prawo do wyrazenia
wiasnej opinii. W kodeksie karnym znajdziemy takze zapis o karze za spowodowanie ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu w postaci pozbawienia zdolnosci ptodzenia.

Artykut 18 - Swoboda przemieszczania sie, obywatelstwo

77. Sytuacja 0séb z niepetnosprawnosciami w kontekscie nabywania i utraty obywatelstwa jest tozsama
z sytuacjg wszystkich obywateli. Nikt nie moze by¢ pozbawiony obywatelstwa, jedynie mozna sie
go zrzec. W Polsce obowiazuje ,prawo krwi” - obywatelstwo polskie nabywa sie poprzez urodzenie
z rodzicéw posiadajacych takie obywatelstwo. Nie sg znane przyktady odmaoéwienia obywatelstwa ze
wzgledu na niepetnosprawnos¢ osobom starajgcym sie o jego nadanie.

78. Warto zwréci¢ uwage na usprawnienia, ktére stosuje sie przy wydawaniu dowodéw osobistych
osobom, ktére nie maja mozliwosci, by samodzielnie dotrze¢ do urzedu (nie jest wymagane
orzeczenie o niepetnosprawnosci). Osoby te korzystaja z mozliwosci umdwienia wizyty urzednika
stanu cywilnego w swoim miejscu zamieszkania. Fotografia potrzebna do wydania dowodu
osobistego jest takze wykonywana podczas wizyty w miejscu zamieszkania interesanta. Osoby takie
maja tez mozliwos¢ ustanowienia petnomocnika, ktéry moze odebra¢ w ich imieniu dowdéd osobisty.
Wszystkie pozostate osoby sg zobowigzane do osobistego odbioru dokumentu (nie ma mozliwosci
ustanowienia petnomocnika). Wniosek o wydanie dowodu osobistego jest zwolniony z opfat. Osoby
powyzej 65. roku zycia mogg otrzymac dowodd osobisty na czas nieoznaczony. Osoby przed 65.
rokiem zycia zobowigzane sa do wymiany dowodu osobistego co 10 lat.

79. W przypadku oséb ubezwtasnowolnionych catkowicie lub cze$ciowo wymagana jest ich obecnosc
podczas sktadania wniosku o wydanie dowodu osobistego. Wniosek w ich imieniu sktada opiekun
prawny lub kurator. Przepisu tego nie stosuje sie jedynie wobec osob ponizej 5. roku zycia. O ile wiec,
co do zasady, nalezy dazy¢ do zniesienia mozliwosci catkowitego ubezwtasnowolnienia, to nalezy
podkresli¢, ze obowigzek osobistego stawiennictwa jest oznaka dostrzegania podmiotowosci 0sob,
wobec ktérych orzeczono ubezwtasnowolnienie.

80. W ocenie autoréw raportu alternatywnego artykut 18. jest w petni zaimplementowany i przestrzegany
przez wtadze Rzeczypospolitej Polskiej.

Artykut 19 - Niezalezne zycie i wlaczanie w lokalna spotecznos¢

81. Polska nie podjeta skutecznych i odpowiednich srodkéw w celu utatwienia petnego korzystania przez
osoby z niepetnosprawnosciami z prawa do niezaleznego zycia oraz petnego ich wtaczenia i udziatu
w lokalnej spotecznosci. Nie powstata strategia rzadowa dotyczaca tak kluczowej kwestii jak prawo
do niezaleznego zycia. Ustugi w lokalnej spotecznosci sa trudno osiggalne (zwtaszcza na terenach
wiejskich). Wsparcie dla waskiej grupy osob jest oferowane w placéwkach, czesto poza miejscem
(wczesniejszego) zamieszkania. Deinstytucjonalizacja jest poki co tworem wytgcznie pojeciowym,
brakuje systemowych dziatanh na jej rzecz. W oficjalnej polskojezycznej wersji Konwencji termin
,the community” ttumaczony jest gtdwnie jako ,spoteczeristwo” zamiast ,spotecznos¢ lokalna”, co
wypacza tytut artykutu i jego tres¢ i oddala od wdrozenia prawa do niezaleznego zycia.

82. Stworzenie realnych mozliwosci korzystania z prawa do niezaleznego zycia wymaga zapewnienia
osobie z niepetnosprawnosciami i jej rodzinie dostepu do podstawowych ustug i infrastruktury.
W szczegolnosci dotyczy to dostepu do srodowiska architektonicznego, pomocy technicznych,
informacji i komunikacji oraz dostepu do wszechstronnych ustug $wiadczonych na poziomie lokalnej
spotecznosci.
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Termin ,ustugi Swiadczone na poziomie lokalnej spotecznosci” jest rozumiany jako katalog ustug
umozliwiajacych zycie w spotecznosci. Obejmuje on podstawowe ustugi takie jak: mieszkalnictwo,
edukacja, praca, ochrona zdrowia, kultura i rozrywka oraz ustugi wyspecjalizowane. Sa to np. pomoc
osobista dla 0séb z niepetnosprawnosciami, opieka dtugo- i krotkoterminowa. Ustugi te powinny by¢
dostepne dla wszystkich oséb z niepetnosprawnosciami oraz dostosowane do charakteru i poziomu
ich niepetnosprawnosci.

W Polsce dziatania z zakresu wsparcia niezaleznego zycia realizowane sg gtdwnie w systemie pomocy
spotecznej przez samorzady terytorialne. Czesciowo jako zadania wtasne samorzadéw, czesciowo
jako zadania zlecone, finansowane ze $rodkéw budzetu panstwa. Zaréwno przepisy prawne, jak

i funkcjonowanie systemu pomocy spotecznej oceniane sg przez organizacje pozarzagdowe oraz
osoby z niepetnosprawnosciami i ich rodziny wyjatkowo krytycznie.

Wystepuje rozproszenie kompetencji miedzy réznymi szczeblami samorzadu oraz fakultatywnosc
udzielania wiekszosci swiadczen niepienieznych przez samorzady, co powoduje brak odpowiedzialnosci
jakiegokolwiek organu za udzielenie faktycznego, wszechstronnego wsparcia. Mechanizmy
finansowania poszczegdlnych swiadczen niepienieznych sg skonstruowane bardzo niekorzystnie dla
0s06b z niepetnosprawnosciami i ich rodzin. Przy statym niedoborze srodkéw przeznaczanych na te

cele samorzady zapewniajg realizacje tylko czesci potrzebnych ustug. W rezultacie brak jest Swiadczen
dla wielu grup 0s6b z niepetnosprawnosciami i ich rodzin albo dostep do tych swiadczen jest bardzo
ograniczony, a koszty $wiadczen ponosza czesto rodziny.

Szczegdlne znaczenie we wspieraniu niezaleznego zycia majg nastepujace swiadczenia: ustugi
opiekuncze i specjalistyczne ustugi opiekuncze swiadczone w miejscu zamieszkania, dziatalnosc¢
osrodkéw wsparcia, w szczegdlnosci sSrodowiskowych domoéw samopomocy, miejsca catodobowe
okresowego pobytu w srodowiskowych domach samopomocy, mieszkania chronione, rodzinne

domy pomocy oraz pobyt i ustugi w domach pomocy spotecznej. Dostep do wszystkich tych form
wsparcia jest bardzo ograniczony. Szczegdlnie niedostepne jest wsparcie dla os6b mato samodzielnych,
wymagajacych intensywnego i specjalistycznego wsparcia. Specjalistyczne ustugi opiekuncze - jako
forma indywidualnego wsparcia w domu i sSrodowisku lokalnym — sa w praktyce trudno dostepne,
zwiaszcza dla os6b dorostych.

Przy niedostatku ustug problemem jest czesto ich jakos¢. Brakuje mechanizmu, ktéry pozwalatby
odbiorcom ustug na ich ocene (ewaluacje) oraz wptywanie na ich ksztatt. Zdecydowanie za mato
jest placéwek aktywnosci dziennej dla osob niemogacych podjaé pracy czy rehabilitacji zawodowe;j.
Istniejace osrodki nie sg przystosowane do potrzeb os6b mato samodzielnych. W tej sytuacji wiele
dorostych 0s6b z niepetnosprawnosciami pozostaje w domu pod opieka starzejacych sie rodzicéw,
w catkowitej izolacji od lokalnej spotecznosci i spoteczenstwa w ogodle.

Szczegdllnym problemem jest brak placowek okresowego pobytu. Takie placowki zapewniaja
krotkoterminowa opieke zastepcza (ang. respitecare), w przypadku jesli rodzina okresowo nie moze

jej zapewni¢, np. z powodu koniecznosci podjecia leczenia szpitalnego przez opiekuna. Odgrywaja

one w wielu krajach ogromna role w przedtuzaniu okresu wydolnosci opiekuriczej rodzin oséb

z niepetnosprawnosciami. W Polsce takich placowek brak. Nie spetniaja w praktyce tej roli miejsca
catodobowe okresowego pobytu w srodowiskowych domach samopomocy. Sg one przeznaczone tylko
dla 0s6b z niepetnosprawnoscia psychiczng lub intelektualna, jest ich bardzo mato, a ze wzgledu na niskie
finansowanie sg absolutnie niedostepne dla os6b wymagajacych intensywnego wsparcia.

Odrebnym problemem s3a placéwki statego pobytu. Stacjonarne, duze zaktady opieki dtugoterminowej
trwale wykluczaja osoby z niepetnosprawnosciami ze spoteczenistwa i uniemozliwiajg im

korzystanie z prawa do zycia w lokalnej spotecznosci. W Polsce dominuje model wielkich domoéw
pomocy spotecznej. W ostatnich latach ich liczba jeszcze wzrosta, wbrew deklarowanej potrzebie
deinstytucjonalizacji. Jak wynika z badan*, czesto takie osrodki tamig podstawowe prawa cztowieka
mieszkancéw i nie zapewniajg prawa do godnego zycia. Problem nie jest typowo polski, zdiagnozowany
wczesniej w innych krajach uruchomit wtasnie proces deinstytucjonalizacji.

W Polsce powstaje bardzo niewiele mieszkan chronionych i innych matych form grupowego
zamieszkania w srodowisku lokalnym, w formule rodzinnych doméw pomocy albo matych doméw
pomocy spotecznej. Jesli takie pojedyncze placéwki powstaja z inicjatywy organizacji pozarzadowych
lub grup rodzicéw, to samorzady finansujg je w bardzo ograniczonym stopniu lub odmawiajg
finansowania. Problem jest szczegdlnie palacy w wypadku oséb niesamodzielnych, gdy zabraknie
dotychczasowych opiekunoéw, np. rodzicow.
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Wcigz niezaspokojona pozostaje potrzeba korzystania z ustugi asystentéw. Ustuga taka jest niedostepna.
W efekcie skazuje to osoby wymagajace najwiekszego wsparcia na izolacje w czterech Scianach
wiasnych mieszkan lub zycie w duzych zdehumanizowanych placéwkach. W najlepszym wypadku
potrzebujacy pozostaja bierni — poza rynkiem pracy i wykluczeni z aktywnosci spoteczne;j.

W szczegdlnie trudnej sytuacji sg mieszkancy matych miejscowosci. Tam oferta wsparcia jest
najubozsza lub wrecz catkowicie niedostepna. Konczy sie to pozostawieniem oséb potrzebujacych
wsparcia w niezaleznym zyciu bez takiego wsparcia lub przeniesieniem do oddalonej placéwki.

Stosowanie obecnych kryteriow dochodowych w dostepie do pomocy w niezaleznym zyciu wykracza
poza konstytucyjng zasade pomocniczosci — progi dochodowe ustalone sg zbyt nisko. Pocigga to za
sobg wiele negatywnych konsekwencji. W szczegélnosci osoby aktywne rezygnujg z udziatu w rynku
pracy, gdyz jej podjecie wigzatoby sie ze stosunkowo wysoka odptatnoscia za korzystanie z ustug
wsparcia asystenta.

Reasumujac, w Polsce prawo do niezaleznego zycia i wiaczenia w lokalng spotecznos¢ jest

drastycznie naruszane, w szczegdélnosci w stosunku do 0séb z niepetnosprawnoscia psychiczng, oséb

z niepetnosprawnoscia intelektualng oraz osé6b wymagajacych intensywnego i specjalistycznego
wsparcia. Niezbedne jest pilne podjecie wielokierunkowych dziatan, w tym strategicznych, majacych na
celu poprawe dostepnosci dla os6b z niepetnosprawnosciami do réznorodnych ustug swiadczonych na
poziomie lokalnej spotecznosci, dostosowanych do charakteru i poziomu ich niepetnosprawnosci.

Artykut 20 - Mobilnos¢

95.

96.
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Pojecie mobilnosci odnosi sie do co najmniej dwdch aspektéw: jednego zwigzanego z fatwym
przemieszczaniem sig, drugiego dotyczacego elastycznosci i zdolnosci dostosowania sie. W obu
tych rozumieniach wsparcie panstwa dla 0séb z niepetnosprawnosciami w Polsce jest niewielkie.
Kwestia mobilnosci poruszana jest generalnie w kontekscie oséb z niepetnosprawnoscig ruchowsa,
z pominieciem potrzeb innych grup niepetnosprawnosci.

Najlepiej mobilnos¢ 0séb z niepetnosprawnosciami zagwarantowana jest w transporcie lotniczym.
Dostepnos¢ lotniskowej infrastruktury, przynajmniej dla oséb z niepetnosprawnoscig ruchowa,

jest duza. Na kazdym lotnisku sg stuzby gotowe asystowac pasazerowi z niepetnosprawnosciami.
Problemem jednak bywa zabranie na poktad psa przewodnika czy specjalistycznej aparatury, np. butli
tlenowej. Zdarza sie takze usuwanie 0séb z niepetnosprawnosciami z samolotéw pod pretekstem
wewnetrznych przepiséw bezpieczenstwa. Praktycznie zawsze trzeba wczesniej zgtosic przelot takiej
osoby przy zakupie biletu.

Prowadzenie ustug przez kilka spétek utrudnia kupno biletéw i honorowanie ich przez poszczegélnych
przewoznikow. Ponad 80% dworcow, stacji oraz przystankéw kolejowych jest niedostosowana do
potrzeb jakiejkolwiek grupy pasazeréw z niepetnosprawnosciami. Na dworcach brakuje pochylni,

ramp, wind, komunikatéw gtosowych czy rozktadéw jazdy w formie dostepnej dla oséb niewidomych.
Przeszkoda w poruszaniu sie sa wysokie zazwyczaj nieskontrastowane schody. Kasy biletowe i punkty
informacyjne sg niedostepne dla 0séb z niepetnosprawnosciami. Brak jest np. informacji dla osob
gtuchych i stabostyszacych nie tylko przy zakupie biletu, ale takze w sytuacji koniecznosci nagtej zmiany
peronu. Brak tez wystarczajgcej pomocy ze strony pracownikéw spotek kolejowych; czesto, by uzyskac
pomoc, o zamiarze podrézowania trzeba poinformowac nawet z dwudniowym wyprzedzeniem.
Przyktadem niedostosowania dworcow kolejowych do potrzeb 0séb z niepetnosprawnosciami sa
dworce Warszawa Wschodnia i Warszawa Zachodnia, ktore przy tak zwanej estetyzacji w zwigzku

z Mistrzostwami Europy 2012 w pitce noznej przeszty kapitalne remonty — nadal osoba poruszajaca sie
na wézku nie jest w stanie samodzielnie dostac sie na peron. Niewystarczajaca jest liczba wagonéw
dostosowanych do potrzeb 0s6b z niepetnosprawnosciami — PKP Intercity ma ich okoto 80 i planuje
uruchomienie kolejnych 200. W najgorszej sytuacji s klienci Przewozéw Regionalnych, ktére dysponuija
najbardziej zuzytym i niedostosowanym taborem. Dostosowane wagony sg w eksploatacji na liniach
miedzy duzymi miastami i w komunikacji miedzynarodowej. Lokalne potaczenia sg ich pozbawione,
stale tez rosnie liczba likwidowanych potaczen. W komunikacji kolejowej obowigzuja znizki dla klientéw
z niepetnosprawnosciami oraz ich 0séb towarzyszacych. Niemal nie obserwuje sie juz probleméw

w podrézowaniu z psem asystujgcym. Jedynym powaznym problemem jest koniecznos¢ wykupienia
catego przedziatu w wagonie z kuszetkami.

. Zaréwno tabor jak i dworce autobusowe sg niedostosowane. W zasadzie tylko jeden przewoznik —

Polski Bus, w swojej ofercie uwzglednia osoby z niepetnosprawnoscig ruchowa. Rzagdowy projekt z 2014
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roku przewiduje, ze osoby z niepetnosprawnosciami podrézujace autokarami beda mogty liczy¢ na
nieodptatng pomoc miedzy innymi przy wsiadaniu do pojazdu, zatadowaniu bagazu, czy przewozie
psa asystujacego. Bedzie wyznaczonych 21 dworcéw, na ktérych osobom z niepetnosprawnosciami
i 0 ograniczonej sprawnosci ruchowej bedzie udzielana pomoc; dotyczy to dworcoéw w miastach
liczacych powyzej 50 tys. mieszkancow i obstugujacych rocznie ponad 500 tys. pasazeréw.

Komunikacja miejska jest w gestii lokalnych samorzadow. W duzych miastach coraz powszechniejsza
jest obecnos¢ niskopodtogowego taboru z informacja gtosowa i tekstowa oraz dostosowana
infrastruktura. Na wsiach praktycznie nie ma dostosowanej komunikacji, czesto brak jest w ogdle
komunikacji zbiorowej.

100. Osoby z autyzmem i niepetnosprawnoscia intelektualna nie mogace samodzielnie podrézowac

101.
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transportem publicznym powinny mie¢ zapewniony inny transport, najlepiej w systemie ,od

drzwi do drzwi”. Podobne problemy maja osoby z niepetnosprawnoscig ruchowa nie mogace
samodzielnie podrézowac lub samodzielnie opusci¢ mieszkania. One takze powinny méc korzystac
ze specjalistycznego transportu i/lub asystentow osobistych. Uzupetnieniem komunikacji miejskiej
powinny by¢ dostosowane taksowki, obecnie rozwigzanie w zasadzie niespotykane.

W duzych miastach wprowadzane sg systemy uprzywilejowanego parkowania dla osob
z niepetnosprawnosciami. Bezptatne parkowanie na wyznaczonych miejscach zwykle jest mozliwe na
podstawie karty parkingowej wydawanej przez samorzad.

Finansowe wsparcie przez panstwo dziatan na rzecz mobilnosci odbywa sie w praktyce
wytacznie poprzez programy PFRON. Przyktadem jest pilotazowy program ,Aktywny samorzad”.
Jednym z celéw programu jest wsparcie aktywnosci zawodowej oséb z zaburzeniami ruchu

i percepcji wzrokowej poprzez likwidacje lub ograniczenie barier w poruszaniu sie oraz barier
transportowych. W ramach wsparcia mozna otrzymac miedzy innymi dofinansowanie: zakupu

i montazu oprzyrzagdowania do posiadanego samochodu; uzyskania prawa jazdy kategorii B;
zakupu wézka inwalidzkiego o napedzie elektrycznym; zakupu protezy konczyny, w ktorej
zastosowano nowoczesne rozwigzania techniczne. PFRON wspoétfinansuje réwniez szkolenie i zakup
pséw przewodnikéw dla oséb niewidomych. Jednak ciggtosc finansowania programéw PFRON
jest zagrozona i zalezna od srodkéw wptywajacych do Funduszu. Poza tym programy PFRON sg
rozwigzaniem pozaustawowym i decyduje o nich Rada Nadzorcza PFRON.

Artykut 21 - Wolnos¢ wypowiadania sie i wyrazania opinii
oraz dostep do informacgji

103.
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Gtownym dokumentem dajacym kazdemu obywatelowi wolnos$¢ wyrazania pogladéw oraz
pozyskiwania i rozpowszechniania informacji jest Konstytucja RP. Szczeg6towe zapisy zawiera ustawa
o dostepie do informacji publicznej, ktéra okresla sposob i formy udostepniania informacji publicznej,
czyli poprzez dokumenty urzedowe, Biuletyn Informacji Publicznej, forme ustna, wytozenie lub
wywieszenie informacji w miejscach ogdélnie dostepnych, wstep na posiedzenia organéw wtadzy
publicznej, udostepnienie materiatéw dokumentujacych posiedzenia w tym audiowizualnych

i teleinformatycznych. Niestety papierowy obieg dokumentéw w znacznym stopniu utrudnia osobom
niewidomym i stabowidzacym dostep do informacgji.

Brak ttumaczy jezyka migowego oraz urzadzen wspomagajacych styszenie i ttumaczenie

mowy na tekst, podczas posiedzen organow wtadzy publicznej, ogranicza w znacznym stopniu
dostep niestyszacych obywateli do informacji oraz ich wptyw na podejmowane decyzje.

Wystapienia Prezydenta Polski raz sa ttumaczone na jezyk migowy, innym razem nie, co daje

nam obraz niespdjnosci w funkcjonowaniu ustawy o dostepie do informacji publicznej. Miejsca,

w ktérych odbywajg sie posiedzenia wtadz publicznych sg bardzo czesto niedostepne dla oséb

z niepetnosprawnoscia ruchowa poprzez wystepujace w budynkach bariery architektoniczne. Brak
filmoéw informacyjnych w polskim jezyku migowym na stronach internetowych jednostek publicznych
powoduje, ze sg one niedostepne dla niestyszacych obywateli.

Ustawa o jezyku migowym?, ktéra weszta w zycie 1 kwietnia 2012 roku, okresla zasady obstugi

0sob doswiadczajacych trwale lub okresowo trudnosci w komunikowaniu sie. Organy administracji
publicznej, jednostki systemu, podmioty lecznicze, jednostki Policji, Panstwowej Strazy Pozarnej i straze
gminne oraz jednostki ochotnicze dziatajace w tych obszarach sg zobowigzane do udostepniania
ustugi pozwalajacej na komunikowanie sie. Ponadto organ administracji publicznej jest zobowigzany
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do zapewnienia m.in. Swiadczenia ustug ttumacza polskiego jezyka migowego, systemu jezykowo-
migowego i sposobéw komunikowania sie 0séb gtuchoniewidomych. Organ administracji publicznej
zamieszcza wszystkie niezbedne informacje o organie i sposobach realizacji ustawy w miejscach
dostepnych dla oséb uprawnionych. Swiadczenie to jest bezptatne dla osoby uprawnionej. Osoba
uprawniona ma rowniez prawo skorzystania z pomocy osoby przybranej w kontaktach z podmiotami
zobowigzanymi. Czes¢ placowek administracji publicznej wprowadzito ustugi ttumacza jezyka
migowego on-line oraz przeszkolito swoich pracownikéw w zakresie znajomosci podstaw jezyka
migowego. Mimo to nadal sa problemy z dostepem do ttumaczenia podczas zatatwiania trudniejszych
spraw, np.: wywiadu srodowiskowego. Osoby po ukonczonych podstawowych kursach jezyka
migowego nie posiadajg kwalifikacji ttumacza jezyka migowego a zaséb ich stownictwa ogranicza sie
do podstawowych zwrotow. Z taka wiedzg nie sg w stanie, w sposéb wiasciwy, petnic roli ttumacza
osoby niestyszacej. Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, ktéry informuje, ze w kazdej placoéwce posiada
pracownika przeszkolonego z zakresu znajomosci jezyka migowego, jednoczesnie nie zapewnia
dostepu do niego osobie niestyszacej podczas posiedzen komisji lekarskich. W placowkach stuzby
zdrowia ustawa o jezyku migowym nie jest respektowana. Placéwki te najczesciej korzystaja z pomocy
0s6b przybranych, w sporadycznych przypadkach korzystaja z ttumaczy z rejestru.

Zgodnie z ustawa o jezyku migowym osoby uprawnione, cztonkowie rodzin tych oséb oraz osoby
majace staty lub bezposredni kontakt z osobami uprawnionymi moga korzysta¢ z wybranej

przez siebie formy szkolenia PJM, SJM, SKOGN lub ttumacza przewodnika. Koszt tych szkolen jest
dofinansowany ze srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych, a osoba
uprawniona moze wystapi¢ do PFRON o dofinansowanie ustug ttumacza. Jednak procedury zwigzane
ze sktadaniem wnioskéw sg zbyt skomplikowane dla oséb niestyszacych co powoduje, ze niewiele
0s06b skorzystato z tego programu.

Nowelizacja ustawy ,Prawo telekomunikacyjne™?® natozyta na wszystkich dostawcédw publicznie
dostepnych ustug telefonicznych obowigzek — w miare mozliwosci technicznych — zapewnienia
uzytkownikom koncowym bedacym osobami z niepetnosprawnosciami, dostepu do swiadczonych

ustug telefonicznych, rownowaznego dostepowi do ustug telefonicznych z jakiego korzysta wiekszos¢
uzytkownikéw koricowych. Rozporzadzenie Ministra Administracji i Cyfryzacji z 26 marca 2014 r. dotyczace
udogodnien telekomunikacyjnych dla os6b z niepetnosprawnosciami okresla obowigzek dostawcow
publicznych ustug telefonicznych zapewnienia udogodnien dla 0séb z niepetnosprawnosciami. Obecnie
nie ma ustugi telefonicznej dostepnej dla oséb gtuchych i stabostyszacych.

Ustawa o radiofonii i telewizji zobowigzuje nadawcéw do zapewnienia, by co najmniej 10% programéw
z wytgczeniem reklam i telesprzedazy posiadato udogodnienia dla os6b z niepetnosprawnosciami

takie jak audiodeskrypcja, ttumaczenie na jezyk migowy, napisy dla niestyszacych. Krajowa Rada
Radiofonii i Telewizji deklaruje zwiekszenie dostepnosci programoéw z udogodnieniami dla oséb

z niepetnosprawnosciami do 50% w latach 2017-2020. O ile mozna zauwazy¢ zwiekszenie programow TV
z prowadzonymi napisami, to w dalszym ciaggu liczba programéw ttumaczonych na jezyk migowy oraz
filmoéw z audiodeskrypcja jest znikoma, a nadawcy btednie interpretuja zobowigzania ustawowe.

Rozporzadzenie Rady Ministréw o Krajowych Ramach Interoperacyjnosci*® zobowigzuje wszystkie
podmioty realizujace zadania publiczne do dostosowania swoich serwiséw internetowych do potrzeb
0s0b z niepetnosprawnosciami i wszystkich, ktérzy z r6znych powoddéw nie moga w petni skorzystaé
z zasobéw Internetu. Strony www powinny by¢ dostosowane do standardu WCAG 2.0 poziom AA%°,
do maja 2015 r.

Wszystkie wyzej przedstawione akty prawne maja za zadanie zapewni¢ osobom

z niepetnosprawnosciami wolnos¢ wypowiedzi, swobode wyrazania swoich pogladéw oraz
pozyskiwania i rozpowszechniania informacji na takich samych prawach jak innym obywatelom.
Jednakze wprowadzenie w zycie zapiséw ustaw i rozporzadzen czesto nie przebiega tak, jakby tego
oczekiwaty osoby z niepetnosprawnosciami. Konieczne jest wprowadzenie monitoringu i kontroli
realizacji zapiséw ustaw i rozporzadzen.

Artykut 22 - Poszanowanie prywatnosci

11.

Prawo do prywatnosci bywa famane w Polsce w réznych okolicznosciach. W domach pomocy spotecznej
praktykowane jest odbieranie dokumentéw, w tym takze dowodoéw osobistych. Pracownicy DPS
argumentuja to troska o bezpieczenstwo mieszkancow, chociaz jest to praktyka niedopuszczalna.® Innym
obszarem sg problemy komunikacyjne oséb niestyszacych, ktére w kontaktach z administracja publiczng
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musza sie positkowac wsparciem ttumaczy sposréd rodziny i przyjaciot. Tymczasem sprawy urzedowe,

w tym zwigzane ze zdrowiem, wymiarem sprawiedliwosci lub podatkami moga by¢ sprawa bardzo poufna.
Czesciowo problem rozwigzuje ustawa o jezyku migowym??, ale nie obejmuje ona wszystkich obszaréw
administracji publicznej i nie zawsze jest prawidtowo wdrazana. Na jej podstawie nie mozna tez oczekiwac
obstugi za pomoca alternatywnych form komunikowania sie.

Informacje o stanie zdrowia, w tym takze o niepetnosprawnosciach, chronione sg przepisami ustawy

o ochronie danych osobowych?3. Dane o stanie zdrowia sg przy tym chronione szczegdlnie, jako

dane wrazliwe (sensytywne) i ich pozyskiwanie i przetwarzanie jest ustawowo ograniczone. Art. 27
ustawy w zasadzie zabrania przetwarzania takich danych, chociaz utworzono kilka warunkéw, po
spetnieniu ktérych jest to dopuszczalne. Nalezy przyja¢, ze w Polsce dane o niepetnosprawnosci sg
chronione dostatecznie, a by¢ moze nawet zbyt dobrze, co ogranicza mozliwos¢ udzielania wsparcia.
Z drugiej strony niekiedy pozyskiwanie takich danych i oswiadczen o zgodzie na ich przetwarzanie jest
wymuszana przez procedury grantodawcow, np. PFRON. Poza wiedzg oséb z niepetnosprawnosciami
jest pozyskiwanie wrazliwych danych przez instytucje publiczne od innych instytucji publicznych.

Artykut 23 - Poszanowanie domu i rodziny
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Zadaniem panstwa jest zapewnienie warunkéw do prawidtowego funkcjonowania rodziny, co
okresla Konstytucja RP stanowiac, ze matzenstwo i rodzina znajduja sie pod opieka i ochrong
Rzeczypospolitej Polskiej**. Opieka i ochrona dotycza w rébwnym stopniu rodzin, w ktérych wszyscy
cztonkowie sg petnosprawni jak i takich, w ktérych niepetnosprawnos¢ dotyka dziecko, cztowieka
w tzw. wieku aktywnosci zawodowej czy w wieku podesztym. W Polsce istnieje i obowigzuje wiele
regulacji prawnych, ktére majg zagwarantowac urzeczywistnienie réwnego traktowania wszystkich
rodzin. Dotyczy to m.in. rodzin, w ktérych znajdujg sie osoby z niepetnosprawnosciami. Niestety,
obowigzujace w naszym kraju regulacje prawne okazujg sie czesto niewystarczajace. A nawet jezeli
pewne kwestie sg regulowane nieztymi przepisami prawnymi zawodzi ich wdrazanie i realizacja

w praktyce dnia codziennego, np. z braku funduszy, braku wiedzy i sSwiadomosci tych, ktérych
zadaniem jest realizacja przepiséw prawnych.

Co gorsza sa przepisy, ktérych stosowanie prowadzi wrecz do dyskryminacji oséb

z niepetnosprawnosciami. Jaskrawym przyktadem moze byc¢ chocby ,katalog zakazéw matzenskich”
okreslony w Kodeksie rodzinnym i opiekunczym (Krio)**. Zgodnie z przepisem art. 11 § 1 Krio, matzenstwa
nie moze zawrze¢ osoba ubezwtasnowolniona catkowicie. Ponadto nie moze zawrze¢ matzenstwa osoba
dotknieta chorobg psychiczna albo niedorozwojem umystowym. Tylko w wyjatkowych przypadkach

sad moze zezwoli¢ na zawarcie matzenstwa przez takie osoby, jezeli ich stan zdrowia lub umystu nie
zagraza matzenstwu ani zdrowiu przysztego potomstwa*. Bardzo niewfasciwa praktyka jest to, ze sady
niekiedy rozszerzajg stosowanie tego zapisu na inne kategorie 0sob z niepetnosprawnosciami — np. na
osoby z mézgowym porazeniem dzieciecym (MPD). Mimo ze poziom intelektualny oraz funkcjonowanie
psychiczne 0s6b z tg niepetnosprawnoscig sa w normie i w $wietle przywotanego powyzej przepisu nie
powinno dochodzi¢ do orzekania zakazu zawarcia zwigzku matzenskiego, sady takie zakazy wydaja.
Dochodzi tez do naduzywania przez sady prawa do sprawowania wiadzy rodzicielskiej lub pozbawiania
praw rodzicielskich w przypadku stwierdzenia powaznej niepetnosprawnosci szczegdlnie, gdy mamy do
czynienia z utrudnionym komunikowaniem sie miedzy rodzicami z niepetnosprawnosciami a ich dzie¢mi®’.

Z kolei osoby niestyszace dyskryminowane sa przez odmowe przyznania dzieci w drodze adopdji - tu
rowniez zaktada sie, ze rodzice niestyszacy nie sa w stanie zapewni¢ dzieciom adoptowanym nalezytej
opieki i wychowania.

Nieadekwatne wyroki, orzeczenia sgdéw czy sposéb postepowania innych instytucji wykonujacych
zadania nakfadane przez przepisy prawne sg skutkiem kierowania sie przede wszystkim medycznym
aspektem niepetnosprawnosci, wcigz obowigzujagcym w orzecznictwie ale rowniez bardzo mocno
zakorzenionym w $wiadomosci sedzidw i urzednikéw. Nie uwzglednia lub niedostatecznie
uwzglednia sie funkcjonalne oraz spoteczne aspekty niepetnosprawnosci.

Nieadekwatne jest wsparcie dla rodzin, w ktérych jest dziecko z powazng niepetnosprawnoscia
wymagajace statej opieki czy obecnosci rodzicdw lub opiekunéw. W takich rodzinach jeden z rodzicow
zmuszony jest zrezygnowac z wykonywania pracy zarobkowej, aby mogt zajmowac sie dzieckiem.
Wsparcie finansowe ze strony panstwa dla takich rodzin nie rekompensuje nieuzyskiwanych przez

rodzica zarobkow a koszty ponoszone przez rodzine w zwigzku z obecnoscia w niej dziecka z powazna
niepetnosprawnoscia s z reguty wyzsze, niz w przypadku kosztéw ponoszonych na dzieci petnosprawne.
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119.

120.
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122.

Nie funkcjonuje rowniez w naszym kraju instytucja tzw. asystenta rodziny, w ktérej jest osoba

z niepetnosprawnosciami. W Swietle prawa istnieje taki asystent, jest on jednak ulokowany w Kodeksie
rodzinnym i opiekuriczym (art. 12) i generalnie przyznanie rodzinie wsparcia ze strony tego asystenta
uzaleznione jest przede wszystkim od kryterium dochodowego, a nie moga tego wsparcia otrzymac
rodziny, ktore go potrzebuja ze wzgledu na obecnos¢ osoby lub 0séb z niepetnosprawnosciami ale
niespetniajgce kryterium dochodowego. Tymczasem takie wsparcie datoby mozliwos¢ do odpoczynku
rodzicom dziecka lub np. petnosprawnemu wspotmatzonkowi osoby z powazng niepetnosprawnoscia.
Tego typu wsparcie $wiadczone jest co najwyzej przez organizacje pozarzagdowe w ramach realizagji
projektéw, brak rozwigzania systemowego. Istniejaca pomoc opiekuna spotecznego ogranicza sie zwykle
do wykonywania czynnosci pielegnacyjnych, porzadkowych, itp.

Aby mozna byto méwic o rzeczywistym wsparciu ze strony panstwa dla rodzin z dzie¢mi

z niepetnosprawnosciami nalezy np. zapewnic pierwszenstwo w przyjmowaniu takich dzieci

do przedszkoli czy szkét oraz zapewni¢ specjalistyczne ustugi opiekuncze nieuzaleznione

jednak od kryterium dochodowego. Inng forma wsparcia rodziny, w ktérej znajduje sie osoba

z niepetnosprawnosciami, ktére powinno byc¢ swiadczone jest krotkoterminowa opieka zastepcza.

Podsumowujac, wsparcie jakie otrzymuja rodziny ze strony panstwa uwzglednia przede wszystkim
kryteria dochodowe i kierowane jest do rodzin biednych. Z drugiej strony zamiast wspiera¢ rodziny
biedne z dzieckiem z niepetnosprawnosciami, nierzadko stosuje sie praktyke odbierania takiego
dziecka z argumentacjg, Zze rodzina nie jest w stanie zapewni¢ mu opieki i nie stwarza warunkéw do
jego rozwoju, bo jest uboga.

Nie funkcjonuje réwniez systemowe rozwigzanie asysty dla osoby z niepetnosprawnosciami — asysta
taka jest Swiadczona ewentualnie przez organizacje pozarzagdowe w ramach realizowanych przez nie
projektéw. To powoduje, ze w sytuacji, gdy asysta jest niedostepna lub dostepna w ograniczonym
zakresie — petnosprawni cztonkowie rodziny muszg realizowac wsparcie asystenckie wzgledem jej
cztonka z niepetnosprawnosciami. Dodatkowo, wsparcie asystenckie, o ile jest realizowane w ramach
projektow finansowanych ze $rodkéw publicznych, zazwyczaj moze obejmowac jedynie osoby

z orzeczong niepetnosprawnoscia — osoby, ktére nie posiadaja orzeczenia o niepetnosprawnosci sg
wykluczone z uzyskiwania wsparcia.

Pierwszym bardzo waznym czynnikiem, ktéry moze wptynaé na rzeczywiste, a nie jedynie deklaratywne
i formalne, wdrozenie zapiséw KPON w odniesieniu do poszanowania zycia rodzinnego oséb

z niepetnosprawnosciami jest, oprocz tworzenia odpowiednich przepisow prawnych, zmiana systemu
orzecznictwa o niepetnosprawnosci. Drugim czynnikiem sg edukacja i uswiadamianie pracownikéw
wymiaru sprawiedliwosci, stuzb spotecznych, urzednikéw poprzez zawarcie odpowiednich tresci

w programach ksztatcenia na poziomie zawodowym, akademickim lub podczas kurséw i szkolen
podnoszacych kwalifikacje pracownikéw wymiaru sprawiedliwosci i stuzb spotecznych.

Artykut 24 - Edukacja

123.

124.

125.

Wedtug danych GUS w roku szkolnym 2012/2013 w szkotach podstawowych uczyto sie okoto 130 tys.
uczniéw z niepetnosprawnosciami, a liczba studentéw z niepetnosprawnosciami wyniosta 31,6 tys.>®
Nalezy podkresli¢, ze liczby te nie obejmuja wszystkich oséb definiowanych w KPON, jako osoby

z niepetnosprawnosciami, a dostepne statystyki roznia sie w zaleznosci od sposobu zdefiniowania
niepetnosprawnosci. Jednoczesnie na petne wsparcie w ramach systemu oswiaty moga liczy¢ jedynie
osoby z prawnie orzeczong niepetnosprawnoscia.

Za sukces nalezy uznac fakt, ze obecne przepisy polskiego prawa uznaja prawo oséb

z niepetnosprawnosciami do edukacji bez dyskryminacji i na zasadach réwnych szans, gwarantujac
prawnie witgczajacy system ksztatcenia umozliwiajacy integracje na wszystkich poziomach edukacji

i w ksztatceniu ustawicznym. Rownos$¢ w dostepie do edukacji zapewnia Konstytucja RP (art. 70) oraz
podstawowy akt prawny dotyczacy edukadji, jakim jest w naszym kraju ustawa o systemie o$wiaty°.
Odpowiednikiem ustawy o systemie oswiaty w zakresie szkolnictwa wyzszego jest Prawo o szkolnictwie
wyzszym®, ktéra w art. 13 wskazuje na koniecznosc¢ stwarzania osobom z niepetnosprawnosciami
warunkow do petnego udziatu w procesie ksztatcenia i w badaniach naukowych.

Jednocze$nie doswiadczenia zebrane przez organizacje spoteczne®, Rzecznika Praw Obywatelskich®?,
whnioski pokontrolne Najwyzszej Izby Kontroli®?, jak tez wywiady zrealizowane w ramach jednego

z projektéw badawczych Instytutu Badan Edukacyjnych® wyraznie wskazuja, ze prawo do edukagji
wiaczajacej wyprzedza praktyke. Uczniowie z niepetnosprawnosciami wcigz napotykaja na wiele barier
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127.

128.

zwigzanych z realizacjg swoich praw. Przede wszystkim w zakresie indywidualizacji wsparcia na poziomie
konkretnej szkoty. Jednym z dowodéw sa dostepne statystyki edukacyjne, ktére wskazujg wyraznie na
istnienie procesu przechodzenia uczniéw z edukacji wigczajacej do szkét specjalnych wraz z wiekiem.

O ile na poziomie przedszkoli odsetek dzieci z niepetnosprawnosciami w szkotach specjalnych wynosi
23%, to w szkotach podstawowych 45%, gimnazjalnych 51%, a ponadgimnazjalnych 78% uczniow
(System Informacji Oswiatowej, dane za wrzesien 2013). Skala tego zjawiska wskazuje, ze przynajmniej

w czesci jest to spowodowane dyskryminacja uczniow z niepetnosprawnosciami, jak i rozmijaniem sie
zasad prawa z praktyka.

Problemem jest takze edukacja os6b gtuchych, przede wszystkim w zakresie nauki polskiego jezyka
migowego, jak i nauki dwujezycznej. By¢ moze dla gtuchych dzieci lepszym rozwigzaniem bytaby

szkota specjalna z edukacja w jezyku migowym. Na istotne bariery napotykaja takze wszystkie osoby
wykorzystujace alternatywne formy komunikacji. W niewystarczajacym zakresie zatrudnia sie takze
nauczycieli z niepetnosprawnosciami. Jednoczesnie istniejg ograniczone mozliwosci wsparcia osob

Z niepetnosprawnosciami na poziomie studiow wyzszych trzeciego stopnia (doktorat), jak i w ramach
kontynuacji kariery naukowej, np. strony internetowe obstugujace systemy grantowe nie spetniaja
wymagan WCAG 2.0. Catkowicie pozbawione wsparcia s osoby chcace sie uczy¢ w trybie pozaszkolnym,
np. edukacja ustawiczna. Programy wspierajace edukacje na poziomie powyzej sredniego wyksztatcenia
sg w Polsce realizowane, chociaz sposéb organizacji sprawia, ze korzystanie z nich jest utrudnione. Trzeba
takze wskazac¢ na problemy z ksztatceniem zawodowym, ktére nie jest adekwatne do mozliwosci oséb

z niepetnosprawnosciami oraz wymagan rynku pracy. Przykladem moze by¢ ksztatcenie oséb gtuchych
w zawodach, w ktorych wykorzystuje sie maszyny w ruchu przy rownoczesnym niedopuszczaniu przez
lekarzy medycyny pracy do wykonywania pracy przy takich maszynach. Na uznanie zastuguje jednak
program tworzenia podrecznikéw dostosowanych do potrzeb uczniéw z niepetnosprawnosciami,

w szczegoblnosci z niepetnosprawnoscia wzroku.

Wsréd kluczowych barier w petnym wdrozeniu zasad Konwencji nalezy wskaza¢ na:

« brak akceptacji dla idei wiaczania uczniéw z niepetnosprawnosciami wsréd czesci nauczycieli
i rodzicéw dzieci petnosprawnych,

« brak odpowiednich kompetencji wsréd czesci nauczycieli oraz wsparcia metodycznego,

+ brak szeroko rozumianej infrastruktury (budynki, specjalistyczny sprzet, pomoce dydaktyczne)
dostosowanej do potrzeb uczniéw z niepetnosprawnosciami,

- zasady finansowania edukacji niegwarantujgce pokrycia kosztow wsparcia na poziomie danej
szkoty, do ktoérej uczeszcza uczen. Wynika to z naliczania srodkéw z tytutu niepetnosprawnosci
w postaci subwencji, a nie dotagji, tzn. dodatkowe pienigdze sg naliczane na ucznia, ale trafiajg nie
do konkretnej szkoty, ale do organu prowadzacego, ktéry ma swobode ich wydatkowania,

« brak rozwigzan (np. w postaci szybkiej sciezki mediacji) pozwalajacych na szybkie rozwigzanie
konfliktu szkolnego w przypadku jego wystapienia.

Podsumowujac prawo polskie umozliwia realizacje zasad zawartych w art. 24, ale ich nie gwarantuje, jak
i nie zapewnia odpowiedniego wsparcia w wypadku wystgpienia sytuacji problemowych.

Artykut 25 - Zdrowie

129.

130.

Opieka medyczna w Polsce realizowana jest ze srodkéw i na zlecenie Narodowego Funduszu Zdrowia
(NFZ). Powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym objeci s praktycznie wszyscy obywatele, chociaz
s osoby, ktére ze wzgleddw losowych nie s objete systemem. Z tego punktu widzenia osoby

z niepetnosprawnosciami sg traktowane na réwni z innymi osobami. Grupg szczegélng sg osoby

chore psychicznie, ktdére czesto nie pracujg, a jednoczesnie nie posiadajg innego zrédta ubezpieczenia
zdrowotnego. Wedtug danych zebranych w krakowskich szpitalach problem dotyczy co dziesiatej
hospitalizowanej osoby chorej psychicznie. Podstawowy dostep do bezptatnej opieki medycznej jest
zapewniany przez jednostki podstawowej opieki zdrowotnej, ktére podpisujg kontrakty z NFZ. Jednym
z kryteridw oceny oferty zawarcia kontraktu jest “brak barier dla 0séb z niepetnosprawnosciami”.®> Nie
jest to kryterium wymagane bezwzglednie, chociaz w praktyce wiekszos¢ placéwek opieki zdrowotnej
spetnia podstawowe wymagania dostepnosci architektonicznej. Trzeba podkresli¢, ze w zasadzie tylko
architektonicznej, poniewaz nie dotyczy to dostepnosci sprzetu medycznego oraz informacji.

Jednostki opieki zdrowotnej rzadko posiadaja sprzet diagnostyczny umozliwiajacy korzystanie z niego
osobom poruszajgcym sie na wozkach inwalidzkich. Niemal nigdzie nie ma mozliwosci skorzystania
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132.
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z komunikacji w jezyku migowym, co zmusza do korzystania przez osoby niestyszace z pomocy
znajomych lub rodziny. To nie zapewnia zachowania tajemnicy lekarskiej. W 2014 roku z jednego
z gabinetow lekarskich zostata wyrzucona osoba niewidoma z psem przewodnikiem, a decyzje
lekarza popart Okregowy Sad Lekarski w Krakowie. Oznacza to, ze pomimo formalnie rbwnego
dostepu do ustug medycznych, ich dostepnos¢ praktyczna pozostawia wiele do zyczenia.

Nalezy takze nadmienic, ze generalnie dostep do opieki medycznej w Polsce budzi powazne
zastrzezenia. O ile podstawowa opieka jest zapewniona, to ustugi specjalistyczne wymagaja czesto
wielomiesiecznego wyczekiwania, a Swiadczenia sg czesto niewystarczajgce. Zbyt dtugi okres
oczekiwania na czes¢ specjalistycznych swiadczen zdrowotnych oraz brak integracji z procesem
wczesnej rehabilitacji leczniczej i spotecznej jest przyczyna powstawania trwatej niepetnosprawnosci.
Korzystaniu z ustug opieki zdrowotnej nie sprzyja takze anachroniczna organizacja pracy placéwek,
wymagajaca osobistego stawienia sie w niej w celu umédwienia wizyty. Nie wszedzie mozna umowic
wizyte telefonicznie, a inne formy dostepne dla oséb gtuchych sg ogromnie rzadkie. Personel
medyczny nie jest przygotowany na szczegolne potrzeby pacjentow z niepetnosprawnosciami, np.
koniecznos¢ mniej standardowego podejscia do oséb z niepetnosprawnoscig intelektualna.

Przepisy antydyskryminacyjne nie chronig oséb z niepetnosprawnosciami przed nieréwnym traktowaniem
w obszarze opieki zdrowotnej. Artykut 7 ustawy brzmi “Zakazuje sie nieréwnego traktowania oséb
fizycznych ze wzgledu na rase, pochodzenie etniczne lub narodowos$¢ w zakresie opieki zdrowotnej oraz
oswiaty i szkolnictwa wyzszego.”¢ Jest to katalog zawezajacy katalog cech objetych ochrong w stosunku
do zapisanego w art. 1, gdzie niepetnosprawnosc zostata uwzgledniona.

Zgodnie z przepisami — wiekszo$¢ opakowan na leki zaopatrzonych jest w opisy w alfabecie Braille’a.
Dostepna jest takze informacja dzwiekowa zawierajgca informacje z ulotek dla pacjentéw. Nie

ma natomiast niemal zadnych materiatéw dotyczacych profilaktyki zdrowotnej przygotowanych

z uwzglednieniem potrzeb 0s6b z niepetnosprawnosciami. Nieliczne materiaty wydawane sa przez
organizacje pozarzadowe i to bardzo incydentalnie. Brakuje takze programéw profilaktyki zdrowotnej,

w tym zwigzanych z seksualnoscia, ktére obejmowatyby osoby z réznymi rodzajami niepetnosprawnosci.

Ministerstwo Zdrowia nie realizuje Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPOZP)

i nie przeznaczyto srodkéw na jego realizacje. Raport z realizacji NPOZP za 2013 rok przedtozony Radzie
Ministrow w listopadzie 2014 wskazuje, ze Ministerstwo Zdrowia nie realizowato az 90% obszarow

NPOZP a Narodowy Fundusz Zdrowia nie przewidziat kontraktowania $wiadczen przez Centra

Zdrowia Psychicznego takze w 2015 r. Niedofinansowanie to powoduje, ze wcigz dziatajg duze szpitale
psychiatryczne, oddalone od miejsca zamieszkania, czesto z bardzo trudnymi warunkami bytowymi.
Drugim waznym skutkiem niedoszacowania sa zaniedbania w diagnozowaniu i leczeniu choréb
wspotistniejgcych. Osoby chorujace psychicznie sg szczegdlnie narazone na schorzenia uktadu krazenia,
metabolicznego, neurologiczne, stomatologiczne. Szpital psychiatryczny podczas pobytu pacjenta nie
zajmuje sie somatycznymi dolegliwosciami. Na katastrofalny stan ochrony zdrowia psychicznego w Polsce
wskazuje takze Rzecznik Praw Obywatelskich w opracowanym w maju 2014 r. raporcie pn. Ochrona
zdrowia psychicznego w Polsce: wyzwania, plany, bariery, dobre praktyki. Najwieksze zapoznienie
strukturalne notuje Polska w rozwoju psychiatrii Srodowiskowej. Szkodzi to zaréwno dostepnosci jak

i elastycznosci opieki. Archaicznos¢ modelu generuje tez zbedne koszty; brak opieki srodowiskowej
wydtuza niepotrzebnie pobyt pacjentéw w szpitalu psychiatrycznym. Polska ze wskaznikiem hospitalizacji
psychiatrycznej 145 na 100 tys. mieszkancow jest tylko nieco powyzej Sredniej europejskiej, ale czas
hospitalizacji wynosi ponad dwa miesigce i nalezy do najdtuzszych w Europie. Brak realizacji Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego oznacza nie tylko luke w lecznictwie, ale znaczaco oddziatuje na
stan przestrzegania praw cztowieka w Polsce.

Artykut 26 - Rehabilitacja

135.

Zgodnie z polskim modelem rehabilitacji opracowanym przez Dege i Weissa, uznanym za wzorcowy
przez Swiatowa Organizacje Zdrowia, rehabilitacja powinna by¢ powszechna, wczesna, kompleksowa
i ciggta. Polska zapewnia rézne formy rehabilitacji, ale nie spetnia zatozerh wzorcowego modelu, jak
réwniez nie gwarantuje realizacji postulatéw z ust. 1, to jest wszechstronnego i skoordynowanego
podejscia. Obszary, ktére wymagaja poprawy, to: wiasnie koordynacja i programowanie dziatan,
kompleksowos¢, wczesna interwencja, wsparcie doradcze w procesie rehabilitacji, ustugi spoteczne
(socjalne), dostepnos¢ i szerokosc¢ oferty, ciagtos¢ swiadczenia ustug, stabilnos¢ finansowania.
Odpowiedzialno$¢ za poszczegdlne obszary podlegajace rehabilitacji jest rozproszona, a finansowanie
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dziatan pochodzi z wielu zrédet (od wielu ptatnikéw). Z powodu braku koordynacji dziatania s
fragmentaryczne (zamiast kompleksowe), a srodki nie s3 wydatkowane optymalnie.

Dostep do ustug rehabilitacyjnych poprzedzany jest zwykle diagnoza, czesto sporzadzany jest
indywidualny plan dziatania itp. Jednak sa to dziatania waskie, skoncentrowane wokét konkretnego
problemu (zdrowia, edukacji) — nie przeprowadza sie wielodyscyplinarnej oceny indywidualnych
potrzeb i potencjatu.

Bezwzglednie nalezy wzmocnic¢ dziatania w zakresie wczesnej interwencji. Osoba, ktdra wymaga
rehabilitacji (na przyktad opuszcza szpital), zwykle jest zdana tylko na siebie. Czesto jest w ztym stanie
psychicznym, nie ma zadnej wiedzy na temat rehabilitacji. Gdyby otrzymata wsparcie doradcy, ktéry
przedstawitby wszystkie mozliwosci i pozwolit wybra¢ pozadang sciezke rehabilitacji, to jej proces
bytby skuteczniejszy, a koszty finansowe i spoteczne duzo nizsze.

Rehabilitacja, zwtaszcza spoteczna, w duzej mierze pozostawiona jest organizacjom pozarzagdowym. To
dobre rozwigzanie, zgodne z konstytucyjng zasada pomocniczosci. Wydaje sie jednak, ze panstwo nazbyt
ograniczyto swoja role. Po pierwsze, finansowanie jest niestabilne — co roku toczy sie walka (z réznym
skutkiem) o zabezpieczenie ciggtosci dziatan rehabilitacyjnych. Przyktadowo ustawa o rehabilitagji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych® nie gwarantuje nawet minimalnego
budzetu na realizacje rehabilitacji przez organizacje pozarzadowe. Po drugie, programowanie zadan
odbywa sie na bardzo ogélnym poziomie i w oparciu o ograniczony katalog dopuszczalnych zadan®e.

W efekcie dostepnosc oferty rehabilitacyjnej na danym terenie zalezy od aktywnosci organizadji,

a nie od faktycznych potrzeb. Oferta na terenach wiejskich (o nizszej aktywnosci organizacji) jest

ubozsza. Warto docenic uruchomienie projektéw systemowych dla tych obszaréw w okresie 2007-2013

i nalezy oczekiwa¢ podobnych inicjatyw w okresie 2014-2020. Podsumowujac, paristwo nie w petni

czuje odpowiedzialno$¢ za rehabilitacje, nie docenia zadan zlecanych organizacjom pozarzagdowym

i traktuje te sfere jako drugorzedna®. Odbija sie to w postaci stabosci finansowania i programowania,

a z drugiej strony — ograniczonej zakresowo, ilosciowo, czasowo i geograficznie oferty ustug. W rezultacie
rehabilitacja nie jest powszechnie dostepna, wczesna (o czym wyzej), kompleksowa, a jej ciggtos¢ jest
zagrozona. System, ktoéry zostat zaprojektowany ponad 20 lat temu, wymaga juz gruntownej reformy,
ktoéra powinna zosta¢ poprzedzona szeroka debata publiczna.

Nalezy wskazac brak konsekwencji dziatan w przypadku rehabilitacji w obszarze zdrowia -
ograniczanie dostepu do $wiadczen z powodéw finansowych zwieksza prawdopodobienstwo
niepetnosprawnosci w pozniejszym okresie. Konieczne jest wzmocnienie koordynacji pomiedzy
leczeniem i rehabilitacjg oraz ptynne przechodzenie od jednego etapu do drugiego. Nalezy takze
oczekiwac wiekszej efektywnosci dziatan prewencyjnych ze strony organéw rentowych, ktére dzieki
procesowi orzeczniczemu maja kontakt z osobami zagrozonymi niepetnosprawnosciami. Podobnie
lepszej koordynacji z resortem zdrowia.

W rehabilitacji spotecznej odbijaja sie bolaczki dotyczace rehabilitacji w ogole. Jest ona realizowana
w oparciu o rozne regulacje i srodki (PFRON, pomoc spotfeczna, unijne, subwencja o$wiatowa),

co powoduje rozcztonkowanie aktywnosci i brak spojnosci. Wszechstronna rehabilitacja nie jest
mozliwa, gdy w ustawie o rehabilitacji sprowadza sie jg do warsztatéw terapii zajeciowej, turnusow
rehabilitacyjnych oraz ogdlnie okreslonych zadan realizowanych przez organizacje pozarzadowe. Te
dziafania, jak i finansowane z innych zrédel, tworza niedopasowang i nieefektywna mozaike.

Niektére z obecnych form wymagaja przemyslenia i modernizacji (na przyktad warsztaty terapii zajeciowej,
srodowiskowe domy samopomaocy, turnusy rehabilitacyjne, domy pomocy spotecznej), inne powoli sg
wprowadzane (na przyktad rodzinne domy pomocy), a jeszcze innych w ogdle brakuje (na przyktad ustugi
asystenckie, tymczasowa opieka zastepcza — ang. respitecare). Poza tym, w przypadku niektérych form,
trudno o indywidualizacje wsparcia (na przyktad warsztaty terapii zajeciowe)).

W polskim systemie wsparcia dominuja Swiadczenia finansowe, ktére pochtaniajg ponad 80%
srodkow’®, a ustugi spoteczne (socjalne) stanowig margines. Wydaje sig, ze poszerzenie palety ustug
spotecznych podniostoby jakos¢ rehabilitacji, zwiekszajac szanse oséb z niepetnosprawnosciami na
utrzymywanie sie z wkasnej pracy i ograniczajac wydatki socjalne.

Przy planowaniu nowego systemu wsparcia wazna bedzie lepsza koordynacja rehabilitacji spotecznej

i zawodowej. Nalezy przez to rozumie¢: wysoki poziom rehabilitacji spotecznej konieczny do wejscia na
rynek pracy i jej uprzedni charakter wzgledem rehabilitacji zawodowej, ptynne przechodzenie od jednej
do drugiej, zgranie dziatan oraz wywazenie srodkéw kierowanych na oba cele.
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przede wszystkim przez ich subsydiowanie i stosowanie ulg w optatach. Tymczasem naktady na
wprowadzanie nowych 0séb na rynek pracy sa co najmniej o rzad nizsze. Dobrym rozwigzaniem
byty projekty systemowe stuzace temu celowi w okresie 2007-2013, co powinno by¢ kontynuowane
w perspektywie 2014-2020. Wyzwaniem dla nowej perspektywy jest:

+ wiaczenie 0s6b z niepetnosprawnosciami do projektéw ogolnodostepnych (co sie wczesniej nie
udato i konieczne byto uruchomienie dedykowanych dziatan i konkurséw),

- wdrozenie do praktyki rozwigzan wypracowanych w poprzednich perspektywach. Warto,
by srodki Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych wykorzystac jako
katalizator wigczania oséb z niepetnosprawnosciami do projektow unijnych.

Oferta dla os6b dorostych jest duzo ubozsza niz dla dzieci i mtodziezy. Po zakonczeniu formalnej edukadji
niektore osoby nadal wymagaja ciagtej rehabilitacji (na przyktad osoby z zaburzeniami psychicznymi), inni
zas wymagaja objecia rehabilitacjg zawodowa (na przyktad osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng, ze
spektrum autyzmu). Nalezy oczekiwag, ze ustugi typu zatrudnienie wspomagane stang sie powszechne.
Potrzebny jest odpowiednik programu ,Gwarancje dla mtodziezy”.

Personel ustug rehabilitacyjnych podlega duzej rotacji, miedzy innymi z powodu niskich zarobkéw
oraz projektowej formuty prowadzenia wsparcia. Tym wazniejsze jest state doszkalanie, co napotyka
na problemy, przede wszystkim finansowe.

Panstwo wspiera dostepnos¢ technologii wspomagajacych. Martwi¢ moze jedynie umiejscowienie
niektorych programoéw na poziomie pozaustawowym, a to zagraza ich ciggtosci, co potwierdzito sie
w 2015 r. w postaci ograniczenia dostepu do technologii w programie “Aktywny samorzad”.

Oficjalne ttumaczenie tytutu tego artykutu to ,Rehabilitacja”, cho¢ dostowne to ,Habilitacja i rehabilitacja”.
Terminu ,rehabilitacja” uzywa sie zwykle zaréwno w kontekscie proceséw przywracania (i utrzymania)
sprawnosci czy zdolnosci funkcjonowania, jak i ich nabycia po raz pierwszy (,habilitacja”). Jak sie wydaje,
powszechne wprowadzenie pojecia ,habilitacja” (do systemu prawnego, strategii, dziatan itd.) pozwolitoby
odréznic¢ te dwa obszary, lepiej je programowac, jak réwniez realizowa¢. Dodatkowo, nalezy poprawic
ttumaczenie art. 28 ust. 1 i zastgpic , ustugi socjalne” sformutowaniem ,ustugi spoteczne™.

Artykut 27 - Zatrudnienie
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Zatrudnienie 0s6b z niepetnosprawnosciami regulowane jest ustawa o rehabilitacji zawodowej

i spotecznej oraz zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych’?, w czesci przepisami odnoszacymi sie

do zatrudnienia wspieranego oraz przepisami ustawy o promogji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy’?.W sprawach nieunormowanych przepisami szczegélnymi zastosowanie majg réwniez

przepisy Kodeksu pracy. Takie rozwigzanie legislacyjne jest praktykowane w stosunku do odrebnych
grup zawodowych (np. nauczyciele, sedziowie, pracownicy administracji publicznej), jednakze
wyodrebnienie poza Kodeks Pracy pracownikow z uwagi na ich niepetnosprawnos¢ sprzyja segregacji
tych oso6b™. Znajomosc¢ przepiséw szczegdlnych wsréd pracodawcow z otwartego rynku pracy jest
znikoma w poréwnaniu ze znajomoscig Kodeksu Pracy.

Do realizacji zadan zwigzanych z zatrudnianiem, rehabilitacjg zawodowsa i spoteczng oséb

z niepetnosprawnosciami powotany jest Paristwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych,
czerpiagcy srodki z obowigzkowych wptat pracodawcéw zatrudniajacych co najmniej 25 pracownikow
w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy, ktérzy nie osiagaja 6 % wskaznika zatrudnienia oséb

z niepetnosprawnosciami. Pracodawcy ci majg mozliwos$¢ obnizenia wpfat na PFRON w przypadku
dokonania zakupu ustugi od pracodawcy zatrudniajgcego takie osoby. Realizacje zadan zapewniajg
rowniez jednostki samorzadu terytorialnego, Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej, w tym
Petnomocnik Rzadu do Spraw Oséb Niepetnosprawnych oraz organizacje pozarzadowe.

Osoby z niepetnosprawnosciami mogg by¢ zatrudniane na otwartym i chronionym rynku pracy.

W rzeczywistosci wiekszos¢ polskich pracodawcéw nie zatrudnia 0séb z niepetnosprawnosciami wcale.
Sposréd aktywnych zawodowo 2/3 znajduje zatrudnienie na otwartym rynku pracy (pracodawcy,
zleceniodawcy, wiasna dziatalnos¢ gospodarcza), zas 1/3 na chronionym rynku pracy (zatrudnienie
pracownicze)”. Posrod zatrudnionych na otwartym rynku pracy tylko za niespetna 1/3 oséb

z niepetnosprawnosciami trafiajg do ich pracodawcéw regularne dofinansowania do wynagrodzen

i tylko niespetna 5% oséb korzysta ze statego wsparcia z tytutu prowadzonej dziatalnosci gospodarczej
(refundacja sktadek na ubezpieczenia spoteczne). Reszta oséb z niepetnosprawnosciami na otwartym
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rynku pracy funkcjonuje bez statego wsparcia z tytutu zatrudnienia. Spowodowane jest totym ze pozostaja
oni w zatrudnieniu pozapracowniczym, albo ich pracodawcy nie zatrudniajg wymaganego wskaznika
0s6b z niepetnosprawnosciami, co pozwala im tylko obnizy¢ proporcjonalnie wptaty na PFRON, albo
pomimo spetnionych warunkéw nie ubiegajg sie o dofinansowania z powodu barier biurokratycznych.
Istniejace formy wsparcia krytykowane s réwniez za to, ze nie zapewniajg adekwatnego wsparcia dla oséb
Z najpowazniejszymi niepetnosprawnosciami nawet w ramach chronionego rynku pracy.

Wskaznik zatrudnienia 0séb z niepetnosprawnosciami w Polsce nalezy do najnizszych w Unii Europejskiej,
mimo ze uwaga panstwa koncentruje sie w duzej mierze na utrzymaniu istniejagcego wskaznika zatrudnienia
pracowniczego, co pochfania zdecydowana czes¢ budzetu PFRON (prawie 2/3 srodkéw). Dzieje sie tak,
dlatego ze rozwigzania w dziedzinie zatrudnienia nie sg skorelowane z rozwigzaniami w dziedzinie edukadji,
zdrowia i zabezpieczenia spotecznego. Na niski poziom zatrudnienia 0séb z niepetnosprawnosciami
wptyw maja rowniez niska dostepnosc instrumentow rynku pracy (np. niedostosowane szkolenia),
niedostepnos¢ ofert pracy, ciggle obecne bariery architektoniczne, komunikacyjne (w alternatywnych
sposobach porozumiewania si€), niska dostepnos¢ transportu publicznego. Uwage w badaniach zwraca
obok krytyki instrumentéw finansowych niska swiadomos$¢ prawna wsrdd zatrudniajacych’®, czy putapka
$wiadczeniowa’”. Polska nalezy réwniez do krajéw o wysokim stopniu opodatkowania nawet bardzo
niskich dochodéw’®. Pracodawcy, w tym réwniez publiczne instytucje nie s wolne od uprzedzen. Wedtug
badan Kancelarii Prezesa Rady Ministrow zadne z ministerstw nie osiggneto ustawowego wskaznika 6 %
zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami,” mimo preferencyjnych rozwigzan przy rekrutacji. Bardzo
wolno rosnie zatrudnienie w innych instytucjach publicznych.

Z kolei jesli zwazyc, ze sektor matych i srednich przedsiebiorstw w Polsce generuje 2/3 miejsc

pracy, to zbyt wysokie wymagania biurokratyczne w ubieganiu sie o srodki publiczne na wsparcie
zatrudnienia w obecnej strukturze rynku pracy (z dominacjg mikroprzedsiebiorstw) stanowig istotny
element ograniczajacy dostep 0séb z niepetnosprawnosciami do zatrudnienia. Bariere biurokratyczna
stanowi rowniez wielo$¢ zrédet finansowania rehabilitacji zawodowej i promocji zatrudnienia oséb

z niepetnosprawnosciami. Szanse na znalezienie zatrudnienia ostabia wreszcie brak przygotowania
publicznych stuzb zatrudnienia do aktywizacji zawodowej tych oséb.

W niedostatecznym stopniu zapewnia sie w Polsce mozliwos¢ udzielania zindywidualizowanego
wsparcia. Instytucja pracownika pomagajacego pracownikowi z niepetnosprawnosciami w pracy
(asystenta) w zakresie czynnosci utatwiajgcych komunikowanie sie z otoczeniem, a takze czynnosci
niemozliwych lub trudnych do samodzielnego wykonania przez pracownika z niepetnosprawnosciami na
stanowisku pracy funkcjonuje w praktyce w marginalnym zakresie. W ogdle nie funkcjonuje w systemie
prawa instytucja trenera pracy. Prace nad nig trwaja. Na razie instrument ten realizowany jest wytacznie
przez organizacje pozarzagdowe w ramach doraznych projektow.

W Polsce niezbedne jest ponadresortowe planowanie polityki panstwa w sprawach dotyczacych
zatrudnienia 0sOb z niepetnosprawnosciami, czego nie zapewnia obecny urzad Petnomocnika Rzadu
do spraw Oséb Niepetnosprawnych z uwagi na jego pozycje ustrojowa.

Srodowisko 0séb z niepetnosprawnosciami dostrzega réwniez zjawisko tzw. dyskryminacji przez
uprzywilejowanie, kiedy to szerokie uprawnienia socjalne obcigzajgce pracodawcoéw postrzegane s
niekiedy jako zniechecajgce do zatrudniania 0séb z niepetnosprawnosciami.

Artykut 28 - Odpowiednie warunki zycia i ochrona socjalna
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Polityka spoteczna powinna okreslac za co i za kogo panstwo ponosi odpowiedzialnos¢, jakie sg gtéwne

jej cele oraz w jakich obszarach panstwo podejmuje dziatania. Jak sie wydaje, w Polsce nie odpowiedziano
(odpowiednio precyzyjnie) na te pytania®®. Dominuje podejscie resortowe, z natury niespojne, i brakuje
centralnego organu o odpowiedniej pozydji ustrojowej koordynujacego wszystkie osrodki decyzyjne.
Wdrazane strategie maja przede wszystkim charakter interwencyjny, niekiedy kompensacyjny. Strategie
aktywizujace i wtaczajgce dopiero przebijaja sie do gtéwnego nurtu (jak w przypadku edukadji czy rynku
pracy), co potwierdzit rzad w uzasadnieniu do ustawy o ratyfikacji Konwengji. Skutkiem takiej biernej polityki
jest zagrozenie ubdstwem, jak i ograniczona skutecznos¢ w zaspokajaniu potrzeb (takich jak: wyzsze koszty
funkcjonowania; trudnosci w utrzymaniu sie z wtasnej pracy; godne, aktywne, niezalezne zycie).

Na system wsparcia sktadajg sie gtéwnie swiadczenia finansowe (ktére pochtaniaja ponad 80%
$rodkéw?') oraz ustugi spoteczne. Gtéwnym kryterium dostepu do swiadczen jest niezdolnos¢ do pracy
rozumiana przede wszystkim jako brak mozliwosci podjecia pracy lub rezygnacja z pracy (w przypadku
opiekunow). Taka konstrukcja ogranicza krag beneficjentéw i jest — krétkoterminowo — korzystna
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dla finanséw publicznych®?. Z drugiej strony, jest archaiczna (miejscami bardziej konserwatywna niz
system Bismarckowski z XIX w.), narusza godnos¢ (negatywne orzecznictwo, co do zasady kazdy jest
zdolny w jakims stopniu do pracy), nie odpowiada na potrzeby. Po trzecie, zniecheca do aktywnosci
zawodowej, karzac za nig odebraniem lub ograniczeniem swiadczen (putapka swiadczeniowa)®.
Wysokie transfery nie prowadza do zasadniczej zmiany sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami®*,
czego efektem sa: zaspokajanie co najwyzej minimalnych potrzeb, niski wskaznik zatrudnienia, mata
aktywnos¢ spoteczna oraz ciggte zagrozenie wykluczeniem spotecznym.

Strategia aktywizacyjna wymagac bedzie zmiany kryteridw wsparcia (w tym odniesienia sie do
potrzeb) oraz zwiekszenia oferty ustug spotecznych. Mozna przypuszczaé, ze wzrost naktadéw na
$wiadczenia dla opiekunéw (od 2014 r.) przyniesie mniejsze efekty niz spowodowatoby udostepnienie
ustug opiekunczych i aktywizacyjnych. Ustugi opiekuricze s3 mocno limitowane przez samorzady.
Ustugi asystentéw czy tymczasowa opieka zastepcza (ang. respitecare) sg praktycznie niedostepne.

Dostep do publicznych programéw mieszkaniowych jest utrudniony, gdyz niewielka cze$¢ z nich adresuje
potrzeby 0s6b niezamoznych. Ponadto, publiczny zasob mieszkaniowy zmniejsza sie. Zdecydowana
wiekszos¢ mieszkan wchodzacych w jego sktad jest niedostepna architektonicznie, a dodatkowo brakuje
ustug wsparcia srodowiskowego, ktére umozliwiatyby zamieszkanie poza instytucjami opiekuriczymi.
Panstwo na poziomie ustawowym nie preferuje oséb z niepetnosprawnosciami w dostepie do
publicznego zasobu mieszkaniowego®, czynig tak natomiast niektore gminy.

Osoby z niepetnosprawnosciami sa szczegdlnie narazone na ubostwo — wskaznik zagrozenia nim jest

0 60% wyzszy w przypadku gospodarstw domowych z osobg z niepetnosprawnosciami, w przypadku
gospodarstw rencistéw lub z dzieckiem z niepetnosprawnosciami — o ponad 100%?¢. Nalezy oczekiwac,
ze podobna zaleznos¢ wystepuje takze w przypadku kobiet z niepetnosprawnosciami oraz osob
starszych z niepetnosprawnosciami. Progi dochodowe uprawniajace do $wiadczen pienieznych z pomocy
spotecznej nie uwzgledniajg wyzszych kosztow funkcjonowania oséb z niepetnosprawnosciami, przez

co sytuacja tych osoéb jest trudniejsza. W programach walki z ubéstwem brak jest celéw dotyczacych tej
grupy spotecznej, jak i dziatar adresowanych do niej.

Artykut 29 - Udziat w zyciu politycznym i publicznym
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Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej®” w art. 62 ust. 2 ogranicza czynne prawo wyborcze do oséb
posiadajacych petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych. Oznacza to, ze nawet cze$ciowe pozbawienie
zdolnosci do czynnosci prawnych uniemozliwia branie udziatu w wyborach. Problem dotyczy przede
wszystkim oséb z niepetnosprawnoscig intelektualng oraz chorych psychicznie, poniewaz na tej
podstawie mozna ograniczy¢ zdolno$¢ do czynnosci prawnych. Ograniczenie moze zas dotyczy¢
obszaréw zupetnie innych niz podejmowanie decyzji wyborczych.

Kodeks wyborczy® wprowadzit bardzo liczne rozwigzania umozliwiajace i utatwiajace gtosowanie
0s06b z niepetnosprawnosciami. S to gtosowanie korespondencyjne, gtosowanie przez petnomocnika,
gtosowanie za pomoca nakfadki z alfabetem Braille’a. Oprécz tego przepisy zobowigzujg do
organizowania lokali wyborczych w miejscach dostepnych architektonicznie. Od 1 stycznia 2015

roku co trzeci lokal musi by¢ dostepny, zgodnie z rozporzadzeniem wykonawczym.t? Wyborca

z niepetnosprawnosciami moze wybrac sobie lokal dostepny i w nim oddac gtos, a samorzady

lokalne coraz czesciej organizuja transport w dniu wyboréw. Nalezy takze wskaza¢, ze zmiana lokalu
wyborczego moze oznacza¢, ze wyborca nie bedzie mogt oddac gtosu na swojego kandydata,
poniewaz bedzie teraz gtosowat w innym obwodzie. Problemy pojawiaja sie takze w realizacji przepiséw,
np. wadliwie wykonane karty, do ktorych nie pasujg naktadki lub niedostepnos¢ lokali wskazanych jako
dostepne. Zjawiska naruszania praw wyborcéw z niepetnosprawnosciami monitoruje Rzecznik Praw
Obywatelskich oraz organizacje pozarzadowe, ktore raportujg je do Rzecznika Praw Obywatelskich
oraz Panstwowej Komisji Wyborczej. Kontrola RPO przeprowadzona w potowie 2014 roku wykazata,

ze 3/4 lokali wskazanych jako dostepne nie spetniaty odpowiednich wymagan. Brakuje rozwigzania
pozwalajgcego na samodzielne i tajne oddanie gtosu przez wyborce z powaznymi niedowtadami rak,
jakim mogtyby by¢ maszyny do gtosowania. Brakuje jakichkolwiek rozwigzan wspierajacych gtosowanie
0s06b niestyszacych. Panstwowa Komisja Wyborcza jest otwarta na zmiany w organizacji wyborow,
ktére umozliwiaja realizacje czynnego prawa wyborczego osobom z niepetnosprawnosciami. Wydaje

i rozpowszechnia instrukcje wyborcze w alfabecie Braille'a, publikuje instrukcje w jezyku migowym.
Zalecita dostarczanie naktadek na karty do gtosowania do wiekszej liczby lokali wyborczych, niz to
wynikato z zapiséw ustawowych. Obecnie naktadki znajduja sie w kazdym lokalu wyborczym.
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W Polsce ograniczone jest bierne prawo wyborcze os6b z niepetnosprawnosciami. Uzyskanie
orzeczenia o niezdolnosci do pracy w trakcie petnienia funkcji publicznej skutkuje utrata tej funkgji.*®
Nalezy zasygnalizowac takze problem przynaleznosci do partii i stowarzyszeh oséb niemajacych
petnej zdolnosci do czynnosci prawnych.

Nie istnieja zadne rozwigzania wspierajace osoby z niepetnosprawnosciami w tworzeniu i utrzymaniu
organizadji je reprezentujacej na szczeblu lokalnym, regionalnym lub krajowym. Organizacje takie

sg traktowane dokfadnie tak samo, jak kazda inna organizacja pozarzagdowa. PFRON finansujacy
rehabilitacje zawodowgq i spoteczng 0s6b z niepetnosprawnoscia nastawiony jest na realizacje ustug

i niechetnie finansuje utrzymywanie samych organizacji.

Artykut 30 - Udziat w zyciu kulturalnym, rekreacji, wypoczynku i sporcie

166.

167.

168.

169.

170.

Dziafania na rzecz udziatu 0séb z niepetnosprawnosciami w zyciu kulturalnym sa w Polsce rozproszone.
Mimo przepiséw zapewniajagcych osobom z niepetnosprawnosciami dostep do kultury i rekreacji®’,

nie ma odgérnych regulacji wymuszajacych zmiany w instytucjach kultury. Gtéwna role w tym
obszarze nadal odgrywaja organizacje pozarzadowe, a nie instytucje. Przykltadem sg polskie teatry

w duzych miastach, ktére udostepniaja audiodeskrypcje i napisy — gtéwnie z inicjatywy organizacji
pozarzagdowych. Takze w muzeach, ktére organizuja oprowadzania i warsztaty dla odbiorcow

z niepetnosprawnosciami oraz szkolenia pracownikow, dziatania aranzujg organizacje. Jeszcze gorzej
wyglada sytuacja w polskich kinach, ktére sg praktycznie niedostepne. Filmy z audiodeskrypcja

i napisami sg prezentowane gtéwnie na zamknietych pokazach?®2.

Coraz wiecej miejsc uzytecznosci kulturalnej, sportowej i turystycznej jest w Polsce dostosowanych,
jednak nadal wiele obiektow jest catkowicie niedostepnych. Dobre przykfady to muzea w duzych
miastach, gdzie ekspozycje posiadajg audiodeskrypcje, tyflografiki lub multimedia z jezykiem

migowym — monitoring takich obiektéw prowadzi Narodowy Instytut Muzealnictwa i Ochrony Zbioréw.
Przyktadem cyfrowo dostepnej infrastruktury kultury jest takze NINATEKA - strona Narodowego
Instytutu Audiowizualnego z duzym zasobem dostosowanych materiatéw audiowizualnych. Problemem
w adaptacji muzeodw, ktére mieszcza sie w zabytkowych budynkach sg czesto trudnosci formalne tj.
brak zgody konserwatoréw zabytkéw na adaptacje pomieszczen. Dobrg praktyka jest coraz czestsze
umieszczanie wymogow dostepnosci i udogodnienn w zamowieniach publicznych dotyczacych
adaptagji - tutaj inicjatywe przejmuja instytucje kultury.

Infrastruktura sportowa jest w lepszym stanie, niz jeszcze kilka lat temu. Wymuszaja to m.in. wymogi
licencyjne Polskiego Zwigzku Pitki Noznej. Cztery stadiony w Polsce na state oferujg audiodeskrypcje,

a motorem tych zmian byta organizacja EURO 2012. Niestety starsze obiekty i te w mniejszych miastach
nadal sg niedostepne. Niedostepne sa takze plaze i kapieliska — nie tylko te nad jeziorami, ale i w duzych
morskich kurortach. Plusem sa szkolenia pracownikéw sektora turystycznego w obstudze klientéw

z niepetnosprawnosciami. Takze konkurencyjnos¢ wsrdd hotelarzy, wymusza zmiany i dostosowanie
bazy noclegowej i gastronomicznej. Niekiedy pojawia sie zta praktyka wydzielania miejsc, a nawet
catych sektoréw, przeznaczonych tylko dla 0séb niepetnosprawnych. Takie rozwigzanie nie tylko
segreguje od reszty spoteczenstwa, ale takze uniemozliwia przebywanie w jednym miejscu z rodzing
lub przyjaciotmi.

W Polsce Kultura Gtuchych jest wspierana przez inicjatywy oddolne. Nie istnieja projekty systemowe,
ani priorytety np. w programach Ministerstwa Kultury i Dziedzictwa Narodowego, ktére wspierajg
bezposrednio kulture oséb niestyszacych jako odrebng od kultury polskiej. Dostepnos¢ kultury polskiej
dla oséb niestyszacych pozostawia wiele do zyczenia. Problemem sg kina czy teatry, gdzie brakuje
napisow. Polskie prawo autorskie pozwala na korzystanie z utworow juz opublikowanych dla potrzeb
0s0b z niepetnosprawnosciami. Ten dozwolony uzytek jest tak szeroki, jak pozwalajg na to regulacje
miedzynarodowe. Jednak ogranicza szeroka dystrybucje utworéw dostosowanych do potrzeb oséb

z niepetnosprawnosciami. Polska jest strong traktatu z Marakeszu.

Zmiany w przepisach o wsparciu sportowcow z niepetnosprawnosciami zréwnuja wysokos¢

$wiadczen paraolimpijczykéw ze Swiadczeniami olimpijczykéw.” Mimo tego profesjonalny sport oséb
z niepetnosprawnosciami jest niedofinansowany — dostep do stypendidéw sportowych jest ograniczony.
Réwniez publiczne media nie buduja profesjonalnego wizerunku paraolimpijczykéw — brakuje choc¢by
transmisji z paraolimpiad. Dopiero najblizsza paraolimpiada bedzie transmitowana w polskiej telewiz;ji.
Nie ma tez wsparcia dla regularnego i ciaggtego uczestniczenia w sporcie rekreacyjnym, a trenerzy nie
sg szkoleni w trenowaniu 0séb z niepetnosprawnosciami. Przyktadem wykluczenia z rekreacji jest brak
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dostosowanych roweréw tzw. handbike’dw i tandemoéw przy ogdlnej dostepnosci rowerdw miejskich
i promogji tej dziedziny sportu.

Widoczna jest jednak wieksza aktywnos¢ w konsumpcji sportu i aktywizacji poprzez wychodzenie
i uczestniczenie os6b z niepetnosprawnosciami w wydarzeniach sportowych.

Artykut 31 - Statystyka i zbieranie danych

172.

173.

174.
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176.

177.

178.

Rzeczpospolita Polska przeprowadza szereg badan cyklicznych, w obrebie ktérych mozliwe jest
ograniczone wnioskowanie o populacji 0séb z niepetnosprawnosciami, w tym szczegdlnie Badanie
Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci (BAEL) czy Narodowe Spisy Powszechne (NSP, przeprowadzony

na probie jedynie 20% mieszkan w 2011 roku oraz o ograniczonej rzetelnosci w stosunku do grupy

0s06b z niepetnosprawnosciami). Oprocz badan cyklicznych prowadzone sg takze rejestry (m.in.
Elektroniczny Krajowy System Monitoringu Orzekania o Niepetnosprawnosci), lecz niestety dostep do
danych wiekszosci z nich jest bardzo utrudniony (np. kluczowych informacji nt. diagnoz z Narodowego
Funduszu Zdrowia). Nie istnieje rowniez zadna jednolita baza danych (lub system baz danych) o osobach
z niepetnosprawnosciami w Polsce.

Problemy te sprawiaja, ze wykorzystywanie zebranych danych np. przez samorzady

terytorialne (szczegodlnie na poziomie powiatéw i gmin) lub organizacje pozarzadowe jest znaczaco
utrudnione i ograniczone. Fundusze na przeprowadzanie regionalnych lub lokalnych badan

m.in. zapotrzebowania 0s6b z niepetnosprawnosciami na dane ustugi spoteczne (np. mieszkania
chronione) nie sg zagwarantowane i jedynie nieliczne samorzady decyduja sie na badania. Powoduje
to znaczaca nieznajomos¢ potrzeb 0séb z niepetnosprawnosciami na danym poziomie samorzadu,

a w nastepstwie trudnos¢ w formutowaniu priorytetéw polityki oraz drastyczne zwiekszenie
zagrozenia niedopasowania wykorzystywania funduszy publicznych do faktycznych potrzeb.

Mimo pewnych mozliwosci wnioskowania na podstawie obecnie prowadzonych badan w dalszym
ciagu stosunkowo niewiele badan (lub analiz dostepnych danych) jest ukierunkowanych na diagnoze
potrzeb 0séb z niepetnosprawnosciami oraz ,rozpoznawanie i likwidowanie barier, ktére napotykaja
osoby niepetnosprawne przy korzystaniu z ich praw”.

Stosunkowo negatywnie nalezy oceni¢ rozpowszechnienie informacji statystycznych oraz naukowych,
w zakresie ksztattowania i realizowania polityki stuzacej wykonywaniu KPON, jak réwniez dostepnosc
danych dla 0séb z niepetnosprawnosciami. Przyktadem moze by¢ ograniczone wykorzystywanie
danych z najwiekszego polskiego badania stricte w zakresie niepetnosprawnosci pt. ,0gdlnopolskie
badanie sytuacji, potrzeb i mozliwosci oséb niepetnosprawnych” (wspétfinansowane ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego) realizowanego w latach 2008-2010. Obszerne dane z badania
nie sg obecnie publicznie dostepne w formie umozliwiajacej fatwy i przejrzysty dostep w celu
ksztattowania polityk zmierzajacych do realizacji KPON.

Strony internetowe prezentujgce wyniki badan czesto nie spetniajg podstawowych wymogow
dostepnosci dla 0s6b z niepetnosprawnosciami (np. strona Banku Danych Lokalnych, na

ktérej prezentowane sg dane z NSP m.in. na poziomie powiatéw, obstugiwana przez Gtéwny
Urzad Statystyczny), co stanowi znaczng bariere dla petnej dostepnosci danych i udziatu oséb
z niepetnosprawnosciami w ksztattowaniu polityk.

Aktualna metodologia wiekszosci badan nie gwarantuje udziatu oséb z niepetnosprawnosciami

w procesie zbierania i analizowania danych. W tym kontekscie nalezy sie zastanowi¢ nad potrzeba
szerszej konsultacji prowadzonych badan, zbieranych danych i ich dostepnosci ze strong spoteczng
m.in. z organizacjami pozarzadowymi dziatajacymi na rzecz wsparcia oséb z niepetnosprawnosciami.

Ochrone danych osobowych w Polsce reguluje ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych, omawiajgca m.in. kwestie postepowania z danymi wrazliwymi, do ktorych nalezy
chocby kategoria stanu zdrowia. O ile znane sg sytuacje tamania praw oséb z niepetnosprawnosciami
zwigzane ze zbieraniem i przetwarzaniem danych osobowych (np. w ramach zatrudnienia), o tyle
trudno jest wnioskowac o ich systemowym charakterze.

Artykut 32 - Wspétpraca miedzynarodowa

179.

W 2000 r. Polska przyjeta Deklaracje Milenijna. Analiza dotychczasowej polityki panstwa
i programow majacych na celu realizacje Milenijnych Celéw Rozwoju wskazuje, ze uwzglednienie
praw 0sob z niepetnosprawnosciami jest niedostateczne. Brak informacji o prawach oséb
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z niepetnosprawnosciami w dokumentach dotyczacych realizacji Deklaracji Milenijnych Celéw
Rozwoju (ang. Call for Action Declaration).**

Realizacje wspétpracy o charakterze miedzynarodowym w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego w okresie 2007-2013 nalezy uznac za niedostateczna. Nie wypracowano bowiem
skutecznych mechanizmoéw budowania wspétpracy miedzynarodowej. Analiza dotychczasowych
projektéw wskazuje, ze tylko nieliczne podmioty, gtdwnie organizacje pozarzadowe, podjety sie
realizacji dziatan w kierunku wypracowania efektéw na poziomie wspotpracy miedzynarodowej.*®
Nalezy podkresli¢, ze wiele projektéw miedzynarodowych nie przyniosto wigczenia w gtéwny nurt
polityki spoteczne;j.

W zakresie wymiany i udostepniania informacji oraz doswiadczenh na polu miedzynarodowym

i najlepszych praktyk mozna zauwazy¢ niedostateczng ilos¢ dziatan. Przedstawiciele Rzadu RP
uczestnicza w dziataniach Swiatowej Organizacji Zdrowia, Europejskiego Forum Niepetnosprawnosci
czy Rehabilitation International ®® Brak implementacji na grunt polityki spotecznej w kraju,

a przede wszystkim nie ma dostepu do danych w tym zakresie i szerszego wiaczenia organizacji
pozarzadowych. Ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb

z niepetnosprawnosciami nie zawiera zapisu o wspotpracy miedzynarodowej. Nalezy podkresli¢, ze
wspotpraca miedzynarodowa nie jest celem samym w sobie.

Brak dziatan majacych na celu umozliwienie realizacji programéw i projektéw na polu
miedzynarodowym skierowanych tylko do oséb z niepetnosprawnosciami oraz zagwarantowania
jakiegokolwiek budzetu w celu ich realizacji. Nie ma takze dziatan afirmatywnych majacych na celu
wiaczenie najbardziej zagrozonych grup sposréd oséb z niepetnosprawnosciami, takich jak kobiety,
dzieci, osoby z niepetnosprawnosciag psychiczna itp.

Utatwienie wspodtpracy w zakresie badan i dostepu do wiedzy naukowo-technicznej rowniez jest
niedostateczne. Realizacja przez Polske Deklaracji Bolonskiej w konsekwencji utatwita budowanie
wspotpracy miedzynarodowej ale ograniczyto sie to jedynie do sektora akademickiego. Nieliczne
uczestnictwo studentow, doktorantéw i kadry akademickiej z niepetnosprawnosciami w Programie
Erasmus pokazato, ze nalezy uwzgledni¢ kwestie niepetnosprawnosci. Jednak, jak pokazuja
dotychczasowe doswiadczenia mtodych naukowcéw z niepetnosprawnosciami, uczestnictwo poza
programem Erasmus jest bardzo ograniczone. Nie ma mozliwosci dofinansowania specjalnych potrzeb
mitodego naukowca z niepetnosprawnosciami, jak np. asystent osoby niewidomej podczas badan
terenowych czy ttumacz jezyka migowego.”” Programy Leonardo da Vinci, Grundtvig i Mtodziez
przyczynity sie do realizacji punktu ,b” art. 32 Konwengcji. Nie ma mechanizméw umozliwiajacych
skorzystanie ze srodkéw przeznaczonych na realizacje badan na poziomie miedzynarodowym
przez organizacje pozarzagdowe. Bazy danych zawierajace organizacje pozarzadowe zainteresowane
wspotpracg miedzynarodowa sg nieliczne i czesto nieaktualne. Najwieksza jednak bolgczka jest
brak oséb z niepetnosprawnosciami w komisjach, komitetach zajmujacych sie projektowaniem,
opracowywaniem i ocenianiem programow i projektow o charakterze miedzynarodowym.

Artykut 33 - Wdrazanie i monitorowanie na szczeblu krajowym
184. Wdrazanie w Polsce postanowien zawartych w KPON nalezy rozpatrywac na bardzo wielu ptaszczyznach

i trudno wskazac generalng ocene dotyczaca tego procesu. Mozna raczej mowi¢ o wdrazaniu
poszczegdlnych artykutéw czy wrecz fragmentéw rozwigzan wskazywanych w tych artykutach. Jako
mechanizm koordynujacy wdrazanie KPON wskazany zostat Minister Pracy i Polityki Spotecznej, a w jego
imieniu Petnomocnik Rzadu ds. Oséb Niepetnosprawnych. Minister powotat tez zespét ds. wykonywania
postanowien Konwencji. W sktad zespotu weszli przedstawiciele poszczegdlnych resortéw i instytugji

a na spotkania zespotu zapraszane sg osoby z niepetnosprawnosciami, przedstawiciele organizaciji
pozarzadowych i inni zainteresowani. Spotkania zespotu sg — w miare potrzeb — ttumaczone na polski jezyk
migowy. Zespot pracuje wg ustalonego planu a takze reaguje na zagadnienia pojawiajace sie na biezaco.
To co wptywa negatywnie na funkcjonowanie zespotu a szerzej na wdrazanie Konwengji to usytuowanie
Petnomocnika Rzagdu w Ministerstwie Pracy i Polityki Spotecznej, a nie w Kancelarii Premiera. Efektem tego
jest postrzeganie spraw osob z niepetnosprawnosciami tylko na poziomie polityki spotecznej. Oczywiscie
jest to szerszy problem ogoélnej tendencji ujmowania poszczegoélnych zagadnien w perspektywie
Jresortowej”. A wdrazanie postanowiert KPON zdecydowanie nie ma takiego charakteru i wymaga

bardzo szerokiej wspotpracy zaréwno na poziomie rzagdowym jak i samorzagdowym. W ogélnej ocenie
nalezy stwierdzi¢, ze gtéwne zatozenia Konwendji nie sa w Polsce wdrozone. Brakuje tez — a przynajmniej
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nie jest znany publiczne — plan wdrazania postanowier Konwenciji. Nie jest ona zoperacjonalizowana -
brakuje powszechnie znanych wskaznikéw, ,kamieni milowych” i planéw operacyjnych. Wzmocnienie
roli Pelnomocnika Rzadu i tym samym nadanie wdrazaniu Konwencji wiekszej wagi powinno stac sie
najwazniejszym zadaniem Polski na kolejne lata.

Rzecznik Praw Obywatelskich jest niezaleznym organem monitorujagcym wdrazanie KPON. Nalezy
podkresli¢ bardzo wysoki priorytet jaki prof. Irena Lipowicz nadaje w swoich dziataniach sprawom
dotyczacym wdrazania KPON i szerzej — poszanowaniu praw 0sob z niepetnosprawnosciami. Rzecznik
powotata Komisje Ekspertéw ds. 0séb z niepetnosprawnosciami, publikuje newsletter dotyczacy
wdrazania KPON, podejmuje szereg interwencji dotyczacych poszczegdlnych artykutdéw (niestety
skutecznos¢ tych interwengji jest r6zna ale trudno dopatrywac sie tu braku zaangazowania RPO),
publikuje takze szersze opracowania dotyczace KPON i jej poszczegdlnych artykutéw.

Najwieksze braki we wdrazaniu Konwencji w Polsce majg miejsce na poziomie samorzadéw. O ile
mozna zauwazy¢ zmiany na poziomie ustawodawstwa i np. przy projektowaniu wdrazania funduszy
europejskich w Polsce, to wiekszos¢ samorzadow nie tylko nie wdraza Swiadomie postanowien
Konwencji ale nawet nie zna tego aktu prawnego.

Wdrazanie KPON w Polsce ma szanse przyspieszy¢ znacznie dzieki przyjeciu przez Rzad i Komisje
Europejska Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj, w ktdrym uwzgledniony zostat
priorytet inwestycyjny dotyczacy wdrazania Konwencji. Chociaz sam dokument przyjety zostat
juz po okresie sprawozdawczym, ktérego dotyczy raport to prace nad nim toczyty sie w okresie
raportowania. W prace te zaangazowane byty organizacje pozarzagdowe dziatajace na rzecz oséb

z niepetnosprawnosciami. Szczegdlne uwzglednienie kwestii 0séb z niepetnosprawnosciami w PO
WER zostato uwzglednione z inicjatywy organizacji pozarzadowych — w przysztosci bedzie mozna
uznac, ze Konwencja zostata skutecznie wdrozona w Polsce jesli inicjatywa wtasciwego ujmowania
spraw osob z niepetnosprawnosciami bedzie lezata po stronie rzadu i samorzadodw.

Jako ilustracja na czym polega problem z wdrazaniem w Polsce postanowiert KPON oraz jak bardzo
niezbedna jest zmiana sposobu myslenia o zasadach okreslonych w Konwencji moze stuzy¢ kwestia
publikacji tekstu Konwencji w formacie dostepnym. Akty prawne publikowane sg m.in. w Internetowym
Systemie Aktow Prawnych. Tekst Konwencji opublikowany jest tam w formacie uniemozliwiajgcym
zapoznanie sie z jej trescig. Zdaniem odpowiedzialnych za to instytugji nie istnieje prawna mozliwos¢
zmienienia tego stanu rzeczy. A wydaje sie, ze mozliwos¢ ta jest bardzo prosta i mozliwa niemal od reki.
Nalezy tak zmieni¢ przepisy, zeby wszystkie akty prawne publikowac w dostepnych formatach. Ma to
zagwarantowac rozporzadzenie o Krajowych Ramach Interoperacyjnosci, ktére wejdzie w zycie w 2015
roku. Jednak nawet w tym dokumencie nie przewidziano zadnych sankgji za uniemozliwienie samym
osobom z niepetnosprawnosciami zapoznania sie z trescig Konwencji w jej oficjalnej formie. Z drugiej
strony RPO publikuje nie tylko dostepny tekst Konwengdji ale takze jej ttumaczenie na tekst fatwy do
czytania przygotowane przez jedna z organizacji pozarzagdowych i film w polskim jezyku migowym
zawierajagcy omoéwienie podstawowych zasad wynikajacych z Konwencji. Co warte podkreslenia film ten
zostat sfinansowany ze srodkéw pochodzacych z Europejskiego Funduszu Spotecznego ale stato sie to
niejako ,przy okazji” gtdwnego celu wydatkowania tych srodkéw. Okazuje sie wiec, ze jest mozliwe np.
zapoznanie 0séb z réznymi niepetnosprawnosciami z zasadami okreslonymi w KPON ale czesto brakuje
wihasciwych dziatan po stronie wtadzy wykonawcze;j.

W 2012 roku zostata zrealizowana kampania spoteczna poswiecona ratyfikacji KPON. Kampania ta byta
realizowana przez organizacje pozarzadowag i finansowana ze srodkéw publicznych pochodzacych

z PFRON. Kampania z jednej strony postugiwata sie nowoczesnymi srodkami przekazu — ,murale”

i stata sie przyczynkiem do publicznej dyskusji o prawach oséb z niepetnosprawnosciami ale z drugiej
operowata jedynie wizerunkiem oséb na woézkach inwalidzkich, a materiaty wideo opracowane

w kampanii pozbawione byty napiséw i ttumacza jezyka migowego.

Zaréwno Rzad jak i RPO prowadezili szerokie konsultacje sprawozdan z wdrazania KPON. Warto
podkresli¢, ze RPO zlecit przettumaczenie sprawozdania na polski jezyk migowy zeby utatwi¢ zapoznanie
sie z nim osobom gtuchym. Poza tym zorganizowat szereg spotkan i konsultacje drogg elektroniczna. Na
obecnym etapie trudno oceni¢, ktére z uwag zostaty w procesie konsultacji uwzglednione. W przypadku
sprawozdania rzadu nalezy stwierdzi¢, ze wiekszos¢ uwag zgtoszonych w ramach konsultacji (przede
wszystkim przez kilkunastu przedstawicieli NGO dziatajacych na rzecz oséb niepetnosprawnych oraz
rownosciowych) nie zostata uwzgledniona w sprawozdaniu przekazanym do ONZ.
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Ratyfikowanie Protokotu Fakultatywnego.
Likwidacja zakazu matzenstw wobec 0s6b z niepetnosprawnosciami.
Zmiana systemu ubezwtasnowolnienia na system wspieranego podejmowania decyzji.

Wypracowanie wspélnie ze srodowiskiem strategii polityki spotecznej wobec oséb
z niepetnosprawnosciami (celdw, obszaréw, instrumentow i kryteriow wsparcia itd.),
w tym mapy drogowej wdrazania Konwengji.

Zmiana definicji niepetnosprawnosci oraz dostosowanie systemu orzecznictwa
(w tym do opracowanej strategii i Konwencji), jak i jego ujednolicenie.

Przeniesienie Petnomocnika Rzagdu ds. Oséb Niepetnosprawnych do Kancelarii
Premiera. Uczynienie go odpowiedzialnym horyzontalnie za polityka spoteczng wobec
0s0b z niepetnosprawnosciami i koordynujacym wszystkie osrodki decyzyjne.

Oparcie prawodawstwa o zasady godnosci, autonomii i niezaleznego zycia.

Wspieranie aktywnosci oséb z niepetnosprawnosciami zamiast biernosci.
Zwiekszenie udziatu Swiadczen i ustug o charakterze kompensacyjnym,
aktywizacyjnym i wtgczajacym.

Indywidualizacja wsparcia.

Deinstytucjonalizacja — przejscie od wsparcia w duzych instytucjach do wsparcia
w Srodowisku lokalnym.

Zdecydowane rozszerzenie oferty ustug publicznych.

Wzmocnienie wsparcia Panstwa dla rodzin oséb z niepetnosprawnosciami.
Preferowanie otwartego rynku pracy.

Preferowanie i promowanie edukacji wtgczajacej.

Wiaczenie srodowiska 0s6b z niepetnosprawnosciami w procesy ksztattowania
polityki publicznej i stanowienia prawa, w tym zapewnienie odpowiedniego udziatu
w ciatach decyzyjnych.

Uchwalenie ustawy antydyskryminacyjnej zapewniajgcej osobom
z niepetnosprawnosciami kompleksowgq ochrone.

Ciggte prowadzenie szkolen podnoszacych wiedze na temat niepetnosprawnosci
pracownikow podmiotow realizujacych zadania publiczne.

Likwidacja aborcji eugeniczne;j.
Usuniecie btedéw w ttumaczeniu Konwengji.
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Organizacja systemoéw orzecznictwa lekarskiego ZUS dla celéw rentowych oraz orzekania
o niepetnosprawnosci — informacje kontroli Najwyzszej Izby Kontroli KPS-4101-02-00/2012.

K. Kurowski, Wolnosci i prawa cztowieka i obywatela z perspektywy oséb z niepetnosprawnosciami,
wyd. BRPO, Warszawa 2014, s. 28-30.

Przepisy ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy w rozdziale lla ,Rowne traktowanie

w zatrudnieniu” zakazujg dyskryminacji m in. ze wzgledu na niepetnosprawnos¢, wprowadzajg definicje
dyskryminacji bezposredniej, posredniej, molestowania, molestowania seksualnego, zachecania do
dyskryminacji oraz wyjatki od niej.

Ustawa wprowadza jednak taki zakaz w odniesieniu do rasy, pochodzenia etnicznego i narodowosci.

Badania wskazujg na przekonanie sedziéw o tym, ze to zachowania oséb nalezacych do grup
mniejszosciowych sg przyczyna dyskryminacji oraz ze osoby nalezace do mniejszosci narodowych,
etnicznych, rasowych czy np. osoby z niepetnosprawnosciami nie sa w Polsce narazone na dyskryminacje.
K. Bogatko, M. Wieczorek (red.), Prawo antydyskryminacyjne w praktyce polskich sgdéw powszechnych.
Raport z monitoringu, Polskie Towarzystwo Prawa Antydyskryminacyjnego, Warszawa 2012.

Badanie aktywnosci ekonomicznej ludnosci, Gtéwny Urzad Statystyczny.

Raport Grupy Edukatoréw Seksualnych Ponton, 2014 r. (préba badawcza 2251 kobiet w tym 8,5% kobiet
z niepetnosprawnosciami).

Patrz: http://brpd.gov.pl/
Patrz: Sprawozdanie Rzecznika Praw Dziecka za 2013 r. s. 7.

Patrz: spis zagadnien poruszanych przez RPD w latach 2008-2011: http://brpd.gov.pl/sites/default/files/
rpd_stare/wystapienia/uwagi_o_przestrzeganiu_praw_dzieci_niepelnosp rawnych.pdf

Patrz: http://brpd.gov.pl/konwencja-o-prawach-dziecka

Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie (Dz. U. 2005 nr 180, poz. 1493).
Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. — Prawo budowlane (Dz. U. 1994 nr 89, poz. 414).

Ustawa z dnia 16 grudnia 2010 r. o publicznym transporcie zbiorowym (Dz. U. 2011 nr 5, poz. 13).

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 12 kwietnia 2012 r. w sprawie Krajowych Ram Interoperacyjnosci,
minimalnych wymagan dla rejestréw publicznych i wymiany informacji w postaci elektronicznej oraz
minimalnych wymagan dla systeméw teleinformatycznych.

Tekst zrédtowy specyfikacji: http://w3.org/tr/wcag20. Polska wersja jezykowa: http://fdc.org.pl/wcag2/

Rozporzadzenie Ministra Administracji i Cyfryzacji z dnia 26 marca 2014 r. w sprawie szczegétowych
wymagan dotyczacych swiadczenia udogodnien dla oséb z niepetnosprawnosciami przez dostawcow
publicznie dostepnych ustug telefonicznych.

Ustawa z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach
przerywania cigzy (Dz. U. 1993 nr 17 poz. 78 z p6zn. zm.).

Informacja uzyskana z Fundacji PRO.

M. Zima-Parjaszewska, Artykut 12 Konwencji o prawach oséb z niepetnosprawnosciami
a ubezwlasnowolnienie w Polsce, (w:) Studia Prawnicze 2013/2 (194), s. 79-102.

Ewidencja spraw o ubezwifasnowolnienie w latach 2004-2012, Ministerstwo Sprawiedliwosci.

Np. http://www.psouu.org.pl/aktualno%C5%9Bci/stanowisko-psouu-w-sprawie-projektu-
Za%C5%820%C5%BCe%C5%84-projektu-ustawy

P. Polanski, Prawo do sadu. http://www.gazetaprawna.pl/encyklopedia/prawo/hasla/336996,prawo_do_
sadu.html, Dostep 11 grudnia 2014 .

Podstawa prawna: Art. 6 ust. 1 Konwencji z dnia 4 listopada 1950 r. o ochronie praw cztowieka

i podstawowych wolnosci (Dz. U. z 1993 nr 61, poz. 284 z p6zn. zm.), Art. 45, 77 i 78 Konstytucji
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. nr 78, poz. 483 z p6zn. zm.), Art.13 Konwengji
z dnia 13 grudnia 2006 r. o prawach 0s6b z niepetnosprawnosciami (Dz. U. 2012 poz. 1169).

United Nations Human Rights. Human Rights Bodies > CPRD. Dostep: 16 grudnia 2014 r. http://tbinternet.
ohchr.org/_layouts/treatybodyexternal/TBSearch.aspx?Lang=en&IreatylD=4&DoclypeCategorylD=6

38



% Portal Orzeczen NaszaWokanda.pl — wyszukiwarka orzeczen sagdowych, http://www.naszawokanda.pl/
Dostep: 16 grudnia 2014 r.

2 Art. 61 § 1 pkt 4 ustawy z dnia 27 lipca 2001 roku Prawo o ustroju sadéw powszechnych (Dz. U. 2013
poz. 427 z pézn. zm., art. 14 ust 1 pkt 4 ustawy z dnia 20 czerwca 1985 roku Prawo o prokuraturze,
(Dz. U. 2011, nr 270, poz. 1599 z pbézn. zm.).
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(Dz. U. 2011, nr 231, poz. 1376 z pézn. zm.).

2 Art. 4b ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 26 maja 1982 roku Prawo o adwokaturze, (Dz. U. 2014 poz. 635 z pézn. zm.).
0 Art. 16 § 1 pkt 2 ustawy z dnia 14 lutego 1991 roku Prawo o notariacie (Dz. U. 2014 r, poz. 164, z p6zn. zm.).
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(Dz. U. 2011, nr127, poz. 721 z pézn. zm.).

32 Ustawa z 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. 1998,
nr 162, poz. 1118 z p6zA. zm.).

3 Tamze, art. 13 ust. 4.

* Najwazniejsze wyzwania po ratyfikacji przez Polske Konwencji o prawach oséb z niepetnosprawnosciami,
Praca zbiorowa — monografia, Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, Warszawa 2015.

3 Tamze, s. 88.

3¢ Gazeta Prawna. UE: na walce z dyskryminacja zyskaja osoby z niepetnosprawnosciami i seniorzy*.
Dostep: 17 grudnia 2014 r.

7 Wiezienna stuzba zdrowia — Obecny stan dyskusji i kierunki reform. Praca zbiorowa. http://www.hfhrpol.
waw.pl/zdrowiewwiezieniu/images/stories/file/OpiekaZdrowotna.pdf, Dostep: 13 grudnia 2014 r.

38 Tamze, s. 8.

39 Zostato to potwierdzone w badaniach przeprowadzonych przez K. Kurowskiego. Oméwienie ich
wynikoéw w: K. Kurowski, Przestrzeganie wolnosci i praw cztowieka i obywatela w domach pomocy
spotecznej, ,Niepetnosprawnos¢ — zagadnienia, problemy, rozwigzania” 11/2014 (11), s. 168-174;

K. Kurowski, Wolnosci i prawa cztowieka i obywatela z perspektywy 0séb z niepetnosprawnosciami,
wyd. Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, Warszawa 2014, s. 141-144.

40 B. Redziak, Miedzy wolnoscig a bezpieczenstwem, http://www.niepelnosprawni.pl/ledge/x/91557

41 Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. 2009 nr 52, poz. 417).
42 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. 1997 nr 88, poz. 553).

4 Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny (Dz. U. 1964 nr 16, poz. 93).

4 Ustawa z dnia 9 kwietnia 2010 r. o Stuzbie Wieziennej (Dz. U. 2010 nr 79, poz. 523).

# Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. 1997 nr 88 poz. 553).

6 Kurowski K., ,Wolnosci i prawa cztowieka i obywatela z perspektywy oséb z niepetnosprawnosciami”,
Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, 2014, s. 69-71.

4 Ustawa z 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych srodkach komunikowania sie (Dz. U. 2011 nr 209,
poz. 1243).

48 Dz. U. 2012 poz. 1445 z dnia 16 listopada 2012 r.

%9 Rozporzadzenie Rady Ministrow w sprawie Krajowych Ram Interoperacyjnosci minimalnych wymagan
dla rejestrow publicznych i wymiany informacji w postaci elektronicznej oraz minimalnych wymagan dla
systemoéw teleinformatycznych (Dz. U. 2012 poz. 526).

>% Web Content Accessibility Guidelines (WCAG) 2.0, http://w3.org/tr/wcag20

>1 Kurowski K., wolnosci i prawa cztowieka i obywatela z perspektywy oséb z niepetnosprawnosciami,
Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, 2014 r.

>2 Ustawa z dnia 19 sierpnia 2011 r. 0 jezyku migowym i innych srodkach komunikowania sie (Dz. U. 2011
nr 209, poz. 1243).

>3 Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych. (Dz. U. 1997 nr 133 poz. 883).
>4 Art. 18 Konstytucji RP (Dz. U. 1997 nr 78, poz. 483).



>> Ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekunczy (Dz. U. 2012, poz. 788 z pézn. zm.).
¢ Art. 12 § 1 Kodeks rodzinny i opiekuriczy (Dz. U. 2012, poz. 788 z p6zn. zm.).

7 Sygnatura akt lll Nsm 615/13, wyrok sagdu w Gnieznie z 30 stycznia 2014 r. w sprawie o pozbawienie
wiadzy rodzicielskiej.

8 http://www.niepelnosprawni.gov.pl/niepelnosprawnosc-w-liczbach-/edukacja
9 Ustawa z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. 2004 nr 256, poz. 2572 z p6zn. zm.).
€0 Ustawa z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. 2005 nr 164, poz. 1365 z p6zn. zm.).

¢ Patrz np. strony dwéch projektéw poswieconych wspieraniu rodzicow dzieci z niepetnosprawnosciami:
www.wszystkojasne.waw.pl oraz www.pomocdlarodzicow.pl

62 Biuletyn Rzecznika Praw Obywatelskich, 2012 r. Rdwne szanse w dostepie do edukacji oséb
z niepetnosprawnosciami. Analiza i zalecenia. Warszawa: Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich,
Warszawa, 2012.

Ksztatcenie ucznidow z niepetnosprawnosciami o specjalnych potrzebach edukacyjnych, http://www.nik.
gov.pl/plik/id,4585,vp,5892.pdf

Wiaczajacy system edukacji i rynku pracy — rekomendacje dla polityki publicznej — badanie realizowane
przez Zesp6t Edukacji i Rynku Pracy. Szczegéty: https://wserp.ibe.edu.pl/

65 Zarzadzenie Nr 3/2014/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 23 stycznia 2014 r.
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¢ Ustawa z dnia 3 grudnia 2010 r. o wdrozeniu niektérych przepiséw Unii Europejskiej w zakresie rownego

traktowania (Dz. U. 2010 nr 254 poz. 1700).
¢ Dz. U. 2011 nr 127, poz. 721 z p6ézn. zm.

¢ Petnomocnik Rzadu ds. Os6b Niepetnosprawnych zadeklarowat rozszerzenie katalogu zadan, ktére

moga by¢ zlecane organizacjom pozarzadowym.
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wyzwania po ratyfikacji przez Polske Konwencji ONZ o Prawach Oséb Niepetnosprawnych. Analiza i zalecenia,
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NBP na dzien 27 lutego 2015 .
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marca 2014 r., http://www.mpips.gov.pl/aktualnosci-wszystkie/art,5530,6634,wsparcie-dla-osob-
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82 B. Gaciarz, P. Kubicki, S. Rudnicki, System instytucjonalnego wsparcia oséb niepetnosprawnych w Polsce
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petne i rbwne korzystanie
ze wszystkich praw cztowieka i wolnosci.
Korzystanie z tych praw ma by¢ takie samo
dla wszystkich obywateli.

Ttumaczenie Konwengji na
jezyk polski jest Zle zrobione.
Moze sie okaza¢, ze osoby

Z niepetnosprawnoscia
psychiczna nie beda mogty
przez to korzysta¢ z Konwengji.
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KONWENCJA ONZ
O PRAWACH OSOB Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

Orzekanie w Polsce skupia
sie na tym, czego osoby

z niepetnosprawnosciami
nie moga zrobic. Natomiast
w Konwengcji wskazuje

sie na bariery, ktére
utrudniajg zycie osobom

Z niepetnosprawnosciami.

W polskim prawie nie

ma jednej definicji
niepetnosprawnosci.

W Polsce jest tez wiele
systemow orzekania

o niepetnosprawnosci. To
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razem powoduje, ze osoby
Z niepetnosprawnosciami
maja wiele probleméw z otrzymaniem
wiasciwego wsparcia.

Osoby, ktére nie méwia
a porozumiewaja sie
innymi metodami, nie
moga samodzielnie
zafatwiac swoich spraw
w urzedach. Nie pozwala
na to polskie prawo.

W polskim prawie nic nie

mowi sie o projektowaniu
uniwersalnym. To projektowanie
umozliwia petne korzystanie

z catego otoczenia wszystkim

- osobom z réznymi
niepetnosprawnosciami,
osobom starszym, matkom z matymi dzie¢mi.
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Tekst tatwy do czytania i zrozumienia

Polskie wtadze w matym
stopniu konsultujg z osobami
z niepetnosprawnosciami

i z ich organizacjami prawo,
ktore ich dotyczy.

W Polsce nie sg realizowane
szkolenia dla réznych grup
z zakresu nowoczesnego
podejscia do niepetnosprawnosci.

Artykut 5 - Rownos¢
i niedyskryminacja

Prawo antydyskryminacyjne
w Polsce i stosowanie go

w praktyce nie zapewniaja
ochrony przed dyskryminacja K
0s0b z niepetnosprawnosciami.
Skutecznie mozna chroni¢ sie

jedynie przed dyskryminacja
w pracy.

Rzecznik Praw Obywatelskich
jest tym urzedem, ktory
zajmuje sie w Polsce réwnym
traktowaniem. Ale moze on
pomagac tylko wtedy, gdy
osoba jest dyskryminowana

przez publiczng instytucje.
Nie moze pomoc osobie

z niepetnosprawnosciami, kiedy jest
dyskryminowana przez inng osobe
lub przez prywatna firme.

Bardzo mato oséb w Polsce
zna przepisy dotyczace
dyskryminacji.

Bardzo trudno jest

znalez¢ bezptatng

pomoc prawnika.

Od wielu lat obowigzuje

w Polsce prawo, ktére
dyskryminuje osoby ze wzgledu
na niepetnosprawnosc.
Przyktadem dyskryminagiji

jest zakaz zawierania
matzenstw przez osoby

1N

>

z niepetnosprawnoscia intelektualng
lub psychiczna.

Dyskryminowane sg osoby
ubezwtasnowolnione. Na przykfad, nie moga
one gtosowa¢ w wyborach. Nie moga by¢
Swiadkiem w sadzie.



Artykut 6 - Kobiety i na niepetnosprawnosc.

. 2 0 . Problemy te dotycza na
z niepetnosprawnosciami stz et

W Polsce zyje wiecej kobiet - sie czy dostepnosci do

Z niepetnosprawnosciami niz opieki zdrowotnej, do
mezczyzn. Wiekszos¢ kobiet nauki, informacji i do wielu
z.niepe’mpsprgwnoéciam.i n Pt \“ A n. innych spraw.

nie pracuje. Nie ma dla nich ﬁ_\‘& VA Wszystkie dzieci w Polsce,
ofert pracy i szkolen. Jezeli | ) Il " 5 ol aued

pracuja, to zarabiajg mniej niz
mezczyzni na takich samych
stanowiskach pracy.

Kobiety

Z niepetnosprawnosciami sg
dyskryminowane w dostepie
do opieki zdrowotnej

i edukacji seksualnej. Brakuje
informacji medycznej,
dopasowanej do potrzeb kobiet
z niepetnosprawnosciami.

Z niepetnosprawnosciami
traktowane sg jako
niesamodzielne i wymagajace
tylko opieki. Dzieci zazwyczaj
nie sg stuchane, ani przez
rodzicow, ani przez przedstawicieli roznych instytudji.

Rodzice nie majg dobrej
pomocy od panstwa

w wychowywaniu dziecka

Z niepetnosprawnoscia. Rodzice
najczesciej sami muszg dbac
Gabinety lekarskie, zwtaszcza ginekologiczne nie s o wiasciwa terapie, nauke
przystosowane dla kobiet z niepetnosprawnosciami. i opieke nad dzieckiem. Czesto

Personel szpitali i przychodni sg tym bardzo zmeczeni.
nie jest przygotowany
do przyjmowania oséb

Artykut 8 - Podnoszenie

z mepe’mosprawno;aam. éwiadomoéci
Dlatego czesto kobiety ,. B ]
Z niepetnosprawnosciami Swiadomos¢ spoteczenstwa
w Polsce na temat KAMPANIA NA TEMAT

trafiaja do lekarza, kiedy sg juz
bardzo chore.

Kobiety

z niepetnosprawnosciami
duzo czesciej niz kobiety
petnosprawne ulegaja

NIEPELNOSPRAWNOSCI

niepetnosprawnosci jest
coraz wieksza, ale nadal a N a
niedostateczna. Panstwo =M O o e
nie organizuje kampanii, i " nm
zeby ludzie wiecej wiedzieli
przemocy - psychicznej ;’ o.nie.pe’mosprawnos'ci. Przgkazuje czasem
fizycznej, seksualnej ! U K plenlnge d,l"?‘ stowarzyszen i fundacji, za ktore
: ekononr;icznej. one robig rézne kampanie.

Chociaz w programach
szkolnych jest zapisany
temat niepetnosprawnosci,
dzieci w przedszkolach

Najtrudniej zyje sie w Polsce kobietom
z niepetnosprawnosciami, ktére mieszkaja na wsi.

Artykut 7 Dzieci i szkotach bardzo rzadko
z niepetnosprawnosciami ucza sie o tym. Na studiach,
temat jest zazwyczaj
Prawo polskie zapewnia I2) a omawiany w sposob nienowoczesny.

Studenci nie uczg sie o réznorodnosci
i 0 prawach os6b z niepetnosprawnosciami.

W telewizji, radiu,
gazetach najczesciej mowi
sie 0 tworczosci osob

nie maja takich umiejetnosci
albo nie chca zajmowac

ochrone praw dziecka, jednak
w praktyce to rodzina musi ;
dbac o te prawa. Kiedy rodzice I I i

sie dzieckiem, te prawa z niepetnosprawnosciami.

moga by¢ znacznie ograniczone. Albo moéwi sie, kiedy osoba

Jednocze$nie problemy jakie majg wszystkie z niepetnosprawnoscia dokona

osoby z niepetnosprawnosciami, moga jakiegos niezwyktego czynu. —
powodowa¢ podwéjne wykluczenie. N!e po,ka;u;e sie ich jako dobrych pracownikow.
Podwajne, bo ze wzgledu na niepetnoletnos¢ Nie méwi sig o ich prawach.



Artykut 9 — Dostepnos¢

Prawo budowlane w Polsce
moéwi o tym, zeby budowac
budynki publiczne w sposob
dostepny dla osob poruszajacych
sie na wozkach. Jednak wiele
budynkow jest niedostepnych

i nikt nie ponosi za to kary.

Nie ma w Polsce

przepiséw nakazujacych
przedsiebiorstwom
transportowym kupowania
autobusow lub tramwajow
niskopodtogowych. Jednak

w wielu miastach jezdzi duzo
takich autobuséw. Autobusy jezdzace pomiedzy
miastami sg zazwyczaj niedostepne dla oséb

z niepetnosprawnoscia ruchu.

Nowe prawo polskie méwi, ze
strony internetowe urzedow
powinna méc przeczytac kazda
osoba z niepetnosprawnoscia
wzroku. Jednak nie wszystkie
jeszcze strony sg dla nich

dostepne. Urzedy powinny
zrobi¢ to jak najszybciej. Firmy telefoniczne tez
beda musiaty dostosowac swoje ustugi dla osob
Z niepetnosprawnosciami.

Studenci réznych kierunkéw
nie sg uczeni o dostepnosci

i 0 projektowaniu
uniwersalnym. Istniejace
prawo o dostepnosci nie jest
przestrzegane, poniewaz nikt
nie kontroluje jego wykonania.
Nikt nie naktada kar pienieznych.

Artykut 10 - Prawo do zycia

W Polsce obowiazuje prawo n
- Ustawa o planowaniu &
rodziny, ktore zezwala na
przerywanie ciazy, jesli
moze urodzi¢ sie dziecko
chore lub uposledzone.

Jednoczesnie, ustawa nie
okresla szczegdtowo co znacza zapisane pojecia.
Nie okresla tez, kiedy opisane w ustawie warunki

W przypadku podejrzenia

0 wystapieniu u ptodu
niepetnosprawnosci, usuniecia
cigzy mozna dokonac

o wiele pézniej niz w innych
przypadkach.

zostaja spetnione.
20 0
Tl
]
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Nalezy uznac, ze obecna

ustawa o planowaniu o, USTAWA O
. . . ] wesnosmamr PLANOWANIU

rodziny jest niezgodna f\ RODZINY

z Konwencjg o prawach os6b ’ L x/

Z niepetnosprawnosciami. B AN

Artykut 11 - Sytuacje zagrozenia
i sytuacje wymagajace pomocy
humanitarnej

W Polsce istnieje system
powiadamiania ratunkowego
112. Skontaktowanie sie

z centrum ratunkowym

jest mozliwe tylko w formie
gtosowej. Centra ratunkowe
nie przyjmujg sms-6w. Dlatego
osoby niemdéwiace i niestyszace nie moga z niego
skorzysta¢ w razie zagrozenia.

W razie kleski zywiotowej, na
przyktad powodzi, strazacy ? ﬂ\
nie potrafig porozumiec sie (%)

z osobami nieméwigcymi. Nikt
ich tego nie uczy. Na szczescie
coraz wiecej Strazy Pozarnych
zatrudnia ratownikow
medycznych. Ratownicy medyczni znajg procedury
postepowania z osobami z niepetnosprawnosciami.

Trudno jest ocenic jak panstwo
jest przygotowane do sytuacji
wymagajacej pomocy
humanitarnej. Podczas duzych
ewakuacji mieszkancéw

miast, odpowiednie stuzby
dobrze dbajg o osoby

z niepetnosprawnosciami. Nalezy w zwigzku

z tym sadzi¢, ze takie dziatania beda prawidtowo
przeprowadzone.

W przypadku zgrozenia
panstwa, czyli na czas
wojny, wojsko i policja sg
dobrze przygotowane

aby chronic osoby

Z niepetnosprawnosciami.
Tak samo jak podczas klesk
zywiotowych i katastrof.

Artykut 12 - Ré6wnosé wobec prawa

Polska zle przettumaczyta KONWENCJA ONZ
Konwencje ONZ O PRAWACH 0SOB Z

. NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI
o prawach osob
Z niepetnosprawnosciami. :

KONWENCJA ONZ ﬁ
O PRAWACH OS0B Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

W polskim tekscie Konwencji
jest zapisane prawo do




zdolnosci prawnej, a powinno by¢ prawo do
zdolnosci do czynnosci prawnych.

Zdolno$¢ prawna oznacza, ze
kazdy ma prawa. Zdolnos¢
do czynnosci prawnych
oznacza, ze kazdy ma prawa
i moze z nich korzystac, czyli
decydowac o swoim zyciu.
Niektére osoby potrzebuja

w tym pomocy, ale nie mozna im zabiera¢ praw.
Polska tak przettumaczyta artykut 12 Konwendji,
zeby mozna byto ubezwtasnowolnia¢ osoby

Z niepetnosprawnosciami.

W polskim prawie jest
ubezwtasnowolnienie
czesciowe i catkowite.

Sady prawie zawsze
ubezwtasnowolniaja
catkowicie. A wtedy osoby

Z niepetnosprawnosciami nie
majq zadnych praw i decyduje za nich opiekun
prawny. Zeby osoby z niepetnosprawnosciami
mogty korzystac z wszystkich praw cztowieka,
Polska musi usuna¢ ubezwiasnowolnienie

z przepiséw prawa. Teraz sady zbyt czesto
ubezwfasnowolniaja osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng lub psychiczna.

UBEZWEA WOLNIENIE

Jezeli osoba

Z niepetnosprawnoscia
potrzebuje pomocy

do zatatwiania swoich

spraw, sad nie musi jej
ubezwitasnowolniaé. Moze
ustanowic dla niej kuratora.

Ale decyduje tak bardzo rzadko.

W Polsce brak jest prawnych
form wspomaganego
podejmowania decyzji. Dlatego
polskie prawo jest niezgodne

z Konwencjg ONZ o prawach
0s0b z niepetnosprawnosciami.

Artykut 13 - Dostep do wymiaru
sprawiedliwosci

Dostep do wymiaru
sprawiedliwosci, okreslany
jako prawo do sadu, jest
jednym z najwazniejszych
praw obywatelskich.
Polska nie podpisata
dokumentu, ktéry nazywa
sie Protokotem dodatkowym do Konwencji.
Dlatego Polacy z niepetnosprawnosciami
nie moga ztozy¢ skargi do Komitetu w ONZ
rozpatrujgcego takie skargi.

Sady w Polsce bardzo
rzadko odwotuja sie do
Konwencji o prawach oséb
Z niepetnosprawnosciami.

Po ratyfikacji Konwencji przez
Polske w 2012 roku, jeszcze
zaden akt prawny nie zostat
dostosowany do Konwengji.

W Polsce obowigzuje zupetnie

inne niz w Konwengji s
podejscie do osob g
Z niepetnosprawnosciami. g
Polskie prawo nie traktuje ich 3 &ﬁ‘
problemow jako dotyczacych - iy

praw cztowieka i obywatela.

W Polsce osoby

z niepetnosprawnosciami

nie pracujag w zawodach
prawniczych. Prawo ogranicza
im mozliwos¢ pracy jako
sedzia, prokurator, adwokat,
notariusz, komornik.

O dopuszczeniu do takiej pracy
decyduje lekarz. Lekarz najczesciej
nie zna mozliwosci dostosowania
warunkéw pracy do réznych
niepetnosprawnosci.

Prawnicy nie traktujg potrzeb
0s6b z niepetnosprawnosciami )
jako prawa cztowieka.
Wiekszos¢ z nich nie chce
zgodzic sie z propozycja
Rzecznika Praw Obywatelskich
bezptatnej pomocy prawnej
dla 0séb z niepetnosprawnosciami.
ustawa antydyskryminacyjna. “
A europejska dyrektywa

antydyskryminacyjna spotyka sie

z protestami niektérych organizacji.

Organizaje te uwazaja, ze dyrektywa
zagraza wolnosci gospodarczej.

W Polsce mamy do
czynienia z wykluczeniem
prawnym osob

z niepetnosprawnosciami.
Nie istnieje odpowiednia

Przedstawiciele wiadzy

i mediéw nie budujg i nie
pokazuja odpowiedniego
systemu wsparcia. Popierajg
dziatania skierowane do os6b
Z niepetnosprawnosciami jako
tych, ktére potrzebuja tylko
pieniedzy na leczenie lub opieke.




Artykut 14 - Wolnos¢
i bezpieczenstwo osobiste

W polskich wiezieniach

i aresztach, w ktorych
przebywajg osoby

Z niepetnosprawnosciami

jest zta sytuacja. Bariery
architektoniczne w budynkach
powoduja, ze osoby poruszajace
sie na wozkach przebywajg wylacznie w celach. Nie
moga wyjs$¢ na spacer czy na zajecia do Swietlicy.

Cele, w ktorych

mieszkajg osoby

Z niepetnosprawnosciami
sg przeludnione. To znaczy,
ze przebywa w nich zbyt
duzo wiezniéw. Pracownicy
wiezien i aresztéw nie
potrafig odpowiednio zajmowac sie osobami

z niepetnosprawnosciami. Dlatego zazwyczaj nie
majq one zadnej rehabilitacji.

W szpitalach psychiatrycznych

i w domach pomocy
narazone sg na stosowanie
przyktad przywigzywane do t6zek. Dzieje sie tak

spotecznej osoby m
Z niepetnosprawnosciami ‘Eﬁ»

wobec nich réznych form .

przymusu. Moga byc¢ na

czesto, poniewaz przepisy prawa sg zbyt ogdélne
i pracownikom wolno to robic.

Osoby z niepetnosprawnosciami
mieszkajgce w domach

pomocy spotecznej majg wiele
niepotrzebnych ograniczen.

Te ograniczenia zapisane sg

w regulaminach doméw. Na
przyktad, nie moga wychodzi¢
zdomu, kiedy tego potrzebuja.

Nalezy pilnie wprowadzic¢

w Polsce przepisy, ktére okreslg
CO Moze, a Czego nie moze
osoba mieszkajgca w domu
pomocy spotecznej. Trzeba tez
okredli¢ kto bedzie pilnowat
tych praw i w jaki sposéb
mozna sie odwotywac.

W4
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Artykut 15 Wolnos< od tortur
lub okrutnego, nieludzkiego
traktowania lub karania

Wiele instytugji i placéwek, w ktérych przebywaja
osoby z niepetnosprawnosciami, stosuje metody
nieludzkiego lub ponizajagcego traktowania.
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W domach pomocy
spotecznej i w szpitalach

psychiatrycznych osoby [ )

Z niepetnosprawnosciami 4@6}
0

uspokajajacych czy

otumaniajacych. Zbyt czesto

dostajg zbyt duzo lekéw
stosuje sie przywigzywanie pasami do tézka.

Nieludzkim traktowaniem
nalezy nazwac to, ze instytucje,
ktére sq do tego powotane nie
zapewnieniaja odpowiedniego
wsparcia i rehabilitacji. Osoby
przebywajace w domach
pomocy spotecznej lub

w szpitalach potrzebujg wsparcia i pomocy, a nie
unieszkodliwienia lub obezwtadnienia.

Kadra wielu placéwek nie jest
odpowiednio przygotowana

do pracy z osobami

z niepetnosprawnosciami. Przez
to osoby te sg narazone na
stosowanie wobec nich réznych
form przymusu. Moga by¢ tez
narazone na agresje ze strony wspotmieszkancow.
Zbyt mate pienigdze na dziatalnos¢ placéwek nie
pozwalaja na zatrudnianie odpowiedniej liczby
pracownikow czy szkolenia.

W Polsce zdarzajg sie przypadki | ™
karania przez sady oséb
z niepetnosprawnosciami
za wykroczenia popetnione
nieswiadomie. Dzieje sie
tak z powodu niewielkiej
wiedzy sedziéw i biegtych
sadowych na temat problemow, jakie maja
osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng lub
psychiczna.

Zdarzaja sie przypadki
ponizajgcego traktowania
0s6b z niepetnosprawnosciami
i ich rodzin w instytucjach

i urzedach. Zdarza sie, ze
urzednicy nie traktuja ich

jak osoby, ktorym panstwo
powinno zapewni¢ pomoc.

Za nieludzkie i okrutne
traktowanie nalezy takze uznac )]
przypadki odmowy leczenia
na choroby nie zwigzane

z niepetnosprawnoscia

w szpitalach lub przychodniach. 1]
Osoby z niepetnosprawnosciami
choruja na rézne choroby, tak jak inni ludzie. Do
leczenia tych choréb potrzebujg czasem specjalnego
sprzetu albo metod leczenia.




Artykut 16 - Wolnos¢ od Artykut 17 - Ochrona integralnosci
wykorzystywania, przemocy osobistej

i naduzy¢ W Polsce dziata system ochrony

W Polsce brak jest - VG p(rjaw pacjenta. Obowiazuja
szczegotowych danych oraz ﬁ odpowiednie przepisy prawa.
K K
.0

badan naukowych na temat N.ie ma jednak systemu, ktory
przemocy wobec 0s6b pilnuje czy przestrzegane

z niepetnosprawnosciami.

. A 0 ienté
Z niepetnosprawnosciami. iﬂ ) 53|prawajpacjentow
U

Przemoc dotyczy K
czesciej kobiet Kazdy pacjent w Polsce ma
z niepetnosprawnosciami, prawo do informacji o swoim N & 00
ale nie ma informadji ile kobiet stanie zdrowia. Pacjent ma ) )
doznaje przemocy i jakiej. prawo do wyrazenia zgody z
Kobiety Iub odrr,\owy wykonania K
z niepetnosprawnosciami ~ lelélzz%(i); Z\/E\}/brler?;pl:okl)ku
ltzjabrcilrzlg;rzr;a S{t(;ég:iszzaejzg oliqj pacjenta catkowicie ubezwtasnowolnionego lub
ofiarami przemocy. Czesto niezdolnego do swiadomego wyrazenia zgody,
Zyja one w przekonaniu zgode moze wyrazi¢ jego przedstawiciel prawny.

' Jedli przedstawiciel jest nieobecny, zgode na

ze zastuzyty na przemoc,

bo i tak codzienne zycie z nimi jest trudne. badanie moze wyrazi¢ opiekun faktyczny.

Sa tez przeswiadczone, ze nie uzyskaja pomocy Czasami pacjent
skutecznie i szybko. z niepetnosprawnoscia
Kobiety psychiczna lub osoba

Z niepetnosprawnosciami ubedzw’(asnowolnlona nie
bardzo czesto sg uzaleznione zgadzajg na proponowane
od sprawcy. Boja sie utraty leczenie. Wtedy nie jest to

)

>
e
7]

; brane pod uwage przez
ki
Egg?ecnyn\;/vc\;\\l)c/zgrq)r/\\cl)vfc?,lltJJtraty lekarzy. Sa to przypadki bardzo rzadkie. Pokazujg
e LA jednak, ze w Polsce ochrona praw pacjentéw

w domu pomocy spo’fecznej. V4 nlepe’mosprawnosaaml nie jest wystarczajgca.

-~

Najczesciej tez zalezg finansowo Polskie prawo nie pozwala o)
od sprawcy przemocy. na przymusowa sterylizacje ﬁ
Kobiety z niepetnosprawnoscia i przymusowa aborcje. o
intelektualng moga nie Przeprowadzenie tych _
zdawac sobie sprawy z tego, zabiegéw wymaga uzyskania .
se doswiadczaja przemocy. zgody pacjenta lub pacjentki.

Przerwanie cigzy moze by¢
dokonane tylko przez lekarza w kilku sytuacjach,
scisle okreslonych przez prawo. Za pozbawienie
kogos mozliwosci urodzenia lub sptodzenia dzieci,
w polskim prawie przwidziana jest kara.

Czesto nie wiedzg tez, ze
moga szukaé pomocy.
Brakuje programow

i materiatéw edukacyjnych dla os6b
z niepetnosprawnoscia intelektualng
na temat przemocy.

W Polsce dziata OgéInopolskie Artykut 18 - Swoboda

Pogotowie dla Ofiar Przemocy o przemieszczania sie i obywatelstwo
w Rodzinie ,Niebieska

Linia”. Jednak materiaty
informacyjne Pogotowia nie s
dostosowane do potrzeb oséb
z niepetnosprawnosciami. Na
przyktad nie sa dostepne dla os6b
uzywajacych jezyka migowego. Brakuje
formularza Niebieskiej karty w alfabecie Brajla
i w tekscie tatwym do czytania.

W Polsce obowigzuje

prawo krwi. To znaczy,

ze obywatelstwo polskie
nabywa sie poprzez urodzenie
z rodzicéw majacych
obywatelstwo polskie.
Dotyczy to wszystkich
obywateli, bez wzgledu na to, czy maja jakas
niepetnosprawnos¢ czy nie.




O obywatelstwo polskie moga
tez starac sie osoby, ktdre nie z
urodzity sie z polskich rodzicow.
Nie sa jednak znane przypadki
odmoéwienia obywatelstwa
polskiego ze wzgledu na

niepetnosprawnosc.

Przy wydawaniu dowodéw
osobistych osoby, ktére nie
moga samodzielnie dotrze¢ do
urzedu, moga liczy¢ na duza
pomoc. Urzednik moze przyjsc¢
do domu osoby z problemami
W poruszaniu sie. Moze

tez w jej domu wykonac zdjecie potrzebne do
dowodu osobistego. Gotowy dowdd moze odebrac
petnomocnik. Wszyscy inni obywatele musza sami
odbierac z urzedu swoj dowad.

Osoby ubezwtasnowolnione
muszg by¢ obecne w urzedzie
podczas skfadania wniosku

o wydanie dowodu osobistego.
Whiosek w ich imieniu

sktada opiekun prawny lub
kurator. Nalezy podkreslic,

ze obowiazek ten jest oznaka dostrzegania
podmiotowosci 0sob, wobec ktérych orzeczono
ubezwtasnowolnienie.

W ocenie autoréw tego raportu, postanowienia
Artykutu 18 Konwencji sg w petni przestrzegane
przez wtadze Polski.

Artykut 19 - Niezalezne zycie
i wiaczanie w lokalng spotecznosé

Polska nie podjeta
odpowiednich $rodkéw w celu
utatwienia korzystania przez :
osoby z niepetnosprawnosciami| /= &
z prawa do niezaleznego
zycia. Nie powstata strategia

panstwa dotyczaca prawa do
niezaleznego zycia, petnego wigczenia i udziatu
w zyciu lokalnej spotecznosci.

W polskim tekscie Konwencji
angielski wyraz ,community”
zostat Zle przettumaczony jako
~Spoteczenstwo”. Powinien
byc¢ przettumaczony jako
»Spotecznos¢ lokalna”. Zmienia

KONWENCJA ONZ
O PRAWACH 0SOB Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

—

KONWENCJA ONZ W
O PRAWACH OSOB Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIAMI

to znaczenie zapiséw Konwengji
i oddala od wdrozenia w Polsce prawa do
niezaleznego zycia 0séb z niepetnosprawnosciami.

Niezalezne zycie 0s6b z niepetnosprawnosciami
w lokalnej spotecznosci umozliwiajg Swiadczone
ustugi. Sa to wszystkie te dziatania otoczenia, ktore
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dotycza:

- mieszkalnictwa,

« edukadji,

+ pracy,

« ochrony zdrowia,

+ kultury i rozrywki,

+ ustug wyspecjalizowanych.

Ustugi wyspecjalizowane
powinny by¢ dostosowane do
charakteru niepetnosprawnosci
i poziomu funkcjonowania
osoby. S to na przyktad
pomoc osobista czyli

wsparcie asystenta, opieka

dtugotrwata i opieka krétkoterminowa. Ustugi
te powinny by¢ dostepne dla wszystkich osob

Z niepetnosprawnosciami.

Za wiekszosc¢ ustug w lokalnej
spotecznosci odpowiada

w Polsce opieka spoteczna,
prowadzona przez wiadze
samorzadowe. Nie zawsze
istnieje jasny podziat za co
odpowiada gmina, za co

powiat. W efekcie nikt nie odpowiada za to,

ze niektdre grupy 0séb potrzebujacych

nie otrzymujg w ogdle ustug. Pomoc spoteczna
ma mato pieniedzy i czesto nie Swiadczy
potrzebnych ustug, albo te ustugi nie

sq dobrej jakosci.

Zbyt mato jest osrodkow
aktywnosci dziennej, w ktérych
mogtyby przebywac osoby
mato samodzielne. Powoduje
to, ze wiele dorostych oséb
wymagajacych statego
wsparcia pozostaje w domach

"

rodzinnych. Opiekuja sie nimi rodzice, ktérzy czesto
sami sg juz starzy i wymagajacy pomocy.

W Polsce brak jest placowek
okresowego pobytu. Mogtyby
w nich przebywac osoby

z niepetnosprawnosciami, kiedy
ich opiekunowie potrzebuja
przerwy w opiece. Na przyktad,
kiedy sami musza ratowac

swoje zdrowie w szpitalu lub sanatorium.

Domy pomocy spotecznej

sq przeznaczone do statego
zamieszkania. Sg one zazwyczaj
zbyt duze i nie zapewniaja
mieszkarnncom prawa do zycia

w lokalnej spotecznosci. Czesto
tamane sg w nich

prawa cztowieka.

P

A




W Polsce powstaje bardzo mato
mieszkan chronionych i innych
matych form grupowego
zamieszkania w srodowisku
lokalnym. Pojedyncze placowki
powstajg dzieki rodzicom.
Zazwyczaj majg problemy ze
zdobyciem pieniedzy na dziatalnos¢.

Ustuga asystenta osoby

Z niepetnosprawnosciami

jest w spotecznosciach
lokalnych praktycznie
niedostepna. Skazuje to osoby
na pozostawanie wytacznie
we wiasnych mieszkaniach

lub przebywanie w duzych domach pomocy
spotecznej. Potrzebujacy pozostaja poza rynkiem
pracy i sg wykluczeni z aktywnosci spoteczne;j.

W najtrudniejszej sytuacji sa

w Polsce mieszkarncy matych
miejscowosci z terenow
wiejskich. Oferta wsparcia jest
dla nich zazwyczaj zupetnie
niedostepna. Zbyt nisko
okreslono dochody, od ktérych
zalezy otrzymanie ustug w spotecznosci lokalnej.
Powoduje to miedzy innymi rezygnowanie z pracy
przez osoby z niepetnosprawnosciami.

Nalezy uznag, ze w Polsce = "E e
prawo do niezaleznego w l'm\
zycia i wiaczenia w lokalng A2 m AbE
spotecznosc jest bardzo - Q
naruszane. Dotyczy = m

to zwtaszcza os6b ' :
z niepetnosprawnoscia

psychiczng, intelektualng oraz oséb wymagajacych
statego i specjalistycznego wsparcia.
Niezbedne jest pilne podjecie przez panstwo
dziatan w celu poprawy tej sytuacji.

Artykut 20 - Mobilnos¢

Moblinos¢ to fatwosc
poruszania sie. Panstwo

polskie stabo wspiera osoby

z niepetnosprawnosciami, ktore
majq ograniczong mobilnos¢.
Najwiecej utatwien maja

osoby niesprawne ruchowo,

a potrzeby innych oséb sg czesto pomijane.

Osoby z niepetnosprawnosciami LOTNI SKOJ

najmniej problemoéw maja
podczas podrozy samolotem.
Lotniska sq dostosowane do
ich potrzeb i zawsze mozna
tam liczy¢ na pomoc asystenta.

Problemy zdarzaja sie, kiedy trzeba zabrac do
samolotu psa przewodnika albo butle z tlenem.
Podréz osoby wymagajacej pomocy trzeba zgtosi¢
kilka dni wczesniej, najlepiej przy kupnie biletu.

Podréze kolejowe sa

znacznie trudniejsze dla oséb
Z niepetnosprawnosciami.
Wiekszos¢ dworcow

i przystankéw kolejowych nie
ma udogodnien. Kasy biletowe
i wagony tez czesto nie sg

DWORZEC KOLEJOWY

S s v

Titwid,

dostosowane do ich potrzeb. W duzych miastach
i w pociggach Intercity czasami mozna otrzymac

pomoc. Ale w lokalnych pofaczeniach i na matych
stacjach nie ma takich mozliwosci.

Osoby z niepetnosprawnosciami i

osoby towarzyszace

majg znizki na bilety kolejowe. Moga tez bez
problemu zabra¢ do pociggu psa asystujgcego.

Na dworcach autobusowych

i w autobusach nie ma

zadnych udogodnien dla oséb
z niepetnosprawnosciami. Tylko
firma Polski Bus proponuje
pomoc takim osobom.

Komunikacja miejska w duzych
miastach jest z requty
dostosowana do potrzeb

0s6b z niepetnosprawnoscia.
W mniejszych miastach i na
wsiach nie ma dostosowanej
komunikacji albo nie ma zadnej

DWORZEC AUTOBUSOWY

5%
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komunikacji zbiorowej. W duzych miastach osoby
z niepetnosprawnoscia ruchowa majg wyznaczone
specjalne bezptatne miejsca parkingowe.

Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych prowadzi
program ,Aktywny samorzad”.
Program pomaga osobom, ktére
majg problemy z poruszaniem
sie albo ze wzrokiem. W ramach

AKTYWNY SAMORZAD

B4

programu mozna dosta¢ dofinansowanie prawa
jazdy, zakup elektrycznego wozka inwalidzkiego
albo nowoczesnej protezy. Fundusz finansuje tez
szkolenia i zakup pséw przewodnikéw dla oséb
niewidomych. Niestety Fundusz nie zawsze ma
pienigdze i programy czasami sg przerywane.

Artykut 21 - Wolnos¢ wypowiadania
sie i wyrazania opinii oraz dostep

do informac;ji

Konstytucja daje kazdemu obywatelowi Polski
prawo do wyrazania swoich pogladéw oraz
dostepu do informacji. Ustawa o dostepie



do informacji publicznej

daje wszystkim prawo do
zapoznania sie z informacjami
na temat dziatan rzadu,
samorzadow i urzedoéw
publicznych. Niestety
wiekszos¢ takich informacgji

~J

KONSTYTUCJIA

oo

jest drukowana, a to sprawia problemy osobom

niewidomym i stabowidzacym.

Podobne problemy maja

osoby niestyszace. W urzedach

i instytucjach publicznych
brakuje ttumaczy jezyka
migowego. Brakuje urzadzen,
ktére wyswietlajg na ekranie, co
kto$ mowi.

Instytucje publiczne, policja

i straz pozarna powinny
zapewni¢ osobom niestyszacym
jakas mozliwos¢ komunikacji, na
przykfad bezptatnego ttumacza
jezyka migowego. Taki ttumacz
moze pomagacd przez Internet.

Moze to by¢ tez przeszkolony pracownik urzedu.

W urzedach, w ktérych
pracuja osoby, ktdre uczyty sie
jezyka migowego tez moga
wystapic¢ problemy. Mozna
nie zatatwi¢ skomplikowanej
sprawy, bo urzednicy stabo
znaja jezyk migowy.

W przychodniach

lekarskich nie ma os6b
znajacych jezyk migowy.
Tam trzeba przyjs¢ z kim$
znajomym, kto bedzie

umiat pomac.

Osoby niestyszace i ich rodziny
moga po6js¢ na kurs jezyka
migowego, dofinansowany
przez Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych. Procedura
otrzymania dofinansowania jest
trudna i dlatego niewiele os6b
korzysta z takiej pomocy.

Polskie prawo nakazuje
firmom telefonicznym,

zeby zapewnity osobom

z niepetnosprawnosciami
dostep do wszystkich swoich
ustug telekomunikacyjnych.
Telewizja ma obowigzek

nadawania czesci programow z napisami
albo z ttumaczeniem na jezyk migowy. Strony
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internetowe instytucji publicznych tez musza

by¢ dostosowane do korzystania przez osoby

z niepetnosprawnosciami. Niestety, bardzo rzadko
tak sie dzieje.

Artykut 22 - Poszanowanie
prywatnosci

W Polsce czesto tamane jest | pom Pomocy sPoLECZNE) |
prawo do prywatnosci osob ~N
Z niepetnosprawnosciami. b &S Ty
Na przyktad w domach '

pomocy spotecznej zabiera N
sie mieszkancom ich 1]

dowody osobiste i inne

dokumenty. Méwi sig, ze to dla zapewnienia ich
bezpieczenstwa. Ale nie powinno sie tego robic.

Sprawy zwigzane ze zdrowiem,
prawem i pieniedzmi s
sprawami osobistymi. Powinno
sie je zatatwiac z zachowaniem
prywatnosci. Naruszeniem
prywatnosci oséb niestyszacych
jest to, ze musza korzystac

z pomocy bliskich osob jako ttumaczy w urzedzie
lub podczas wizyty lekarskiej. W Polsce istnieje
ustawa o jezyku migowym, ale nie wszystkie
urzedy publiczne jej przestrzegaja.

)

Informacje o stanie zdrowia ‘PANSTWOWY FUNDUSZ REHABILITACJI‘
i 0 nlepeh‘]osprawnogciach 0SOB NIEPELENOSPRAWNYCH
kazdego czlowieka sg _n ﬂ E
chronione przepisami prawa. 'ﬁﬂﬂ
Takie informacje sg bardzo

wazne i tylko niektore — B
instytucje moga je zbierac
i przechowywac. Zbieraja je gtéwnie instytucje
wspierajace osoby z niepetnosprawnosciami, na
przyktad Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b
Niepetnosprawnych.

Artykut 23 - Poszanowanie domu
i rodziny

Matzenstwo i rodzina sg

w Polsce chronione przepisami
Konstytugji. Taka opieka

i ochrona dotyczy kazdej rodziny.
Takze tej, w ktorej sg dzieci albo
dorosli z niepetnosprawnosciami.
Jest wiele przepiséw prawnych,
ktore majg zapewniac réwne traktowanie oséb

z niepetnosprawnosciami i ich rodzin. Niestety
stosowanie tych przepiséw w zyciu czasami nie dziata.

Niektore przepisy prawa s niesprawiedliwe
i powodujg dyskryminowanie oséb
z niepetnosprawnosciami. Na przykfad osoby



ubezwtasnowolnione, osoby
z chorobami psychicznymi
czy z niepetnosprawnoscia
intelektualna nie moga
zawiera¢ matzenstw bez
zgody sadu. Sady czasami
odbierajg takim osobom
prawa rodzicielskie, czyli prawo do wychowywania
i opieki nad ich dzie¢mi. Osoby niestyszace sg
czasem dyskryminowane, bo sady nie pozwalaja
im adoptowac dzieci.

Pomoc instytucji
panstwowych dla rodzin
dzieci z powaznymi
niepetnosprawnosciami jest
zbyt mata. Kiedy takie dzieci
potrzebuja statej opieki, to
jedno z rodzicow zazwyczaj
rezygnuje z pracy. Pienigdze wypfacane tym
rodzinom przez panstwo sg mate i rodzina ma
mniej pieniedzy na utrzymanie.

Rodzinom z osobami

Z niepetnosprawnoscia
potrzebny jest asystent.
Asystent rodziny to osoba,
ktéra czasem pomaga

w opiece nad osoba

z niepetnosprawnoscia, zeby
jej rodzina mogta odpocza¢. Niestety takich
asystentow jest niewielu i instytucje panstwowe
przydzielajg ich tylko rodzinom, ktére majag bardzo
mato pieniedzy.

Zeby skutecznie

pomagac rodzinom oséb

Z niepetnosprawnoscia
trzeba dac im pierwszenstwo
W przyznawaniu miejsc

w przedszkolach i szkotach.
Mozna by tez przydzieli¢ im
kogos, kto opiekowatby sie czasem
0soba z niepetnosprawnoscia

w zastepstwie rodziny.

SZKOtA

i)
i M-

Czasami panstwo odbiera
dzieci biednym rodzinom,
zamiast im pomagac. Wyjasnia, | X7~ @ m
ze robi to w trosce o whasciwe
warunki, w jakich bedg dorastac
dzieci z niepetnosprawnoscia.

Zeby zmieni¢ niesprawiedliwe
traktowanie oséb

z niepetnosprawnosciami

i ich rodzin przez niektérych
urzednikéw, trzeba

ich uczy¢ o osobach

Z niepetnosprawnosciami

i 0 ich problemach.

Artykut 24 - Edukacja

Polska Konstytucja daje
wszystkim ludziom takie samo
prawo do uczenia sig, czyli
edukacji. Istniejg rézne ustawy
dotyczace szkét i studiowania.
Te ustawy zapewniajg osobom
z niepetnosprawnosciami
prawo do nauki. Panstwo zobowigzato sie
zapewni¢ osobom z niepetnosprawnosciami
dobre warunki do uczenia sie i udziatu

w badaniach naukowych.

Jest wielu uczniéw i studentow
Z niepetnosprawnosciami.
Wielu z tych uczniéw nie

jest wystarczajaco dobrze
wspieranych przez panstwo.
Zwlaszcza osoby niestyszace
napotykaja w szkotach wiele
trudnosci. Osobom niestyszacym

trudno jest znalez¢ miejsce, gdzie

mogliby nauczyc¢ sie polskiego

jezyka migowego.

Osobom @ Q
z waznymi informacjami nie jest
przystosowanych do wymagan

takich os6b. Nie ma tez w Polsce nauczycieli
z niepetnosprawnosciami.

z niepetnosprawnosciami
trudno jest pracowac jako
naukowcy. Na przyktad

wiele stron internetowych

Uczniowie

z niepetnosprawnosciami Y,
napotykaja w szkotach wiele g~ &g
problemoéw. W szkotach
brakuje pomocy dla tych
uczniéw. Duzo matych dzieci

z niepetnosprawnosciami uczy
sie razem z dzie¢mi bez niepetnosprawnosci.
Ale starsi uczniowie z niepetnosprawnosciami
chodza zazwyczaj do szkot specjalnych.
Czasami dzieje sie tak, bo szkoty nie
przestrzegaja prawa osob

z niepetnosprawnosciami do nauki.

Prawa oséb

Z niepetnosprawnosciami do
petnego korzystania z edukacji
nie s w petni przestrzegane.
Wielu ludzi uwaza, ze osoby

z niepetnosprawnosciami

nie powinny uczyc sie

razem z osobami bez niepetnosprawnosci.
Wielu nauczycieli nie wie jak uczy¢ osoby
z niepetnosprawnosciami.




W szkole, w ktorej

uczg sie uczniowie

z niepetnosprawnosciami

i uczniowie bez
niepetnosprawnosci moga
pojawic sie konflikty. Brak

jest dobrych sposobow
rozwigzywania takich konfliktéw.

Nie wszystkie budynki

i wyposazenie szkot sg
dostosowane do potrzeb oséb
z niepetnosprawnosciami.

Nie wszystkie szkoty

dostajg pienigdze

potrzebne do zapewnienia
wiasciwych warunkéw do nauki uczniom

W Polsce kazdy cztowiek
ma prawo do uczenia sie
we wszystkich szkotach

i uniwersytetach. Niestety

z niepetnosprawnosciami.
panstwo nie daje ludziom
Z niepetnosprawnosciami

T{m}r ] |HI
wystarczajacego

wsparcia w sprawach zwigzanych z nauka.
Panstwo nie pomaga uczniom i studentom

Z niepetnosprawnosciami w rozwigzywaniu
problemow pojawiajacych sie w szkotach i na
uniwersytetach.

Artykut 25 - Zdrowie

W Polsce wszyscy ludzie
majg prawo do bezptatnej
opieki medycznej. Maja
to prawo réwniez osoby

z niepetnosprawnosciami.
Placowki medyczne to

przychodnie, szpitale i rézne
poradnie. Wiekszo$¢ przychodni i szpitali
miesci sie w budynkach dostepnych dla os6b
z niepetnosprawnosciami.

Nie we wszystkich
przychodniach i szpitalach jest
sprzet dostosowany do potrzeb
0s56b z niepetnosprawnosciami. |~y
Placéwki medyczne rzadko E
maja sprzet dostosowany do

potrzeb oséb poruszajacych sie
na woézkach inwalidzkich.

Kazdy pacjent ma prawo

do rozmowy z lekarzem, () )
bez obecnosci innych (%)
ludzi. Niestety osobom

Z niepetnosprawnosciami i

trudno jest samodzielnie

52

uzyskac¢ w placowkach medycznych wszystkie
potrzebne informacje. W przychodniach i szpitalach
prawie nikt nie zna jezyka migowego. Osobom
niestyszacym trudno jest samodzielnie porozumiec
sie z lekarzem.

W Polsce zazwyczaj dtugo
czeka sie na wizyte u lekarza
specjalisty. Zeby umoéwic¢

sie do lekarza specjalisty
zazwyczaj trzeba przyjs¢

do przychodni osobiscie.

0 o2 2
LGk
To bardzo utrudnia osobom

z niepetnosprawnosciami korzystanie
z porad specjalistow.

Lekarze nie zawsze wiedzg jak
porozumiewac sie z pacjentami
Z niepetnosprawnosciami,

na przyktad z osobami
niestyszacymi lub

z niepetnosprawnoscia

intelektualna.

Poniewaz trudno jest umoéwic
sie do lekarza specjalisty,
wiele oséb nie otrzymuje
odpowiedniego leczenia

we wihasciwym czasie. Moze
to sprawi¢, ze osobom

Tfiahh

i

z niepetnosprawnosciami
trudno rehabilitowac sie
lub wracac do zdrowia.

Brakuje materiatéw

\3 MOJE CIA
informacyjnych, z ktérych ) Sov :
osoby z niepetnosprawnosciami %ﬁ; > |
mogtyby dowiedzie¢ sie jak 282 D’?OM,,E
dba¢ o zdrowie. Organizuje £ XE
sie bardzo mato programéw Y

pomagajacych osobom
z niepetnosprawnosciami dbac o zdrowie.
Trudno tez uzyskac informacje dotyczace
zycia seksualnego.

Panstwo nie dba

0 zapewnienie odpowiedniego
leczenia osobom z chorobami
psychicznymi. Zazwyczaj moga
leczy¢ sie jedynie w szpitalu.
Takie leczenie trwa bardzo

I SZPITAL PSYCHIATRYCZNYI

dtugo. Szpitale psychiatryczne
sq w bardzo ztym stanie. Jesli przebywajacy
w szpitalu psychiatrycznym pacjent zachoruje
na jakas$ chorobe fizyczng, na przyktad
rozbola go zeby, nie uzyska tam pomocy
odpowiedniego lekarza.

Polskie prawo nie chroni oséb
z niepetnosprawnosciami przed nierdwnym
traktowaniem w placéwkach medycznych.



Artykut 26 - Habilitacja

i rehabilitacja
Rehabilitacja powinna by¢
dostepna dla wszystkich.
Potrzebujace osoby powinny
byc rehabilitowane przez caty
czas, tak by mozna im byto jak
najlepiej poméc. Rehabilitacje
powinno zaczac sie jak

najwczesniej, by nie dopusci¢ do pogorszenia stanu

-
e

zdrowia osoby, ktéra jej potrzebuje.

W Polsce osoby

z niepetnosprawnosciami
czesto muszg dtugo czekac

na rozpoczecie rehabilitacji.
Rehabilitacja oséb

Z niepetnosprawnosciami trwa
zbyt krotko. Nie sg podczas
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niej podejmowane wszystkie konieczne dziatania.

Osobom z niepetnosprawnoscia

mi trudno jest

znalez¢ kogos, kto doradzi im i pomoze podczas

rehabilitacji. Paristwo polskie nie zapewnia osobom

z niepetnosprawnosciami bezptatnego dostepu do

wszystkich typow rehabilitacji.

Osoby potrzebujace rehabilitacji
Zazwyczaj otrzymujg pomoc
zbyt p6zno. Gdyby otrzymaty
pomoc wczesniej, osoby te
mogtyby by¢ w znacznie
lepszym stanie. Taka szybko
rozpoczeta rehabilitacja jest

Q RENABILITACJA
6 -

skuteczniejsza i tansza dla panstwa.

Gdy ktos potrzebuje
rehabilitacji, sporzadza sie dla
tej osoby plan rehabilitacji.
Niestety zazwyczaj ten plan
dotyczy tylko jednej sprawy,

na przyktad jednej choroby.
Osoby z niepetnosprawnosciami

potrzebuja planu rehabilitacji, ktéry odnosi sie do ich

catego zycia. W takim planie rehabilitacja powinna
by¢ powigzana ze szkofg, praca i zyciem rodzinnym.

Rehabilitacja spoteczna to
zajecia, podczas ktérych osoby
Z niepetnosprawnosciami ucza
sie jak funkcjonowac na co
dzien wsrdd ludzi. Panstwo robi
za mato by poméc osobom
potrzebujacym rehabilitacji
spotecznej.

W Polsce rehabilitacja spoteczng zajmuja sie
gtéwnie organizacje pozarzadowe, ktérym czesto

brakuje pieniedzy by prowadzi¢

rehabilitacje

dla wszystkich potrzebujacych. Osoby
Z niepetnosprawnosciami mieszkajagce na wsi maja

najmniej miejsc, gdzie moga
uczestniczy¢ w rehabilitagji
spotecznej. Panstwo powinno
zapewniac wszystkim
potrzebujgcym dostep do
rehabilitacji. Ta rehabilitacja

R BILITACJA
C
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powinna by¢ bezpfatna
i dostepna w catej Polsce.

Panstwo wspiera osoby

Z niepetnosprawnosciami
udzielajgc tym osobom i ich
rodzinom pomocy finansowe;.
Ale to nie wystarczy. Panstwo
powinno udziela¢ osobom

310
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Z niepetnosprawnosciami

réwniez innego rodzaju wsparcia. Takie wsparcie
to na przyktad opieka asystentéw i pomoc

w znalezieniu pracy.

W Polsce dos¢ dobrze
wspierane sg dzieci

z niepetnosprawnosciami.
Panstwo powinno tez bardziej
pomagac dorostym osobom

Z niepetnosprawnosciami.

U
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Niektore rodzaje wsparcia dla

dorostych 0s6b z niepetnosprawnosciami dziataja
dobrze. Na przyktad warsztaty terapii zajeciowe;j.
Panstwo powinno poméc zmieniac je tak, by

dziataty jeszcze lepiej.

Artykut 27 - Praca i zatrudnienie

Zatrudnienie oséb

z niepetnosprawnosciami
regulujg w Polsce specjalne
ustawy. Tylko niektérych
zawodow dotyczy prawo
zawarte w Kodeksie Pracy.

RO
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Powoduje to, ze pracodawcy
niechetnie zatrudniaja
osoby z niepetnosprawnosciami.

Pracodawcy, ktérzy
zatrudniajg za mato oséb
z niepetnosprawnosciami
wptacaja pienigdze na
Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych.
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Fundusz wspiera zaktady pracy, ktére zatrudniaja

osoby z niepetnosprawnosciami. Rézne

instytucje i organizacje pozarzagdowe pomagaja
W organizowaniu pracy i terapii przez prace dla

0s6b z niepetnosprawnosciami.

Wiekszos¢ polskich firm nie zatrudnia oséb
z niepetnosprawnosciami. Wiekszos¢ pracujacych
0s6b z niepetnosprawnosciami pracuje na takich

53



samych prawach jak osoby
bez niepetnosprawnosci.
Niewiele os6b

z niepetnosprawnosciami
pracuje w zaktadach
dodatkowo wspieranych

przez panstwo.

Wielu pracodawcéw,

ktérzy zatrudniajg osoby

z niepetnosprawnosciami nie
dostaje dodatkowej, statej
pomocy od panstwa. Wiele
0s6b z niepetnosprawnosciami,

ktére prowadza wtasne firmy
tez nie dostaje pomocy od panstwa. Ludziom

Z najpowazniejszymi niepetnosprawnosciami
bardzo trudno znalez¢ prace nawet w specjalnych
zaktadach pracy, ktorym pomaga panstwo. Tak nie

W poréwnaniu z innymi
panstwami Europy,
w Polsce bardzo mato oséb

powinno by¢.

=
. Y
z niepetnosprawnosciami ma &éﬁ%

prace. Jest tak, poniewaz ci, @%“ﬁ”
ktérzy chca pracowac napotykaja E) o) Mb

na wiele trudnosci. Brakuje
odpowiednich szkot i szkoler. Czesto osobom

z niepetnosprawnosciami trudno jest dojechac do
pracy. Wiele budynkéw jest niedostepnych dla oséb
z niepetnosprawnoscig ruchowa.

Osobom

z niepetnosprawnosciami trudno
jest tez znaleZ¢ prace z powodu
wielu skomplikowanych
przepiséw zwigzanych

z zatrudnieniem. Brakuje
asystentow, ktérzy mogliby
wspiera¢ osoby z niepetnosprawnosciami w pracy.
W naszym kraju prawie nie ma treneréw pracy.
Trener pracy uczy osobe z niepetnosprawnoscig
jak pracowac i wspiera ja w pracy.

W Polsce duzo réznych instytucji zajmuje

sie sprawami zwigzanymi z pracg osob

z niepetnosprawnosciami. Te instytucje powinny
ze soba lepiej wspotpracowad.

Artykut 28 - Odpowiednie warunki
zycia i ochrona socjalna

Polityka spoteczna to sposéb
postepowania panstwa 2 | @E}kﬂ@
O dI\

w stosunku do ludzi w danym
kraju. Panstwo polskie jest
"'ffﬁ ’ﬂ’w

odpowiedzialne za ludzi

mieszkajacych w naszym

kraju, powinno ich wspierac.
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Panstwo polskie nie zawsze dobrze wspiera ludzi

z niepetnosprawnosciami. Czesto panstwo pomaga
tylko w najtrudniejszych przypadkach. Czasem
panstwo pomaga ludziom dopiero wtedy, gdy juz
pojawig sie jakies trudnosci.

Panstwo powinno
pomagac ludziom unikac
problemoéw. Paristwo
powinno pomagac osobom
z niepetnosprawnosciami tak, by | 1%
mogty same na siebie zarabia¢ |
i same zatroszczyc sie o siebie.

Polska pomaga osobom

z niepetnosprawnosciami
gtéwnie przekazujac im
pienigdze. Czasem pienigdze
dostajg opiekunowie oséb

Z niepetnosprawnosciami. To
nie jest dobry system pomocy.
Czasem ludziom z niepetnosprawnosciami
bardziej optaca sie bra¢ od paristwa pienigdze niz
samodzielnie zarabiac na siebie.

Zazwyczaj pienigdze
przekazywane osobom

Z niepetnosprawnosciami nie
starczaja na wiele. Dlatego
lepiej jest, kiedy osoby

z niepetnosprawnosciami
pracuja. Dzieki pracy

osoby z niepetnosprawnosciami mogg miec
kontakty z innymi ludZzmi. Paristwo powinno
przeznaczac wiecej pieniedzy na zatrudnianie
asystentow i treneréw pracy dla oséb

z niepetnosprawnosciami. To bardzo by pomogto
osobom z niepetnosprawnosciami i ich rodzinom.

W Polsce osobom

z niepetnosprawnosciami
trudno kupic¢ wtasne .
mieszkanie. Wiekszo$¢ mieszkan
jest bardzo droga. Panstwo
im nie pomaga w kupieniu
mieszkania. Mieszkajacy
samodzielnie ludzie z niepetnosprawnosciami
potrzebujg codziennej pomocy. Paiistwo nie
zapewnia im takiej pomocy. Wiele budynkéw
nie jest dostosowanych do potrzeb os6b

Z niepetnosprawnosciami.

Ludzie z niepetnosprawnosciami
czesto sg bardzo biedni.
Szczegolnie mato pieniedzy maja
rodziny z niepetnosprawnymi
dzie¢mi oraz kobiety i starsze
osoby z niepetnosprawnosciami.
Jest tak, bo osoby

z niepetnosprawnosciami muszg wydawac wiecej
pieniedzy, na przyktad na leki i rehabilitacje.




W Polsce nie ma specjalnych programéw pomocy
biednym osobom z niepetnosprawnosciami.

Artykut 29 - Udziat w zyciu
politycznym i publicznym
Wedtug polskiego prawa ~
gtosowac w wyborach moga
tylko osoby, ktore posiadaja
petng zdolnos¢ do czynnosci
prawnych. S3 to osoby
petnoletnie, ktdre nie zostaty
ubezwtasnowolnione przez
sad. Sady w Polsce moga ubezwtasnowolni¢ osoby
z niepetnosprawnoscia intelektualng lub osoby

z chorobg psychiczna.

Kodeks wyborczy

zapewnia osobom

z niepetnosprawnosciami
kilka rozwigzan utatwiajacych
gtosowanie. Kodeks
wyborczy to prawo ustalajace
zasady organizowania
wyborow w Polsce. Zgodnie z Kodeksem, osoby
z niepetnosprawnosciami mogg gtosowac
korespondencyjnie, czyli wysytajac swoj

gtos poczta. Moga tez skorzysta¢ z pomocy
petnomocnika. Osoby niewidome moga uzywac
naktadek na karty do gtosowania z alfabetem
Brajla, ktére dostepne sg we wszystkich lokalach

wyborczych.
LOKAL
WYBORCZY]

Q
moze wybrac lokal wyborczy, .
w ktorym najtatwiej bedzie jej
gtosowac. Niektére miasta i gminy organizujg dla
0s6b z niepetnosprawnosciami transport do lokalu
wyborczego.

Lokale wyborcze powinny by¢
organizowane w miejscach,
ktdre sq dostepne dla oséb
Z niepetnosprawnosciami. o
Osoba z niepetnosprawnoscia :

Przestrzegania praw
wyborczych oséb

Z niepetnosprawnosciami
pilnuje Rzecznik Praw
Obywatelskich i organizacje
pozarzadowe. Niestety, wedtug
Rzecznika Praw Obywatelskich,
prawa 0sob z niepetnosprawnosciami sg czesto
w Polsce naruszane.

Nie zawsze lokale wyborcze sg
dostepne dla 0séb na wozkach
inwalidzkich. W lokalach
wyborczych brakuje sprzetu,
ktory pozwalatby gtosowac
samodzielnie i tajnie osobom

LOKAL WYBORCZY |

z niepetnosprawnosciami fizycznymi, na przyktad
z niedowfadem rak.

Panstwowa Komisja Wyborcza
chetnie przyjmuje uwagi,

jak mozna poméc osobom

z niepetnosprawnosciami

w uczestniczeniu w wyborach.
Ta Komisja wydaje na przyktad
instrukcje gtosowania

w alfabecie Brajla i w jezyku migowym.

PANSTWOWA KOMISJA
WYBORCZA

Osoby z niepetnosprawnosciami
majg ograniczone bierne prawo
wyborcze. Oznacza to, ze nie
moga petni¢ publicznych funkgji
zwyboru, na przyktad takich jak
wojt gminy. Wydanie orzeczenia
o niezdolnosci do pracy podczas
petnienia funkgcji wéjta, powoduje
zwolnienie z funkgji.

W Polsce nie ma zadnych
rozwigzan i programow,
pomagajacych osobom 7
z niepetnosprawnosciami ®

w tworzeniu organizagji, Em nzE
ktore reprezentuja b dﬂ&
ich prawa.

Takie organizacje traktowane

sq przez prawo jak kazda inna
organizacja pozarzadowa. Nie
jest tatwo uzyskac pienigdze na
dziatalnos¢ takich organizacji.
Instytucje publiczne, ktére maja
pienigdze na pomoc osobom

z niepetnosprawnosciami, nie chcg dawac ich
na utrzymanie organizacji. Wola je wydawac¢ na
konkretne ustugi, na przyktad na rehabilitacje.

Artykut 30 - Udziat w zyciu
kulturalnym, rekreacji, wypoczynku
i sporcie

Przepisy polskiego prawa - &
zapewniaja osobom Q

z niepetnosprawnosciami f s m
dostep do kultury i rekreacji. TEATR
Niestety, nie wszystkie ™

instutycje kultury stosuja te b II

przepisy w praktyce. Teatry
w duzych miastach czesto majq utatwienia dla oséb
z niepetnosprawnosciami. Dla os6b niestyszacych
s to najczesciej napisy. Dla oséb niewidomych jest
to audiodeskrypcja.

W muzeach czesto sg organizowane

warsztaty edukacyjne dla 0séb z réznymi
niepetnosprawnosciami. Pracownicy muzedéw



specjalnie szkolg sie wczesniej,
zeby méc pomagac osobom

z niepetnosprawnosciami

w zwiedzaniu wystaw.

W kinach jest niestety gorzej.
Filmy z audiodeskrypcja lub

z napisami sg pokazywane

W muzeach coraz czesciej
s wystawy multimedialne,
co bardzo pomaga osobom
z niepetnosprawnosciami

zazwyczaj tylko na zamknietych seansach.
w ich ogladaniu. Sa tez strony
internetowe, na ktérych mozna

obejrzec zbiory w wersji

cyfrowej. Takim przyktadem jest NINATEKA — strona
Narodowego Instytutu Audiowizualnego.

Duzym problemem jest P~

dostepnos$¢ pomieszczen MUZEUM
ruchowa. Wiele muzedw miesci
trudne. Wymaga tez zgody konserwatora zabytkéw.

muzealnych dla osob W.
Z niepetnosprawnoscia

5 -~
sie w zabytkowych budynkach ",( d
i dostosowanie ich jest bardzo
Lepiej jest z dostepnoscia L
obiektéw sportowych dla oséb

v = _.E-\

/’ --;—— -=. Sy

Z niepetnosprawnosciami. o
Stadiony wybudowane na S3r § A2
EURO 2012 oferuja nawet n@bw
audiodeskrypcje dla os6b I

niewidomych. Starsze obiekty
sportowe i obiekty mieszczace sie w mniejszych
miastach nie sg juz tak dobrze przygotowane.

W ogdle nieprzystosowane
dla potrzeb oséb

z niepetnosprawnosciami

sq plaze i kapieliska nad
jeziorami i morzem. Na
szczescie wiekszos¢ hoteli ma

dostosowane pokoje, a ich
pracownicy sg przeszkoleni w obstudze takich
klientéw.

Na sport oséb

z niepetnosprawnosciami jest
za mato pieniedzy. Sportowcy
z niepetnosprawnosciami
majg ograniczony dostep

do stypendiow. W telewizji
nie transmituje sie zawodéw
paraolimpijskich. Nie zacheca sie oséb

z niepetnosprawnosciami do rekreacyjnego
uprawiania sportu. Pomimo tego osoby

z niepetnosprawnosciami coraz chetniej
uczestnicza w wydarzeniach sportowych.
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Artykut 31 - Statystyka i zbieranie
danych

Panstwo polskie co kilka lat
spisuje swoich obywateli.
Panstwo sprawdza na przyktad | | =

o2
jak mieszkaja i jak im sie zyje. Te - dm
spisy nie zawsze sg doktadne. ﬁ* o Y

Niestety, nie ma jednego,
doktadnego spisu 0s6b
Z niepetnosprawnosciami.

Poniewaz nie spisano
wszystkich oséb 7
Z niepetnosprawnosciami, H
nie zawsze wiadomo, kto
z nich 0s6b potrzebuje
pomocy. Panstwo nie wie
tez, co sprawia osobom

z niepetnosprawnosciami najwieksze problemy.
Panstwo nie wie na przyktad, co utatwitoby
osobom z niepetnosprawnosciami zatatwianie
spraw w urzedach.

Organizacje pozarzadowe

i samorzady pomagajg osobom
Z niepetnosprawnosciami. o a
Organizacja pozarzagdowa ;
to grupa ludzi dziatajacych
razem by zatatwic jakies wazne | || () (+)
sprawy. Samorzad to urzednicy
zarzadzajacy jakims terenem, na przyktad gmina
lub miastem.

Organizacje pozarzadowe
i samorzady nie

zawsze wiedzg ile os6b

z niepetnosprawnosciami
mieszka w okolicy

i jakie sg ich potrzeby.
Samorzady i organizacje
pozarzadowe nie majq pieniedzy by spisac¢ osoby
z niepetnosprawnosciami. Przez to nie wiedza,
komu i jak maja poméc.

Sa prowadzone badania,

z ktérych mozna dowiedziec
sie o sytuacji oséb

z niepetnosprawnosciami

w Polsce. Wyniki tych

badan znajduja sie

w réznych urzedach,
uczelniach i w organizacjach. Zamieszczane

s tez na stronach internetowych. Osobom

Z niepetnosprawnosciami trudno zapoznac sie

z tymi wynikami. Sg to bardzo dtugie opracowania
i napisane trudnym jezykiem.

W Polsce rzadko pyta sie osoby
z niepetnosprawnosciami o dotyczace ich sprawy.
Ludzie przeprowadzajacy badania rozmawiaja



zazwyczaj z ich opiekunami.
Tak nie powinno by¢. Osoby

Z niepetnosprawnosciami same
powinny moéwi¢, jakie maja
problemy i jakiej potrzebuja
pomocy.

Artykut 32 - Wspotpraca
miedzynarodowa

Na poczatku wieku Polska

i inne panstwa nalezace

do Organizacji Narodéw
Zjednoczonych zobowiazaty sie
wspolnie do zajecia sie réznymi
waznym sprawami. Na przyktad
dbaniem o pokdj na swiecie

i ochrong przyrody. Wszystkie panstwa zobowigzaty
sie pomagac osobom z niepetnosprawnosciami.
Niestety, Polska robi za mato by poméc osobom

z niepetnosprawnosciami.

Polska zobowigzata sie

do wspotpracy z innymi
panstwami, zeby razem
poprawiac sytuacje oséb

Z niepetnosprawnosciami.
Polska za mato wspotpracuje
z innymi panstwami. Szkoda,
ze tak sie dzieje. Ludzie z innych panstw czesto
majq dobre pomysty jak pomagac osobom

z niepetnosprawnosciami.

Osoby
z niepetnosprawnosciami
z Polski powinny moc A 4
poznawac osoby oY

. , . . X NN
z niepetnosprawnosciami : " N
zinnych panstw. Razem ||&
mogtyby porozmawiac
o wspadlnych problemach i zastanowic sie jak je
rozwigzac.

W Polsce brakuje programow,
ktére pomagatyby
organizacjom pozarzadowym
W nawigzywaniu wspoétpracy
z podobnymi organizacjami

z innych panstw. Pomimo

to polskie organizacje
pozarzadowe wspotpracuja

z organizacjami z innych panstw.

Organizacje pozarzadowe
wymieniajq sie pomystami na
rozwigzywanie problemow.
Panstwo powinno
wymieniac sie informacjami

i pomystami z organizacjami
pozarzagdowymi.

Razem mogtyby lepiej pomagac osobom
Z niepetnosprawnosciami.

Panstwo powinno

wspierac zwtaszcza osoby

z niepetnosprawnosciami,
ktore sg w najtrudniejszej
sytuacji. S to na przyktad:
osoby starsze, dzieci czy
osoby z niepetnosprawnoscia
psychiczna. Osoby z niepetnosprawnosciami
najlepiej wspiera¢ pomagajac im by¢
samodzielnymi i w kontaktowaniu sie z innymi
ludZzmi. Panstwo polskie bardzo mato im

w tym pomaga.

Istnieja miedzynarodowe
programy, dzieki ktorym
studenci i mtodzi naukowcy
wyjezdzaja do innych panistw.
Jezdza tam by nauczy¢ sie
nowych rzeczy i wymienié
doswiadczeniami z kolegami
z innych panstw. Bardzo niewielu studentéw

z niepetnosprawnosciami wyjezdza w ramach
takich programéw. Jest tak, bo te programy nie
zapewniaja im odpowiedniej pomocy, na przykfad
pomocy asystentow dla oséb niewidomych.

Najgorsze jest to, ze osoby

z niepetnosprawnosciami nie
uczestnicza w wymyslaniu

i prowadzeniu programow
miedzynarodowych. Przez
to te programy ciagle

nie sg wystarczajgco

dobrze dostosowane do potrzeb
0s0b z niepetnosprawnosciami.

WYMYSLANIE PROGRAMOW
MIEDZYNARODOWYCH

Artykut 33 - Wdrazanie

i monitorowanie na szczeblu
krajowym

Organizacja Narodoéw
Zjednoczonych to organizacja,
do ktérej nalezg prawie
wszystkie panstwa na swiecie.
Nazwa organizacji w skrécie
to ONZ. Panstwa nalezace

do ONZ wspotpracujg ze

soba i wspdlnie rozwigzuja problemy. Razem
przygotowaty dokument o tym, jak najlepiej
wspierac osoby z niepetnosprawnosciami, aby
mogty zy¢ tak jak inni. Ten dokument nazywa sie
Konwencja Narodow Zjednoczonych o prawach
0s6b z niepetnosprawnosciami.

WYMYSLANIE PROGRAMOW
MIEDZYNARODOWYCH

Polska zobowiazata sie wdrozy¢ Konwencje
Narodéw Zjednoczonych o prawach oséb
z niepetnosprawnosciami. Wdrozy¢ to znaczy



wprowadzi¢ w zycie te przepisy, samorzadowe, czyli gmin, WY ADZE
ktére zostaty zapisane w tej miast, powiatéw i wojewddztw. | SAMORZADOWE
konwengji. Panstwo polskie fa) = 2| Wiadze samorzadowe czesto 20?272,
obiecato tez monitorowanie Pl i ﬂ nawet nie wiedza, ze maja A )\ A
wprowadzania Konwencji. To |1 F " ¢ S M| je wprowadzad. Nie znaja

znaczy, ze panstwo bedzie il (+) mm przepiséw Konwencgiji.

pilnowac, czy urzednicy
wprowadzajg w zycie zmiany
zapisane w Konwengji.

Dobre jest to, ze we
wprowadzaniu zmian
zapisanych w Konwengji
W Polsce za wprowadzenie Narodéw Zjednoczonych
w zycie zmian zapisanych o prawach oséb

w Konwengji o prawach osob z niepetnosprawnosciami
z niepetnosprawnosciami pomagajq osoby
odpowiada Petnomocnik z niepetnosprawnosciami i ich organizacje.

Rzadu do spraw Osob \ Panstwo powinno wzig¢ pod uwage to, co osoby
Niepetnosprawnych. Zeby z niepetnosprawnosciami sgdzg o wprowadzaniu
dobrze wprowadzi¢ te zmiany w catej Polsce, przepisbw Konwenciji.

Petnomocnik powinien wspotpracowac z wieloma
réoznymi urzedami i organizacjami.

Wszyscy ludzie pracujacy

przy wprowadzaniu zmian
powinni miec jeden plan
pokazujacy, co maja robic. Taki
plan pomogtby im dobrze
wprowadzi¢ przepisy zapisane
w Konwengji o prawach oséb
z niepetnosprawnosciami. Niestety, paristwo
polskie nie przygotowato takiego planu. Przez to
wprowadzanie zmian zapisanych w Konwencji jest
znacznie trudniejsze.

Rzecznik Praw Obywatelskich
pilnuje, zeby zmiany
zapisane w Konwencji byty
wprowadzane w Polsce.
Rzecznik Praw Obywatelskich
pomaga wszystkim

ludziom w Polsce, z ktérymi
niesprawiedliwie postapity urzedy lub sady.
Rzecznik Praw Obywatelskich pomaga tez osobom
Z niepetnosprawnosciami.

Tekst Konwencji Narodow
Zjednoczonych o prawach
0s6b z niepetnosprawnosciami
w jezyku polskim,
zamieszczony na rzagdowych
stronach internetowych

jest niedostepny dla oséb
niewidomych. Tymczasem Rzecznik Praw
Obywatelskich umiescit na swojej stronie
internetowej film, objasniajacy osobom
niestyszacym Konwencje w jezyku migowym. 6
Zamiescit tez Konwencje w formie tekstu g
tatwego do czytania i zrozumienia dla os6b

Postulaty wynikajace z raportu

w tekscie tatwym do czytania

i zrozumienia dostepne na stronie:
www.konwencja.org/cala-tresc-raportu/

z niepetnosprawnoscia intelektualna. Tlumaczenie Raportu na polski
Najwiecej do zrobienia z wprowadzaniem jezyk migowy dostepne na stronie:
zmian zapisanych w Konwencji maja wiadze www.konwencja.org/cala-tresc-raportu/
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