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Zasady kompleksowego i skoordynowanego wsparcia
0s0b z niepetnosprawnosciami we wspolnocie
zmierzajacej do solidarnosci i odpowiedzialnego
rozwoju

Spoiwem wspolnoty narodowej — obok pamigci wiasnych dziejow opartej na wiedzy i
rozumieniu warto$ci swojej kultury oraz troski o niepodlegto$¢ i materialny byt panstwa —
jest zbidr przekonan, na ktorych zbudowane sa postawy calej spotecznosci wobec jej
cztonkow stabszych, potrzebujacych opieki 1 wsparcia: dzieci i mtodziezy, os6b w podesztym
wieku oraz chorych i dotknietych niepelnosprawnosciami. Te przekonania i postawy
decyduja o tresci 1 jakosSci relacji miedzyludzkich, o sposobach organizowania zycia
codziennego we wspdlnocie oraz o perspektywicznej wizji jej rozwoju, a takze o przepisach
prawa stanowionego przez sprawujacych wladzg. Przekonania o roli wymienionych grup
cztonkow spotecznosci oraz o wspdlnej odpowiedzialno$ci za warunki ich egzystencji
implikuja samo istnienie nastgpnych pokolen oraz mi¢dzypokoleniowy przekaz dorobku
kultury 1 rozwoj cywilizacyjny wspdlnoty, a takze poczucie bezpieczenstwa, jak rowniez
rzeczywiste bezpieczenstwo i jakos$¢ zycia kazdej nalezacej do niej osoby.

Wspolnoty, ktore nalezyCie troszczg si¢ o swoich stabszych, budujac tad moralny i wzajemny
szacunek migdzy ludzmi, uruchamiajg zasoby spotecznej energii, ktora powoduje wzrost i
rozkwit samych wspolnot. Wspolnoty, ktore premiuja wytacznie najsilniejszych i niszcza
stabszych, skazuja sie na wyniszczenie. Zaden czlowiek nie jest bowiem silny w catym cyklu
zycia. Nikt tez nie jest wolny od zagrozenia choroba, uszkodzeniem lub utratg sprawnosci
organizmu. Nikt nie moze zaktadac, ze jego potomstwo lub najblizsi nie beda dotknigci
uszkodzeniem narzadow lub wadg rozwoju. Nikt nie jest samowystarczalny i1 nieustannie
sprawny. Eliminacja, dyskryminacja i ponizanie stabszych oznacza ustawiczne zagrozenie dla
zycia 1 godnosci wszystkich. To za$ budzi ukryty 1 wszechobejmujacy lek, brak zaufania do
wspolnoty oraz wzajemna nieufno$¢, a nawet wrogos¢. Lek, brak zaufania 1 wrogos$¢
paralizuja prospoleczng aktywnos$¢. Degradacja spoteczna osob najstabszych oznacza
degradacj¢ moralng catej spotecznosci.

Wazne jest wigc nie tylko odnoszenie si¢ do pokolenia wstepujacego, ktdre przygotowuje si¢
do zadan spotecznych, i do pokolenia zstepujacego, oddajacego kolejnemu swoje
dotychczasowe zadania oraz terytorium zyciowe i przygotowujgcego si¢ do odejscia. Nie



mniej istotny jest stosunek calej wspdlnoty do tych jej cztonkow, ktorzy ze wzgledu na
roznorakie uszkodzenia organizmu oraz niedoskonatosci biologiczne i psychiczne
doswiadczaja trudnosci w samodzielnym radzeniu sobie z zadaniami zZyciowymi i nie potrafia
zadbac¢ o zaspokojenie wlasnych potrzeb, ktore warunkujg egzystencje 1 rozwoj.

Podejmujac trud odnowy wspolnoty narodowej i obywatelskiej panstwa polskiego
potrzebujemy gruntownego rozpoznania, przemyslenia i uporzadkowania zbioru przekonan
dotyczacych ludzi stabszych i obarczonych niepetnosprawnosciami. Celem niniejszych
rozwazan jest wskazanie najwazniejszych problemow sktaniajacych do refleksji 1 dialogu
spolecznego na temat ich miejsca w naszej wspolnocie. Celem praktycznym jest
sformutowanie podstawowych zasad organizacji catosciowego i skoordynowanego systemu
wsparcia dla oséb z niepelnosprawnosciami w Rzeczpospolitej Polskiej.

Mogtoby si¢ wydawacé, ze problematyka ta jest juz wystarczajaco opracowana pod kazdym
wzgledem, poniewaz w ostatnich dziesigcioleciach byta przedmiotem hatasliwego
nagtasniania medialnego, dyskusji politycznych oraz licznych i zmieniajacych si¢ przepisow
prawnych, stanowionych w ramach Organizacji Narodéw Zjednoczonych oraz Unii
Europejskiej i ratyfikowanych przez panstwo polskie. Nie ulega tez watpliwosci, ze w tej
dziedzinie zycia spolecznego nastepuja widoczne przemiany. Niektore z nich nalezy uznaé za
korzystne. Jednakze obfitos$¢ 1 wielorako$¢ przepisow oraz hatas medialny wydaja sie by¢
przejawem chaosu i braku potrzebnego porzadku prawnego, ktory gwarantowatby kazdemu
cztowiekowi zagrozonemu degradacja i wykluczeniem z powodu niepelnosprawnosci
szacunek dla jego osoby oraz pomoc odpowiadajaca jego potrzebom, czyli godziwe warunki
egzystencji, rozwoju oraz jak najpetniejszego — wartoSciowego i satysfakcjonujacego —
uczestnictwa w zyciu wspolnoty.

Dla moralnego tadu we wspolnocie wazne jest rowniez to, aby byly zachowane zasady
uczciwosci w korzystaniu ze wsparcia 1 ochrona wspierajacych przed naduzywaniem ich
wysitku i pracy, a takze to, aby fundusze przeznaczane przez panstwo (podatnikow) na cele
wspierania osOb z niepetnosprawnosciami byly zabezpieczone przed nierzetelnym
wykorzystywaniem i przed mnozeniem wydatkow zbednych, zwlaszcza takich, ktére
zaspokajaja potrzeby rzekome, specjalnie wywotywane przez ,,sprzedawcow ushug”. Z
drugiej za$ strony wazne jest, aby ludzie dotknigci niepetnosprawnosciami nie byli
wykorzystywani do manipulowania emocjami spolecznymi, epatowania cierpieniem i
nieszczegsciem, pobudzania sztucznych napigc€ i kierowania naturalnej ludzkiej sktonnosci do
czynienia dobra na tory falszywej dobroczynnosci, stuzacej do sterowania aktywnos$cia
spoteczenstwa i nierzetelnych zabiegéw socjotechnicznych.

Porzadkowanie systemu wsparcia dla 0so6b z niepetnosprawnosciami w Rzeczpospolitej
Polskiej nalezy zacza¢ od rozwazenia problemu tozsamosci tej grupy osob. Kim sg ludzie
niepelnosprawni? Najczesciej sg postrzegani jako inni, odmienni. Nawet jesli odnosimy si¢ do
nich z zyczliwoscig 1 troska, to przeciez koncentrujemy si¢ na ich stabosci 1 odmiennosci.
Nawet jesli staramy si¢ ofiarnie im pomagaé¢, mamy poczucie, ze si¢ ,,nad nimi pochylamy”.
Nawet jesli odczuwamy osobiste niedostatki, wolimy je ukrywaé, a wspotczucie kierujemy ku



innym. Ten — gteboko zakorzeniony w naszej psychice — stereotyp stanowi ukrytg przyczyne
wykluczania spotecznego.

Wykluczanie spoleczne to proces, ktory polega na odmowie zaliczania cztowieka do
wspolnoty: on, inny, odmienny, nie nalezy do nas, do naszej grupy, naszego towarzystwa,
naszej ,,paczki kolezenskiej”, zespotu przyjaciot, a — niekiedy — nawet do naszej rodziny.
Dlaczego? Bo on nam nie doréwnuje, z nim nie mozna rozmawiac, z nim nie mozna
wspotpracowaé. Bo ,,oni” sg gorsi, nieudolni, stabsi, zachowujg si¢ inaczej, sg inni, a nawet
budzag Iek. Jesli budza che¢ pomocy, trudno uzna¢ ich za réwnych sobie.

Nie zmienimy sytuacji osob z niepelnosprawnosciami w Polsce, poki nie zrozumiemy, ze
ludzie z niepelnosprawno$ciami to my: to nasi rodzice, nasi bracia i siostry, nasze dzieci, nasi
krewni i my sami. Kazdy z nas jest, albo moze sta¢ si¢ niepelnosprawny. A wiec
niepelnosprawny to0 ja, tylko w innej sytuacji zyciowej. A ja nie oczekuje, ze kto$ bedzie si¢
nade mng pochylat z litoscia, ale pragng, zeby ludzie bliscy udzielili mi wsparcia, tak samo,
jak ja staram si¢ z troskg udziela¢ pomocy im, rozumiejac ich potrzeby. Z takich prostych,
szczerych i ofiarnych wiezi wyrastajg zar6wno mito$¢ rodzinna, jak i solidarno$¢ spoteczna
wspolnoty lokalnej, ktore stanowig zywotne podioze patriotyzmu.

Jednym z waznych zadan, ktore stoja przed polskim spoleczenstwem jako wspolnotg oséb,
ktore pragng jak najpelniej urzeczywistnia¢ caty swoj potencjat rozwojowy, jest prawdziwe, a
nie tylko formalne witaczenie do tej wspolnoty takze 0s6b obarczonych
niepelnosprawnosciami. Podjgcie tego zadania wymaga ustawicznego, starannego
dostosowywania warunkow egzystencji do potrzeb wszystkich 0sob we wszystkich okresach
zycia. Przede wszystkim jednak wymaga troski o relacje interpersonalne i postawy
nacechowane warto$ciami wynikajacymi z solidarnosci spotecznej. Bowiem umiejgtno$¢
udzielania sobie wzajemnie Zyczliwego, madrego i skutecznego wsparcia, potrzebnego w
zmaganiu si¢ z przeciwnosciami losu i dazeniu do osiggnigcia peini cztowieczenstwa, jest
zarazem drogg 1 celem wychowania do zycia we wspolnocie zmierzajacej do solidarnosci 1
odpowiedzialnego rozwoju.

1. Spoteczne obszary problemow niepetnosprawnosci

Osoby z uszkodzeniami organizmu i zaburzeniami czynnosci psychicznych zawsze byly, sa i
zapewne beda we wszystkich ludzkich spotecznos$ciach. Naiwne marzenie wyznawcow idei
eugeniki, ktorym si¢ wydawalo, ze mozliwe jest osiggnigcie doskonatosci ludzkiego
organizmu na drodze eliminacji ,,gorszego materiatu genetycznego”, znalazto swoje
zakonczenie w zbrodniach obozéw koncentracyjnych i tagréw oraz w eutanazji i aborcji
eugenicznej.

Takze marzenie o tym, ze rozwdj nauk medycznych uwolni ludzko$¢ od chorodb i kalectwa
okazalo si¢ utopig. Wspotczesna medycyna — rozwijajaca si¢ w godnym podziwu tempie —
rzeczywiscie usuwa liczne uszkodzenia organizmu 1 leczy zaburzenia, zmieniajac los wielu



0s0b. Przyczynia si¢ tez do zachowania przy zyciu wielu ludzi zagrozonych przedwczesna
$miercig. Jednakze liczne sposrod osob uratowanych nie mogg funkcjonowaé w pelini
prawidtowo i samodzielnie, potrzebuja calozyciowego wsparcia, a czasem ustawicznej opieki.

Z drugiej za$ strony medycyna dostarcza metod wczesnego rozpoznawania zaburzen rozwoju.
To z kolei przyczynia si¢ do natychmiastowego podjecia dziatan terapeutycznych,
rehabilitacyjnych 1 wychowawczych, co korzystnie wptywa na rozwdj i poprawia jakosc¢
zycia zagrozonych niepetnosprawnoscig dzieci. Te same badania mogg tez, niestety — W
sytuacji wolnos$ci rodzicéw do wyboru aborcji eugenicznej — przyczyniac si¢ do skazania na
smier¢ catych grup dzieci tylko dlatego, ze sa uznane za zagrozone niepetnosprawnoscig.

W wyniku postepu w opiece medycznej nie zmniejsza si¢ liczba 0séb z
niepetnosprawnosciami, ale zmieniajg si¢ rodzaje i cechy niepetnosprawnosci. Te zmiany z
kolei wywotuja nowe wyzwania dla nauk spotecznych (zwlaszcza nauk o wychowaniu) i
nowe zadania dla organizatoréw zycia we wspodlnotach lokalnych, w ktérych wychowuja si¢
dzieci z nowymi postaciami ograniczen i specjalnych potrzeb rozwojowych oraz
edukacyjnych, a nastepnie takze nowych potrzeb zwigzanych z ich przygotowaniem do zycia
| pracy oraz do korzystania — w koniecznym zakresie — z opieki spotecznej. Gtéwnym
zadaniem nauk spolecznych w tym zakresie jest poznawanie i wyjas$nianie relacji
mig¢dzyludzkich sprzyjajacych budowaniu pozytywnych wiezi i odkrywanie zasad rzadzacych
harmonijno$cig systemow warto$ci przyjmowanych przez wspolnoty, a takze projektowanie
dzialan wzmacniajacych te wiezi spoteczne i te systemy wartosci, ktore umozliwiaja
integralny, tj. biologiczny, psychiczny, spoteczny i duchowo-moralny rozwdj wszystkich
0s6b nalezacych do wspdlnoty.

Obecnos¢ 0sob z niepetnosprawnosciami w spoteczenstwie jest zwykle postrzegana jako
przyczyna utrudnien,, obcigzen 1 zobowigzania innych do odpowiedzialnosci za nich, a przede
wszystkim jako przyczyna dyskomfortu i réznego rodzaju ograniczen dla nich samych 1 dla
ich rodzin oraz innych o0séb z otaczajacego srodowiska. Ich doswiadczenia — a jednoczesnie
oni sami — wywotuja Igk. Taki sam I¢k, jaki budzi cierpienie, choroba i $mier¢. Dlatego
zdrowi i sprawni — majac sktonnos¢ do unikania przykrosci — czgsto chronig si¢ przed
kontaktem z tymi, ktorzy sa obarczeni cierpieniem albo odmiennosécia w wygladzie lub
zachowaniach.

Nie czesto dostrzegany jest inny aspekt obecnosci we wspdlnocie os6b doswiadczajacych
niepetnosprawnosci, a mianowicie to, ze ujawnianie si¢ — w sytuacji niedostatkow i
niedoskonato$ci — specjalnych potrzeb zyciowych, przyczynia si¢ do wzbogacania wiedzy o
cztowieku i o jego ukrytym potencjale rozwojowym. Wyzwolenie tego potencjatu bylo przez
stulecia 1 jest do dzisiaj Zrédlem twdrczosci 1 wynalazczosci (nie tylko innowacyjnosci w
obszarze technologii protetycznych). Sami ludzie z niepelnosprawnosciami, doswiadczajacy
we wlasnym zyciu 1 rozwoju trudnosci oraz przeszkod 1 zwigzanych z tym przeciwnosci losu,
rozwijajg czesto ogromne zasoby uzdolnien i1 cech charakteru, ktére wzbogacaja nie tylko ich
samych 1 najblizsze srodowisko, ale rowniez szeroko pojety dorobek cywilizacyjny ludzkosci.

Wsrod najwybitniejszych uczonych, artystow i tworcoOw kultury byto wielu z uszkodzeniami
narzadoéw wzroku, stuchu i znieksztatceniami ciata, a nawet z chorobami psychicznymi.



Utomnosci i choroby nie tylko nie umniejszaja godnos$ci cztowieka, a takze nie pozbawiaja go
réznorodnych zasobow i waloréw osobistych. Czesto 1acza si¢ z wyjatkowymi uzdolnieniami,
wybitnym potencjatem intelektualnym i zasobami predyspozycji do poszukiwania
nieschematycznych i oryginalnych sposobdw dziatania, rozwigzywania probleméw i
znajdowania nowych obszarow wiedzy o Swiecie. Zdarza si¢, ze trudno dostrzec granice
migdzy utomnoscig a wybitnymi uzdolnieniami, a nawet genialnymi zdolno$ciami cztowieka,
ktorego zachowania pod pewnymi wzgledami r6znig si¢ od wzorca tatwego do
zaakceptowania. Indywidualne zr6znicowanie ,,anomalii” i ,,0dstepstw od normy” jest tak
wielkie, ze specjalisci ciaggle nie radza sobie z ich typologia. Jednakze nawet najpowazniejsze
ograniczenia sprawnos$ci nie pozbawiaja cztowieka godnosci osoby i nie wykluczaja
uzdolnienia do pomnazania wartosci zycia wspolnoty oraz mozliwo$ci kreatywnego i
pozytecznego — bezposredniego lub posredniego — udzialu w jej pracy, a takze do
uczestnictwa w zabawie, radosci i1 szczg¢sciu. Bardzo rzadko dostrzegany jest fakt, ze zycie
osOb doswiadczajacych niepelnosprawnosci moze by¢ i bywa satysfakcjonujace, radosne,
wartosciowe 1 szczgsliwe. Jesli tak jest, nikt nie dostrzega samej niepetnosprawnosci.

Z drugiej za$ strony spoteczne do§wiadczanie ograniczen sprawnos$ci innych osob sktania do
tworzenia rozwigzan pomocowych i rozwijania metod postepowania specjalistycznego, a
przede wszystkim tworzy warunki do wychowywania 1 rozwoju moralnego catego
spoteczenstwa w duchu solidarnosci, czyli wzajemnego szacunku i mitosci spotecznej. To za$
umozliwia wspolnotom osigganie lepszej jako$ci zycia dzigki wyzszemu poziomowi madrosci
zyciowej 1 kultury duchowej. Przede wszystkim jednak do§wiadczenie niepetnosprawnosci
ujawnia prawde o ludzkim losie, ktora wyzwala do duchowej wolnosci i otwiera przestrzen
warto$ci najwazniejszych 1 ostatecznych, ujawniajac sens zycia.

2. Sytuacja 0sdb z niepetnosprawnosciami w spoteczenstwie
postkomunistyczno-liberalnym

W organizacji systemu wsparcia spoltecznego dla 0sob z niepetnosprawnosciami we
wspotczesnej Polsce wystepuje skomplikowany nietad, ktéry odzwierciedla 1 jednoczesnie
wywotuje zamgt w relacjach spotecznych. Jest on wynikiem polaczenia mechanicznej
likwidacji segregacyjnego podejscia do niepetnosprawnosci z okresu PRL z po$pieszng i
sformalizowang proba realizacji zobowigzan panstwa wynikajacych z ratyfikacji dokumentoéw
prawnych ONZ i1 Unii Europejskiej, dotyczacych praw osob niepetnosprawnych, a takze ich
integracji spotecznej 1 tworzenia dla nich nowych warunkoéw zycia, z uwzglednieniem
dostepnosci przestrzeni architektonicznej i — Szeroko pojetej — przestrzeni spotecznej oraz
mozliwosci uczestnictwa we wszystkich sferach ludzkiej aktywnosci.

Proby przyjecia przez panstwo polskie §wiatowych standardéw prawnych 1 socjalnych
odnoszacych si¢ do 0sob z niepelnosprawnosciami poszerzajg zakres ich uprawnien,
zmuszajac wladze panstwowe 1 lokalne do dziatan na ich rzecz, ale jednoczesnie prowadzg do
nasilania si¢ konfliktow aksjologicznych 1 moralnych, obecnych w innych krajach. Konflikty



te polegaja na zderzeniu tendencji promujacej opieke i rehabilitacj¢ z tendencja propagujaca
aborcje eugeniczng i prawo do eutanazji, czyli w istocie na zderzeniu tych pradoéw
kulturowych, ktore $w. Jan Pawet II okre$lit mianem ,,cywilizacji mitosci” i ,,cywilizacji
$mierci”. Czynnikiem pobudzajgcym te konflikty sg — oczywiscie — czynniki ekonomiczne
(m.in. koszty dziatan pomocowych).

W okresie PRL wigkszo$¢ 0sob ,,z odchyleniami od normy” byta skazana na ,,rozwdj ku
uposledzeniu spotecznemu”, tj. na zycie w izolacji — w odosobnieniu domowym, albo w
segregacji, tj. w osobnych srodowiskach: w szkotach specjalnych, zaktadach pracy chronionej
1 domach opieki spotecznej. Jednakze srodowiska te — wskutek pozornej przychylnosci i
rzeczywistej obojetnosci wtadz komunistycznych oraz dzigki koncepcjom wybitnych
pedagogdéw, a takze cichej i ofiarnej pracy wielu specjalistow, dziataczy spotecznych i
rodzicow — zapewnialy wzglednie bezpieczng egzystencje, chociaz w wielu przypadkach
hamowaty rozwdj osobisty.

Likwidacja zaktadow pracy chronionej z powodu ich nierentownos$ci i wprowadzenie w zycie
ideologii integracji edukacyjnej wywotato lawine zjawisk, ktore zupetnie zmienity sytuacje
0s6b dotknigtych niepelnosprawnosciami. Dla wielu z nich — zwlaszcza mniej
poszkodowanych — otwarty si¢ szanse rozwojowe i drogi kariery, ale jednoczes$nie wigkszos¢
stracita stabilng podstawe¢ egzystencji materialnej 1 poczucie bezpieczenstwa, tracac prace,
zabezpieczenie socjalne, a przede wszystkim oparcie we wspolnotach tworzonych przez
relacje kolezenskie absolwentéw jednej szkoly specjalnej lub srodowisko zaktadu pracy.
Zalezno$¢ od opiekundéw — specjalistow zostata zastagpiona przez zalezno$¢ od zmieniajacych
si¢ urzednikéw (niekiedy niekompetentnych i bezdusznych) oraz od pracodawcow, czgsto
nastawionych na zysk i nierzadko wykorzystujacych panstwowe fundusze kierowane do
niepelnosprawnych dla wlasnych interesow.

Proby realizacji ideologii tzw. panstwa opiekunczego — w sytuacji jednoczesnego rozwoju
,»dzikiego kapitalizmu”, bezpardonowej walki o indywidualne dochody oraz ,,politycznego
darwinizmu” — sprawily, ze fundusze panstwowe przeznaczone dla niepetnosprawnych byty
dla wielu z nich praktycznie niedostgpne, poniewaz ich pozyskanie wymagalo szczegdlnych
umiejetnosci 1 znajomosci przepisdw, co jest konieczne przy poruszaniu si¢ w
skomplikowanym $wiecie administracji panstwowej i lokalnej. Trzeba tez podkresli¢, Zze
wielopietrowa machina organizacji wsparcia dla niepetnosprawnych — z natury swojego
biurokratycznego funkcjonowania — musi pochtania¢ znaczng czg¢s¢ funduszy, ktorymi
dysponuje. Tak si¢ dzieje np. z funduszami przeznaczonymi na szkolenia i zatrudnienie
stazowe niepelnosprawnych, ktore rzadko konczg si¢ rzeczywistym i trwatym zatrudnieniem
0s0b szkolonych, ale dajg zatrudnienie szkolagcym, a firmom zatrudniajgcym stazystow
umozliwiajg wykorzystywanie darmowe;j silty roboczej. Jednoczesnie za$ nalezy pamigtac, ze
struktury biurokratyczne majg — jak powszechnie wiadomo — zdolno$¢ tworzenia przepisow
korzystnych raczej dla ich trwalego funkcjonowania niz dla samego przedmiotu ich dziatania.

Ponadto samo istnienie funduszy, ktore mozna pozyskac dzigki odpowiednim zabiegom
prawno-administracyjnym, staje si¢ pokusg dla ludzi poszukujacych dochodu w sytuacji
niedostatku (np. bezrobotnych, cz¢sto zreszta takze schorowanych i ,,niepetnosprawnych”, bo



nieposiadajacych kwalifikacji do pracy w zawodach potrzebnych w danym $rodowisku), a
takze rdznego rodzaju amatorow latwego zysku i symulantéw. To z kolei tworzy konieczno$¢
kontroli i powotania nowej machiny administracyjnej, walczacej z naduzyciami. W ten
sposob powstat w Zaktadzie Ubezpieczen Spotecznych system wielokrotnego orzecznictwa o
niepetnosprawnosci, ktory wymaga zatrudnienia wielkiej liczby lekarzy-orzecznikow. W
rezultacie osob zatrudnionych do zadan zwigzanych z niepetnosprawnymi jest w Polsce — jak
mozna przypuszcza¢ — nie mniej niz samych niepelnosprawnych. Duze zapotrzebowanie na
specjalistow przyczynia si¢, niestety, do zatrudniania oséb o niepetnych kompetencjach,
zardwno zawodowych jak i etycznych. Jednym z rezultatow tych uwarunkowan spotecznych
jest to, ze otrzymanie renty z ZUS wymaga od wielu osob z trwatymi niepetnosprawnos$ciami
wielokrotnego udowadniania (co trzy — cztery lata), ze ciagle sa niepelnosprawni i ze — mimo
ustawicznych wizyt u lekarzy-specjalistow — nie przywrocono im stuchu, wzroku, nie wyrosty
im utracone konczyny itp. Na wizyty u lekarzy specjalistow trzeba czeka¢ wiele miesiecy, a
wizyty prywatne tacza si¢ z kosztami. Najbardziej dotkliwe i szkodliwe spolecznie — a
zarazem patogenne — jest to, ze osoba dotkni¢ta niepelnosprawnos$cig — zamiast dazy¢ do
przezwyci¢zania swoich ograniczen i osiggania jak najlepszych efektow rehabilitacji — jest
przez system orzecznictwa przymuszana do wyolbrzymiania wiasnej niepetnosprawnosci, a
zarazem ponizana ukrytym podejrzeniem o falszerstwo i dyskryminowana, a przez to
skazywana na upos$ledzenie spoteczne.

Najlatwiej uzyskaé orzeczenie o niezdolnosci do pracy, udowadniajac stan gltebokiego
zwyrodnienia, narkomanie¢, alkoholizm, zupeilng bezradno$¢. Osoby, ktore starajg si¢ radzi¢
sobie z wlasnymi ograniczeniami, wykazujac dzielno$¢, pracowito$¢ i inne pozytywne cechy
charakteru, majg — na ogdt — mniejsze szanse na uzyskanie koniecznej pomocy. Osoby majace
trudnosci w komunikowaniu si¢ i pozyskiwaniu zyczliwosci lekarzy-orzecznikow sa skazane
na zupetny brak zainteresowania ich problemami i bezwzgledne wykluczenie spoteczne.

Najbardziej dramatyczne jest to, Ze otrzymanie renty na state jest — zgodnie z przepisami —
obwarowane rezygnacja z pracy, a podjecie pracy — przy slabej znajomosci przepisow — moze
spowodowac utrate prawa do renty (nawet tzw. socjalnej, ktora przystuguje
niepetnosprawnym od dziecinstwa). Z drugiej za$ strony, wykonywanie pracy — nawet prostej
1 w niepelnym wymiarze czasu — stanowi fundament poczucia godnosci i najwazniejszy
czynnik motywacji do aktywnosci zyciowej. W ten sposob powstajg dylematy zyciowe
dotyczace rehabilitacji, wyboru drogi edukacji 1 wsparcia osob z niepelnosprawnosciami.
Okazuje si¢ bowiem, Ze osiggni¢cia rehabilitacyjne i edukacyjne mogg — paradoksalnie —
przyczyniac¢ si¢ do dodatkowych utrudnien w znalezieniu wtasnego miejsca we wspdlnocie
spotecznej, poniewaz — mimo wysokich kwalifikacji — cztowiek z niepetnosprawnoscia
zwykle nie jest konkurencyjny na rynku pracy. Wzorce stynnych niepetnosprawnych
»celebrytow” promowane w mediach — nawet te, ktore sa prawdziwe — nie sg dla wigkszoS$ci
realne.

Zawitosci $wiata pomocy spotecznej sg niedostepne dla wielu 0oséb z rzeczywistymi
niepetnosprawnosciami, a czgsto takze dla ich rodzicow, ktorym poczucie godnosci i
odpowiedzialnosci nie pozwala podejmowac ponizajacych form staran o pomoc dla wlasnych
dzieci. Przezywaja ustawiczny lek o ich przyszty los i odczuwajg bezsilno$¢ wobec instytucii,



ktore dysponujg znacznymi funduszami, ale — z powodu niedoskonatosci dziatania — nie
zapewniajg wsparcia stabilnego i odpowiadajgcego rzeczywistym potrzebom. Tylko
niewielka czg$¢ rodzicéw umiejetnie realizuje swoje roszczenia wobec panstwa,
wykorzystujac nie tylko rzeczywiste uprawnienia, ale rowniez réznego rodzaju ,,furtki
prawne”. Prymarnym warunkiem poprawy sytuacji osob z niepelnosprawnosciami oraz ich
rodzin jest przejrzystos¢ i stabilno$¢ organizacji wsparcia, uwolnienie jej od nadmiaru
biurokracji i zabezpieczenie przed korupcja, a zwtaszcza przed wykorzystywaniem trudnych
sytuacji zyciowych przez nierzetelnych organizatoréw pomocy.

3. Problemy wsparcia rozwoju i edukacji dzieci oraz mtodziezy z
niepetnosprawnosciami

Podobne mechanizmy zalezno$ci spoteczno-organizacyjnych dotycza niezwykle delikatnej
sfery wsparcia rozwoju i edukacji dzieci i mtodziezy ze specjalnymi potrzebami w tym
zakresie. Mozliwo$¢ uzyskania wsparcia specjalistow jest obwarowana przepisami, ktore
jednoczes$nie wyznaczaja sposoby diagnozowania i dokumentowania specjalnych potrzeb
rozwojowych i edukacyjnych. Przepisy te maja zasadnicza cechg, ktora polega na utrwalaniu
diagnozy w celu uzyskania uprawnienia do korzystania z kosztownych form wsparcia
gwarantowanych przez panstwo, ale jednoczesnie stygmatyzuje dziecko i —w wielu
przypadkach — niejako zamyka je we wzorcu rozwojowym okreslonej niepetnosprawnosci,
narzuca swoisty program ,,edukacji do niepetnosprawnosci”. Dziecko okreslone mianem
niepetnosprawnego staje si¢ formalnie niepetnosprawne, a z czasem takze rzeczywiscie
uposledzone spotecznie.

Wielu rodzicéw chroni swoje dzieci przed stygmatyzacja, ale skutkiem tego moze by¢
niedostatek rehabilitacji 1 zaniedbanie waznych potrzeb na etapie wezesnego rozwoju. Inni
rodzice starajg si¢ o pozyskanie funduszy na rehabilitacje, wymuszajac na specjalistach
(zwtlaszcza lekarzach) réznego rodzaju za§wiadczenia wyolbrzymiajace problemy rozwojowe
dzieci. Sytuacja jest trudna, poniewaz decyzje rodzicow zalezg od ich wiedzy i postaw, a te z
kolei zaleza od do§wiadczenia, ktorego mtodzi rodzice nie maja, zwlaszcza w okresie, kiedy
przezywaja szok po wykryciu zaburzen rozwoju u dziecka, a nastgpnie doswiadczaja
nasilonego stresu. Jako pierwszoplanowa potrzeba jawi si¢ tutaj konieczno$¢ objecia
rodzicow powszechnym, fachowym i przyjaznym wsparciem psychologicznym oraz
pedagogicznym, ktore pomogtoby im jak najszybciej osiaggnac potrzebna rownowage
emocjonalng 1 wiedz¢ konieczng do podejmowania trafnych decyzji. Wsparcie to nie moze
jednak pomniejsza¢ ich podmiotowosci i odpowiedzialnosci za wychowanie dziecka.

W Polsce nie istnieje zorganizowana forma poradnictwa dla rodzin wychowujacych dzieci ze
specjalnymi potrzebami rozwojowymi 1 edukacyjnymi. Istniejg natomiast liczne instytucie,
poradnie, organizacje, stowarzyszenia 1 fundacje, ktorych dziatalnos$¢ — czesto wazna, nie do
przecenienia — nie jest w stanie wprowadzi¢ tadu organizacyjnego, ktory gwarantowalby
bezpieczenstwo wszystkim rodzinom potrzebujacym pomocy. Oprocz instytucji dziatajagcych



w ramach stuzby zdrowia i o$wiaty istniejg bardzo liczne organizacje pozarzadowe. Niektore
z nich prowadzg dziatalno$¢ non profit, inne maja charakter czysto komercyjny. Sg tez takie,
ktérych dziatalnos¢ jest ,,nowoczesng forma zebractwa”.

W wielu organizacjach i fundacjach dziatajg aktywnie sami rodzice, ktorzy podejmujg — nie
zawsze skuteczne — ,,wojny z calym $wiatem” w obronie swoich dzieci. Niekiedy skutkiem
tych ,,wojen” sg ,,batalie” ograniczajace si¢ do zdobywania funduszy na krotkotrwata
dziatalno$¢, ktora nie zapewnia jednak stalej, stabilnej i skutecznej pomocy ich dzieciom.
Walka o fundusze nie tylko wyczerpuje czas i aktywnos¢ zyciowg tej grupy rodzicow, ale
tworzy pozory spetniania przez nich obowiazkow rodzicielskich. Jednocze$nie moze
prowadzi¢ do konfliktow ze srodowiskiem lokalnym, w ktorym rodza si¢ podejrzenia, ze
dzieci niepelnosprawne sg uprzywilejowane w stosunku do innych. Atmosfera walki o
pieniadze i nasilenie roszczen budza spoteczny sprzeciw i nie sprzyjaja rozwojowi
pozytywnych postaw wobec dzieci ze specjalnymi potrzebami rozwojowymi i edukacyjnymi.
Wigkszo$¢ rodzicow nie radzi sobie z tymi problemami i popada w stan frustracji, a nastepnie
marginalizacji spotecznej.

Istnieje pilna konieczno$¢ zmian systemowych w tym obszarze spotecznym. Wszystkie formy
wsparcia dzieci i mlodziezy z uszkodzeniami i dysfunkcjami organizmu, zagrozonych
niepetnosprawnos$cia, powinny by¢ kierowane do nich z uwzglednieniem warunkéw zycia
rodziny i za posrednictwem rodziny. Dziecko zagrozone niepetnosprawnoscia potrzebuje
przede wszystkim wiaczenia do rodziny i madrej troski o jego rozwdj w przyjaznym
srodowisku. Rodzina z dzieckiem zagrozonym niepetnosprawnoscia potrzebuje wsparcia ze
strony specjalistow, a takze ze strony srodowiska lokalnego. To wsparcie jest nie mniej wazne
niz leczenie, rehabilitacja 1 specjalne zabiegi edukacyjne. Skuteczno$¢ wsparcia zalezy od
jego stabilnosci 1 trwatosci, a takze od empatii, delikatnos$ci, taktu 1 dyskrecji os6b
wspierajacych. Krétkotrwale, spontaniczne 1 gltosne ,,akty wspotczucia” oraz ,,akcje
spoleczne”, zbiorki funduszy i1 dziatania oparte na dotacjach o charakterze grantéw jedynie
rozbudzaja nierealne nadzieje, a potem poglebiaja poczucie osamotnienia i bezradnosci.
Wsparcie nie moze by¢ wyrdznianiem i nadawaniem przywilejow. Nie moze tez by¢ forma
ponizajacej, ostentacyjnej jalmuzny. Jest warunkiem korzystania z prawa do réwnego
traktowania 1 do wlaczenia si¢ do zycia wspdlnoty.

Wsparcie specjalistyczne powinno prowadzi¢ do tego, aby rodzice — ktdrzy maja prawo
decydowac o rehabilitacji i edukacji swoich dzieci — znajdowali jak najlepsza droge ich
rozwoju. Chodzi o to, zeby uzyskali dostep do jak najpetniejszej wiedzy o potencjale
rozwojowym swojego dziecka oraz o mozliwos$ciach jego urzeczywistnienia z zastosowaniem
metod i srodkow skutecznie aktywizujacych ten potencjat. Wazne jest, aby rodzice — pod
kierunkiem specjalistow i przy ich udziale — podjeli dziatania nastawione na cele realne, nie
tracgc nadziei na mozliwie najlepsze efekty dziatania, ale tez nie ulegajac ztudzeniom i nie
wyznaczajac dziecku zadan niemozliwych do wykonania przy jego ograniczeniach
biologicznych.

Uogolniajac przedstawione spostrzezenia, nalezy podkresli¢, ze potrzebg o wymiarze
ogolnospotecznym jest otwarcie si¢ wspolnot ludzkich (rodzinnych, lokalnych, edukacyjnych



i zawodowych) na obecnos¢ osob dotknigtych przez roznorakie ograniczenia sprawnosci. Nie
chodzi 0 — rozumiang w sposob uproszczony — tolerancjg, czyli przyzwolenie na przebywanie
w poblizu, ani wytacznie o budowanie podjazdéw i wind dla wézkéw inwalidzkich,
znakowanie przej$¢ na ulicach dostepne dla niewidomych i obecnos¢ thumaczy jezyka
migowego. Nie chodzi tez o nadmiernie stuzebng opiekunczos$¢ 1 narzucanie pomocy. Nie sg
rowniez konieczne niezliczone zabiegi terapeutyczne 1 mnozenie coraz to nowych form
terapii. Bezcelowe jest takze formalne — zgodne z dokumentami przyjetymi w Unii
Europejskiej — budowanie dostgpnosci informacji w mediach i pisanie ,,prostych tekstow”
oraz stron internetowych dostepnych dla wyimaginowanych niepetnosprawnych. Chodzi
przede wszystkim o gotowo$¢ do bycia razem i do wspotpracy z osobami rzeczywistymi,
zyjacymi w najblizszym $rodowisku, a przede do komunikowania si¢ i wzajemnego
rozumienia.

4. Komunikowanie sie jako warunek wigczania osob z
niepetnosprawnosciami do wspodlnot spotecznych

Kazdemu czlowiekowi do zycia i rozwoju — od dziecinstwa — konieczna jest tacznos¢ z
ludzmi, ktorzy go bezwarunkowo kochaja, oraz z ludzmi, ktérzy — szanujac jego odrebnos¢ i
wolno$¢ — pomagaja mu poznawac i przyjmowac doswiadczenie ludzkiej wspdlnoty zapisane
w dorobku kultury i wykorzystywac je w rozwijaniu wtasnych zasoboéw psychicznych i
urzeczywistnianiu swojego czlowieczenstwa. Kazde dziecko (kazdy uczen) potrzebuje —
oprocz rodzicdw — asystencji dorostych mistrzow — nauczycieli, ktorzy wyzwalaja dynamizm
jego rozwoju i chronig przed zagrozeniami bledow 1 wynaturzen, a zarazem wprowadzaja do
wspotzycia 1 wspotdziatania we wspolnocie. Do wspotdziatania 1 wspotpracy dla
jednoczesnego dobra kazdej osoby 1 calej wspolnoty.

Realizacja potrzeby komunikowania si¢ z r6znymi osobami stanowi warunek konieczny
realizacji wszystkich innych potrzeb cztowieka, zarowno biologicznych, jak i psychicznych.
Osoby obarczone niepelnosprawnosciami majg takie same potrzeby psychiczne jak wszyscy
ludzie. Potrzebujg przede wszystkim poczucia bezpieczenstwa, akceptacji, szacunku i1 uznania
oraz warunkow do samorealizacji. Ich specjalne potrzeby rozwojowe 1 edukacyjne wynikaja z
trudnos$ci w zaspokajaniu potrzeb podstawowych. Wsparcia w ich zaspakajaniu mogg
udziela¢ tylko ci, ktoérzy umiejetnie komunikujg si¢ z potrzebujacymi i dzigki temu rozumieja
ich indywidualne trudnosci.

Po dlugotrwatym okresie segregacji spoteczenstwo polskie nie dysponuje doswiadczeniem
wspotzycia i komunikowania si¢ z ,,odmiennymi” — nierozumianymi i budzacymi lgk. Sami
niepelnosprawni oraz ich najblizsi przyczyniaja si¢ rowniez do nasilania dystansu
spotecznego wobec nich przez wstydliwe ukrywanie swoich problemow 1 ochrong przed —
niekiedy agresywng — ciekawoscig osob postronnych. Dodatkowo nachalna propaganda kultu
odmiennosci w mediach 1 w ideologii lewicowych ruchdéw spolecznych wywotuje ukrywang
wrogos¢ wobec wszystkiego, co nietypowe i niezgodne z wzorcami utrwalonymi przez
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tradycj¢. Zwlaszcza ostra walka o emancypacje niektorych (nielicznych) grup osob
niepelnosprawnych, ktére domagaja si¢ specjalnych przywilejow, powoduje dezinformacje i
utrudnia poznanie prawdy o rzeczywistych potrzebach wigkszo$ci. Niepetnosprawni stajg si¢
ofiarami w walkach o rozmaicie rozumiane warto$ci dotyczace tolerancji i prawa do bycia
innym. Zdarza si¢, ze sg wykorzystywani w sporach ideowych i politycznych.

Otwarto$¢ na komunikowanie si¢ z osobami z niepetnosprawnosciag wymaga od osob
sprawnych wiedzy o mozliwo$ciach komunikowania si¢ z nimi i dobrego rozumienia tego,
jak wazne dla kazdego cztowieka jest porozumiewanie si¢ z innymi ludzmi. Brak tgcznosci z
innymi osobami powoduje zablokowanie rozwoju psychicznego dziecka i staje si¢ wtorng
przyczyng poglebienia niepetnosprawnosci, niezaleznie od pierwotnych przyczyn, ktore
spowodowaty trudno$ci w komunikowaniu si¢, i od objawdéw tych trudnosci.

Lek przed komunikowaniem si¢ z osobami uwazanymi za niepelnosprawne, stanowi gtoéwny
element bariery blokujacej udziat tych os6b w zyciu ludzkich wspolnot. Lekowi towarzyszy
czesto wyobrazenie wyolbrzymiajace stan ich ograniczen umystowych i prze§wiadczenie, ze
préby komunikowania si¢ z nimi sg nieskuteczne i zbgdne, albo ze porozumiewanie si¢ z nimi
wymaga szczegolnych umiejetnosci, znajomosci specjalnych sposobdw i srodkdw, np. jezyka
migowego, albo ze konieczne jest ,,wprowadzenie do ich tajemniczego swiata”. W
rzeczywisto$ci odmiennos¢ i tajemniczo$¢ ,,§wiatdow”, w ktorych zyja osoby z
niepelnosprawnos$ciami jest wynikiem ich wykluczenia i samotnosci, a nie ,,nadzwyczajnych”
cech psychicznych. Dlatego warunkiem otwarcia si¢ spoleczenstwa na przyjecie 1 wlaczenie
0s60b z niepelnosprawnosciami do wspdlnot jest przede wszystkim rozwijanie umiejetnosci
komunikowania si¢ z nimi i upowszechnienie pozytywnych postaw wobec dzieci i mtodziezy
zagrozonych roznego rodzaju niepetnosprawnosciami 1 dotknigtych trudnosciami w
komunikowaniu si¢, a zwltaszcza promowanie realistycznych przekonan dotyczacych ich
potencjatu rozwojowego.

Realistyczne postrzeganie mozliwosci rozwoju, rehabilitacji 1 edukacji otwiera rozne drogi
ich wiaczania do wspolnot rowiesniczych, edukacyjnych i lokalnych, a nastepnie srodowisk
zawodowych, a takze do wspolnot tworzgcych wartosci kultury. Drogi te nie mogg jednak by¢
wyznaczane wedlug jednego schematu, w sposob z gory okreslony i obowigzujacy
wszystkich. Indywidualne sytuacje, mozliwosci i1 potrzeby sa bowiem zrdéznicowane. Pozorna
integracja, albo mechaniczne wiaczenie dziecka z niepelnosprawnos$cia do grupy, ktora nie
moze, albo nie potrafi go zaakceptowac i przyjac, a ono samo nie moze w niej rozwijaé
wiasnych uzdolnien, przynosi niepowetowane szkody dla jego rozwoju, a jednoczesnie
zniechgca cztonkow grupy — takze nauczycieli — do dziatan racjonalnych, adekwatnych do
rzeczywistych potrzeb, a zarazem realnych, tj. opartych na trafnej diagnozie potrzeb i
profesjonalnym programie inkluzji spoteczne;.

Z drugiej za$ strony obawa, ze obecno$¢ ucznidow z niepelnosprawnosciami w klasie szkolnej
obniza poziom nauczania w tej klasie, nie jest uzasadniona w uj¢ciu generalizujgcym.
Doswiadczenie wskazuje na liczne fakty pozytywnego oddzialywania ich obecnosci w grupie,
zaro6wno w sferze poznawczej, jak 1 wychowawczej. Dlatego kazdy przypadek powinien by¢
rozpatrywany oddzielnie, z nalezyta starannos$cig i troska, z uwzglednieniem wszechstronnej
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diagnozy: medycznej, psychologicznej, pedagogicznej, sSrodowiskowej, a przede wszystkim
diagnozy funkcjonowania spotecznego, kompetencji i sprawnosci jezykowych oraz
sprawno$ci komunikowania si¢. Wsparcie dla dziecka z niepelnosprawnos$cia nie moze
opierac si¢ na formalnym wykonaniu poszczegdlnych zadan z narzuconego z gory rejestru
dziatan wskazanych przy okreslonym rodzaju niepetnosprawnosci. Musi by¢ dostosowane do
jego indywidualnych potrzeb, ktdre zmieniajg si¢ w toku rozwoju i1 edukacji.

Konieczno$¢ tworczego charakteru tego wsparcia wyzwala w §rodowiskach spotecznych zasoby
kreatywnos$ci, koncentrujac myslenie wielu 0osob na istotnych problemach zyciowych i
aktywizujac do dzialania oryginalnego, prowadzacego do skutecznych rozwigzan. Zagrozenie
niepelnosprawnoscia dziecka, z ktorym zmaga si¢ jego rodzina i najblizsze srodowisko, nie musi
by¢ obcigzeniem i przyczyng obnizenia poziomu aktywnosci intelektualnej calego srodowiska
rodzinnego i szkolnego. Wprost przeciwnie, moze stac si¢ dla wielu z tych oséb okazja do
zdobywania warto$ciowej wiedzy i1 umiejetnosci przydatnych w innych sferach zycia. Przede
wszystkim jednak jest okazja do rozwijania cech osobowosci, ktore stanowig cenng warto$¢
spoteczna: empatii, odpowiedzialnos$ci, cierpliwosci, wytrwatosci i umiejetnosci komunikowania
si¢ z innymi ludzmi.

5. Przyczyny trudnosci w rozumieniu specjalnych potrzeb oséb z
niepetnosprawnosciami

Warunkiem podjecia dziatan adekwatnych do potrzeb jest dostepnos¢ rzetelnej wiedzy 0
indywidualnych problemach oséb z niepetnosprawnosciami . Powszechne wyobrazenia
dotyczace tych zagadnien zawierajg wiele mitow, stereotypdw, uproszczen i przektaman.
Najjaskrawszym przyktadem obrazujagcym istote tych przektaman jest upowszechniony
poglad, ze wszyscy niestyszacy znajg jeden jezyk migowy 1 postuguja si¢ nim, a zatem kazde
dziecko z uszkodzonym stuchem moze, a nawet powinno nauczy¢ si¢ tego jezyka. W
rzeczywisto$ci wigkszos¢ dzieci z uszkodzeniami stuchu , dzigki zastosowaniu dobrze
dobranych protez stuch owych oraz specjalnych metod wychowania stuchowego i
jezykowego, moze z powodzeniem nauczy¢ si¢ moéwic i nie potrzebuje postugiwania si¢
jezykiem migowym. Jednakze wszystkie dzieci z uszkodzeniami shuchu maja — wigksze lub
mniejsze — trudnosci w styszeniu i rozumieniu wypowiedzi ustnych innych oséb w
warunkach zycia codziennego. Potrzebuja wigc wyrozumiato$ci i wsparcia w komunikowaniu

sig.

Warto w tym miejscu dodac, ze istnieje takze dos¢ powszechne przekonanie, i1z kazdy
thumacz jezyka migowego moze skutecznie komunikowac si¢ ze wszystkimi niestyszacymi 1
udziela¢ im pomocy w porozumiewaniu si¢ z innymi osobami, albo przekazywac tre§¢
wypowiedzi stownych, np. w telewizji. W rzeczywistosci w Polsce wystepuje wiele odmian
jezyka migowego , a odmian¢ promowang przez media i niektére wptywowe Srodowiska —
nastawione na unifikacj¢ jezyka migowego i ksztalcenie thumaczy — zna niewielki procent
0s0b z uszkodzeniami stuchu. Ich liczb¢ mozna oszacowac¢ na kilkaset. Natomiast r6znymi
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odmianami jezyka migowego postuguje si¢ obecnie w naszym kraju okoto 50 tys. obywateli z
uszkodzeniami stuchu. Potrafig oni sprawnie komunikowa¢ si¢ mi¢dzy sobg w podstawowych
sprawach zyciowych, ale zasob znakéw uzywanych przez poszczego6lne osoby i ich grupy jest
zréznicowany 1 nie zapewnia praktycznej mozliwosci petnego przektadu wypowiedzi ustnych
i tekstow pisanych z jezyka narodowego na migowy. Formalno-prawna i medialna promocja
jezyka migowego ma charakter akcji spotecznej zwracajgcej uwage na problemy osob
niestyszacych, ale zarazem jest dziataniem reklamowo-komercyjnym.

Trzeba sobie takze u§wiadomicé, ze wszystkich Polakoéw, ktorzy potrzebuja wsparcia w
komunikowaniu si¢ z powodu uszkodzen stuchu, jest nie mniej niz 800 tys. Wigkszos¢ z nich
nie zna jezyka migowego i nie korzysta z pomocy thumaczy. Potrzebuje natomiast dostepu do
informacji, ktéry moga im zapewnic protezy (glownie aparaty stuchowe oraz implanty
slimakowe) 1 wspotdziatajace z nimi urzadzenia elektroakustyczne (np. petle indukcyjne i
urzadzenia do bezprzewodowego przesytania dzwigkow typu FM), a przede wszystkim
przyjazne osoby, wyraznie mowigce i umiejetnie wspomagajace komunikowanie si¢ stowne
w jezyku polskim . Dla wszystkich 0so6b z uszkodzeniami stuchu pomocne sg rowniez dobrze
przygotowane napisy i roznego rodzaju informacje pisemno-obrazowe, zwtaszcza
symultaniczny przekaz tekstowy. Obowigzek powolywania ttumacza jezyka migowego w
postepowaniach urzedowych i prawnych, w ktorych uczestnicza osoby z uszkodzeniami
stuchu, stanowi czesto forme bezdusznej dyskryminacji tych, ktorzy biegle postuguja si¢
jezykiem polskim (np. w pismie) lub nie znaja tej odmiany jezyka migowego, ktorej uzywa
dany thumacz.

To samo dotyczy pozornej pomocy thumaczy dla uczniow i studentdw niestyszacych.
Thumaczenie nie tylko obniza poziom ksztatcenia, poniewaz zubaza jego tresci 1 zwalnia
osoby wspomagane z osobistego wysitku, ale rowniez prowadzi do ich uzaleznienia si¢ od
0sOb wspomagajacych, blokujac samodzielnos¢ oraz rozwoj. Jest jednak pewna liczba —
niewielka, ale zastlugujaca na szczeg6lng troske — 0séb z uszkodzeniami stuchu (takze dzieci 1
mlodziezy), ktorym jezyk migowy jest konieczny do zycia wsrdd ludzi i do rozwoju
psychicznego. Istota problemu wynika z tego, ze dobor sposobu komunikowania si¢ decyduje
o rozwoju dziecka, a zatem wymaga starannego, profesjonalnego namystu 1 gruntowne;j
wiedzy o indywidualnych potrzebach. Nie moze by¢ przypadkowy ani schematyczny.
Szczegodlnie szkodliwe sg natomiast akcje natarczywie reklamujgce wybrane koncepcje i
pomysty dotyczace udanych rozwigzan problemow jednostkowych, ktore przedstawiane sg
jako uniwersalne.

Jeszcze bardziej dotkliwe sg falszywe poglady dotyczace 0sob z niepetnosprawnoscia
intelektualng. Ich trudnos$ci poznawcze sg traktowane przez wigkszo$¢ spoteczenstwa jako
identyczne u wszystkich i degradujace jednostke. Komunikowanie si¢ z nimi jest bardzo
czesto nacechowane paternalizmem, infantylizacja 1 brakiem szacunku. Zwyczaj pozornie
zyczliwego dostosowywania jezyka do ich rzekomych mozliwoséci poznawczych sprawia, ze
szanse rozwojowe wielu z nich sg nie§wiadomie ograniczane przez otoczenie spoteczne, ktore
,mOwi do nich jak do uposledzonych”. W wielu przypadkach istnieje mozliwo$¢ doboru
srodkéw komunikowania si¢, ktore wydatnie wzbogacaja przekaz, intensyfikuja czynnosci
poznawcze i prowadza do poprawy jakos$ci zycia cztowieka dotknigtego ograniczeniami.
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Dotyczy to takze 0sob z uszkodzeniami osrodkowego uktadu nerwowego, ktérych
funkcjonowanie poznawcze w duzej mierze zalezy od zastosowania odpowiednich metod
komunikacji wspomaganej lub alternatywnej.

Wigcej szacunku, a czasem podziwu wzbudzaja niewidomi, ktérzy z kolei spotykajg si¢
niekiedy z natarczywym udzielaniem im zbednej pomocy, ale czgsto nie otrzymuja wsparcia
wlasciwego 1 koniecznego. Tradycja rehabilitacji 1 edukacji niewidomych w Polsce,
zakorzeniona w dziele Matki Rozy Czackiej, my$li pedagogicznej Marii Grzegorzewskiej 1
Zofii Sekowskiej, a takze koncepcji spotdzielczosci inwalidzkiej wypracowanej przez
Modesta S¢kowskiego ciaggle stanowig wzory rozwigzan zastugujacych na tworcze
wykorzystywanie. O wiele bardziej skomplikowane i $cisle indywidualne trudnos$ci
przezywaja osoby z jednoczesnym uszkodzeniem wzroku i stuchu, ktérych dos§wiadczenie i
osiggniecia stanowig niezwykle obfite zrodto wiedzy o tajemnicach ludzkiego moézgu, a
zarazem o potedze umystu i tworczym potencjale cztowieka. Wielu z nich — mimo tak
powaznego ograniczenia tacznosci ze S$wiatem — wykazuje godne podziwu zdolnosci, ktore
pozwalaja na aktywnos$¢ artystyczng.

Inne problemy spotykaja niepetnosprawnych ruchowo, ktérzy dzigki realizacji przepisow o
dostepnosci przestrzeni architektonicznej maja szanse ,,wejs¢ miedzy ludzi”, ale nie wszyscy
moga nawigza¢ rownorzedne relacje w srodowisku spotecznym. Prawo do obecnosci nie
oznacza bowiem rzeczywistego udzialu w zdarzeniach oraz interakcjach migdzy osobami.
Wchodzenie w partnerskie interakcje wymaga nie tylko odpowiednich kompetencji i
sprawnos$ci od samych os6b z niepelnosprawno$ciami, ale rowniez otwartosci 1 dobrej woli od
innych os6b. Warunkiem pozyskania wsparcia ze strony innego cztowieka oraz podjecia
wspoOlpracy z nim jest dobre komunikowanie si¢. Przeszkody w komunikowaniu si¢ maja
charakter barier mentalnych, ktorych przyczyng jest brak wiedzy i falszywe wyobrazenia o
problemach zwigzanych z niepelnosprawnoscig.

Wyobrazenia te — w odniesieniu do réznych grup osob z niepetnosprawnosciami — sg
rozmaite 1 podlegaja przemianom pod wptywem réznorakich zjawisk, m.in. informacji o
osiggnigciach medycyny, przekazow medialnych, akcji spoteczno-politycznych. Szczegodlnie
niekorzystne skutki przynosza swoiste ,,mody” na specjalne potrzeby edukacyjne i zwigzane z
nimi przywileje. Przyktadem jest powszechna w ostatnich kilku dziesigcioleciach ,,moda na
dysleksje”. Ta — dotkliwa, ale rzadko wystepujaca — przyczyna trudnosci w czytaniu byla
niegdy$ powodem degradujacych niepowodzen szkolnych. Troskliwe postgpowanie
pedagogiczne pozwala stopniowo przezwyciezy¢ jej skutki, pod warunkiem, ze uda si¢
unikng¢ zaburzen w rozwoju emocjonalnym i nie dopusci do zaburzen samooceny oraz
motywacji do uczenia si¢. Tej grupie uczniéw konieczne jest specjalne wsparcie, dtuzszy czas
na wykonywanie zadan szkolnych i1 nieocenianie za popetianie niektorych btedow, ktorych
uczen nie moze unikngé. Zastlugg wybitnych specjalistow jest wypracowanie metod
postepowania zaradczego, umozliwiajacego dzieciom z dysleksjg osigganie wysokiego
poziomu edukacji. Niestety, wytworzyt si¢ powszechny zwyczaj wydawania zaswiadczen o
dysleksji, ktore byly wykorzystywane do usprawiedliwiania niedostatkéw edukacyjnych,
powodowanych przez inne czynniki, a to przyczynilo si¢ do powstania spotecznej nieufnosci i
niecheci wobec procedur pedagogicznego postepowania w przypadkach trudnosci szkolnych.
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Obecnie mozna obserwowac szczeg6lne zainteresowanie objawami zaburzen rozwoju
psychicznego, ktore obejmuje si¢ terminem autyzmu, przypisujac temu zjawisku niemal
magiczne wlasciwosci. Zaburzenia te budzg jednoczes$nie fascynacje i Igk. Ztozonos¢
problematyki roznorakich zaburzen, ktore przydarzaja si¢ dzieciom i sg charakteryzowane z
zastosowaniem okreslonych pojec¢ i narzedzi diagnostycznych, podlega uproszczeniom i
generalizacji, a to przyczynia si¢ do oczekiwania od nich zachowan zgodnych z przyjetymi
modelami. Wymuszona realizacja tych oczekiwan czgsto pogiebia same zaburzenia, a
jednoczesnie przyczynia si¢ do stygmatyzacji poszczegélnych oséb. Zaburzenia
neuropsychicznego rozwoju u dzieci majg rozmaite uwarunkowania, rozne zespoly objawow i
stopnie ich nasilenia. Wymagaja takze r6znych sposobow postepowania terapeutycznego i
wielkiej staranno$ci w postepowaniu wychowawczym.

Formalne orzeczenie stwierdzajagce wystgpowanie u dziecka zaburzen rozwojowych
umozliwia korzystanie z panstwowych funduszy, ale jednoczesnie powoduje spoteczne
napigtnowanie, co — w niektorych przypadkach — przynosi powazne utrudnienia w dalszym
rozwoju i edukacji. Ten obszar zjawisk wymaga gruntownego uporzadkowania, poniewaz
zachodza w nim zjawiska wynikajace z konfliktéw miedzy réoznymi ,,grupami intereséw”,
oraz ze sprzecznych dazen 1 rdznic pogladow, ktore stanowig przyczyny zaniedban i krzywdy
0soOb potrzebujacych pomocy i wsparcia. Najgrozniejsze sg skutki zjawiska polegajacego na
swoistym ,,zapotrzebowaniu” na dzieci z orzeczeniami o niepetnosprawnosci, ktorych
okreslona liczba warunkuje pozyskanie funduszy na dziatalno$¢ poradni, szkdl lub klas
integracyjnych, z czym wigze si¢ rowniez liczba miejsc pracy dla specjalistow.

Nadmierna unifikacja i schematyzm, a przede wszystkim sztywne sformalizowanie i
komercjalizacja dziatan, ktérych celem jest wspieranie niepetnosprawnych, prowadzi w
rzeczywistosci do ich dyskryminacji, a czgsto nawet do ukrytej przemocy wobec nich. Dzieje
si¢ tak zwlaszcza wowczas, gdy Swiadczenie rzekomej pomocy przynosi korzysé¢
swiadczacemu, a nie potrzebujacemu. Niektore dzieci ze specjalnymi potrzebami
rozwojowymi i edukacyjnymi podlegajg tak licznym 1 wielogodzinnym formom wsparcia i
stymulacji, ze — z powodu przeciazenia organizmu — ich rozwdj moze by¢ zahamowany.
Kazda forma pomocy powinna mie¢ charakter indywidualny, wynikajacy z rzeczywistych
potrzeb osoby zagrozonej niepelnosprawnoscia lub niepetnosprawnej. Kazda pomoc powinna
by¢ udzielana z zachowaniem szacunku dla godnosci oraz prawa do samostanowienia i
osobistego rozwoju tej osoby.

Decyzje dotyczace doboru metod wsparcia i dziatania pedagogicznego powinny by¢
podejmowane przez zespol specjalistow pracujacych bezposrednio z dzieckiem, po
gruntownym namysle, opartym na ustawicznie pogtebianej i modyfikowanej — w zwigzku ze
zmianami rozwojowymi — diagnozie funkcjonalnej. Niedopuszczalne jest sformalizowane i
mechaniczne stosowanie metod postgpowania, narzucone w sposob ,,urzedowy” w orzeczeniu
przez specjalistow (np. pracownikow poradni), ktérzy nie pracuja bezposrednio z dzieckiem i
egzekwowanie takiego postepowania przez pracownikow nadzoru szkolnego, ktérzy nie moga
zna¢ sytuacji dziecka. Ten obszar wspotpracy miedzy podmiotami odpowiedzialnymi za
wsparcie uczniow ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi wymaga gruntowne;j
reorganizacji.
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Nietad w mys$leniu o problemach 0séb z niepelnosprawnos$ciami ujawnia si¢ zwykle w
jezyku, a zwlaszcza w terminologii przepisow prawnych, w ktorej opisywane sg okreslone
zjawiska. Istota utomnosci ludzkich organizmoéw wigze si¢ z licznymi rodzajami uszkodzen,
znieksztatcen, ograniczen oraz zmian i zakldcen przebiegu czynnosci poszczegdlnych
narzadow i zaburzen ich wspoétdziatania, ograniczen funkcji poznawczych, jezykowych i
komunikacyjnych oraz zaburzen rozwoju osobowosci i wielu innych zakldcen
funkcjonowania. Ogarnigcie tej wielosci jednym pojgciem i terminem ,,niepelnosprawni’ lub
»uczniowie ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi” tworzy warunki dla groznej w
konsekwencjach stereotypizacji myslenia oraz uproszczen w traktowaniu indywidualnych
problemow i okreslaniu specjalnych potrzeb poszczegdlnych oséb. Warto zauwazyé, ze
uzytkownicy wszystkich jezykow — zaréwno uniwersalnych, jak i specjalistycznych — daza
zwykle do precyzyjnego i nieuwlaczajacego ludzkiej godno$ci nazywania utomnosci i
niedostatkoéw ciata 1 psychiki. Wszystkie nowe terminy w krotkim czasie nabierajg jednak
negatywnego zabarwienia emocjonalnego 1 staja si¢ w jezyku potocznym wyrazami ranigcymi
1 o$mieszajacymi czlowieka nazywanego z ich uzyciem. Stowa staja si¢ narzedziem
dyskryminacji. Zjawisko to jest szczegolnie bolesne dla rodzicow i szkodliwe dla rozwoju
dzieci i mtodziezy. Uogolniajace nazywanie zjawisk nie przyczynia si¢ tez do ich
wyjasnienia.

Nie mniej grozne sa rowniez zjawiska spoleczne w obszarze aksjologicznym. W systemach
wartosci promowanych i praktycznie przyjmowanych wspétczesnie utomnos¢ cziowieka jest
traktowana w sposob wielorako zréznicowany: z Iekiem, z pogarda i lekcewazeniem, w
masce rutynowego wspoélczucia i dobroczynnosci, ale najczesciej jako zjawisko ekonomiczne,
ktore stanowi zrodto popytu na ustugi, a zarazem przysparza miejsc pracy, a wigc z
obojetnoscia 1 chtodna tolerancja, ktéra kaze kazdego ,.klienta” traktowa¢ w sposob
»politycznie poprawny”, a w istocie polega na ,,znoszeniu go ze wstretem”. Tylko w
rodzinach 1 w relacjach przyjacielskich, a takze w pracy opiekunczej, terapeutycznej i
rehabilitacyjnej — wykonywanej z powotaniem — mozna dostrzec mitos¢, solidarnosc i
szlachetne wspotczucie.

W $wiecie wspolczesnej anomii aksjologicznej 1 dezorientacji etycznej $mier¢, choroba i
utomnos$¢ ludzkiego organizmu podlegaja sitom wypierania psychicznego i marginalizacji
spotecznej. Pozadane jest, aby ich miejsce byto ostonigte dla oczu zdrowych 1 szczesliwych
cztonkow spoleczenstwa, aby nie razily ich ,,wrazliwos$ci estetycznej” 1 nie utrudniaty dgzenia
do ,,wesolego zycia” i ,,bogatego uzycia”. Prawa prymitywnej ekonomii narzucajg zas ich
przydatnos¢ tylko w promoc;ji 1 reklamie produktow, ktdére mozna im sprzedac jako ,,cuda
techniki” lub panaceum na wszelkie dolegliwosci, albo cho¢by jako ,,bardzo przydatne”.
Nierzadko niepelnosprawni, a zwlaszcza ich rodzice, staja si¢ zrodlem nienaleznego zysku dla
hochsztaplerow oferujacych falszywe zabiegi 1 specyfiki uzdrawiajace. Jeszcze czesciej
zrédtem dochodoéw dla nierzetelnych ustugodawcow staja si¢ panstwowe fundusze
przeznaczone na pomoc dla niepetnosprawnych. Réwniez w terapii 1 edukacji dzieci mnoza
si¢ programy 1 metody wprowadzane jako niezawodne 1 warte swoich cen, chociaz nikt nie
dokonat ich weryfikacji 1 oceny z zastosowaniem rzetelnych metod naukowych. Wszystkie te
zjawiska sg dotkliwie obecne w polskim systemie wsparcia dla 0séb z niepetnosprawnosciami
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1 zaktocajg jego prawidlowe dzialanie. Stabym pocieszeniem jest stwierdzenie faktu, ze
zjawiska te majg zasigg Swiatowy.

6. Czynniki i mechanizmy pozytywnych przemian

Jednoczesnie za$ obecne sg zjawiska przeciwstawne. Dziatalno$¢ pojedynczych osob, a takze
niektoérych gmin, a zwlaszcza stowarzyszen i fundacji, zespotow specjalistow zatrudnionych
w roznych instytucjach, poradniach oraz szkotach i uczelniach wyzszych tworzy obszary, w
ktorych rozwijajg si¢ wspolnoty otwarte dla 0sob z niepetnosprawnosciami: wspierajace,
zyczliwe 1 pomnazajace wiedzg dotyczaca roznych obszarow tej problematyki. Zaréwno
wiedze praktyczng, potaczong ze specjalistycznymi umiejetnosciami, jak i refleksje naukowa,
potaczong z namystem teoretycznym. Dzigki temu powstaja swoiste ,,wyspy i archipelagi
dobrych praktyk”.

Mankamentem tej dziatalnosci jest niedostatek wspotpracy miedzy réznymi grupami
specjalistow, ktorzy — zajmujac si¢ réznymi problemami osob z niepelnosprawnosciami —
podejmuja zadania okreslone z perspektywy réznych celow i ré6znych uje¢ poznawczych,
wypracowanych na gruncie r6znych dyscyplin naukowych i opisanych w réznych systemach
pojeciowych, z uzyciem roznych jezykow specjalistycznych. Tworzy to przeszkody w
komunikowaniu si¢ specjalistow, widoczne szczegdlnie w probach dyskursu miedzy
przedstawicielami nauk medycznych, nastawionych na leczenie i rehabilitacj¢ (przywracanie
sprawnosci) 1 postugujacych si¢ biologicznymi modelami niepetnosprawnosci, z
przedstawicielami nauk spotecznych, prowadzacymi badania i rozwazania z zastosowaniem
spotecznych modeli niepelnosprawnosci, nastawionymi na dziatania rewalidacyjne
(przywracajace godnos$¢) 1 edukacyjne, oparte na analizie psychospotecznych uwarunkowan
rozwoju 1 uczenia si¢. Jeszcze trudniej wlaczy¢ si¢ do interdyscyplinarnego dialogu
przedstawicielom nauk o poznaniu i komunikacji, zwtaszcza tym, ktorzy koncentrujg si¢ na
przebiegu procesow poznawczych oraz interakcji komunikacyjnych, odbywajacych si¢ z
udziatem j¢zyka i/lub innych kodow semiotycznych i tworza nowe modele inkluzji spoteczne;j
0s0b z niepelnosprawnosciami, oparte na doskonaleniu i modyfikowaniu procesu
komunikowania sie¢.

Prowadzenie dyskursu przez specjalistow z roznych dziedzin wiedzy wymaga wypracowania
wspolnego, spdjnego jezyka opisu zjawisk. Opis potrzeb cztowieka dotknigtego
uszkodzeniem organizmu, a w konsekwencji doswiadczajgcego trudnosci w osigganiu
kompetencji i sprawnosci koniecznych do samodzielnego i tworczego funkcjonowania w
srodowisku spoteczno-przyrodniczym, wymaga podej$cia wszechstronnego,
transdyscyplinarnego. Jednakze postulat holistycznego ujmowania potrzeb 0sob z
niepetnosprawnosciami napotyka na bariery wynikajace z braku ptaszczyzn formalnego
kontaktu specjalistOw wypracowywanych na gruncie rzeczywistej wspotpracy praktyczne;j .
Wspolpraca taka ma charakter sporadyczny, jednostkowy. W Polsce nie istnieje sie¢ statej i
systematycznej wspotpracy specjalistow. Plaszczyzny takiej wspolpracy na skalg regionow i
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panstwa nie powstaja bowiem spontanicznie. Konieczna jest przemyslana strategia
stymulowania ich rozwoju przez panstwowa polityke spoteczna.

Warunkiem powstania dobrze zorganizowanego, odpowiadajacego potrzebom i wolnego od
zbednych kosztéw, systemu wsparcia 0sob z niepetnosprawnosciami w Polsce jest
wypracowanie jasnych zasad wspoétdziatania migdzy specjalistami pracujgcymi w obszarach
podlegajacych roznym resortom : a) zdrowia, b) rodziny, pracy i polityki spotecznej, ¢)
edukacji, d)nauki i szkolnictwa wyzszego, a takze ¢) sprawiedliwosci. Odziedziczone po
poprzednich rzagdach, wieloresortowe, zatomizowane, podejscie do problemow 0sob z
niepetnosprawnosciami nie tylko mnozy zbedne koszty dzialania na ich rzecz, ale rowniez
jest przyczyng rozproszenia samych dziatan i marnotrawienia wysitku spotecznego.
Pierwszorzednym celem podjecia takich dziatan powinno by¢ uporzadkowanie systemu
wiedzy i jezyka specjalistow. Konieczne jest zatem stworzenie sieci wspotdziatania, ktéra
wytworzy ptaszczyzny komunikacji oraz sytuacje i zadania sprzyjajace komunikowani u sig.
Nieodzownym warunkiem wigczenia 0s6b obarczonych niepetnosprawnosciami do
wspolnoty spotecznej jest polaczenie wysitku roznych grup specjalistow oraz ich
zintegrowane dziatanie. Zintegrowanie dzialania specjalistow wymaga stworzenia prostych i
przejrzystych przepisdéw prawnych dotyczacych obszar6w odpowiedzialnos$ci i zasad
wspoOltpracy.

Przepisy prawne powinny uwzglednia¢ dwie fundamentalne wartosci formujace relacje
mig¢dzyludzkie, a mianowicie: solidarno$¢, rozumiang jako wzajemna troska o potrzeby
poszczegdlnych osob i calej wspolnoty oraz potaczona z nig wzajemna odpowiedzialno$¢ za
siebie 1 za wszystkich innych cztonkdéw wspolnoty. Powinny tez jasno okreslac trzy
podstawowe warunki urzeczywistniania tych wartosci, a mianowicie zasad ¢ personalizacji
dziatan spotecznych, tj. ukierunkowania na indywidualne potrzeby wsparcia 1 pomocy, zasade
koncentracji na rodzinie i sSrodowisku lokalnym oraz zasad¢ doskonalenia komunikacji z
osobami doswiadczajacymi niepelnosprawnosci, tj. uwzgledniania ich potrzeb, dazen,
mozliwosci i aspiracji, a przede wszystkim prawa do — w miar¢ mozliwosci — swobodnego
samostanowienia.

7. Gtowne obszary i zasady przemian w organizacji wsparcia 0sob z
niepetnosprawnosciami

Organizacja wsparcia 0sob z niepelnosprawnosciami w skali panstwa wymaga dziatania na
wielu ptaszczyznach i nie moze ogranicza¢ si¢ do samych tylko rozwigzan formalno-
prawnych. Przepisy prawa powinny w sposob przemyslany aktywizowac cate spoteczenstwo
do dziatan rozwijajacych warunki i formy pelnego uczestnictwa 0sob z
niepetnosprawnosciami w zyciu roznych wspdlnot spotecznych oraz przygotowywac do
inkluzji spotecznej zar6wno samych niepetnosprawnych, jak 1 wspolnoty, zwtaszcza rodziny,
wspolnoty edukacyjne i lokalne. Integracje oraz inkluzje spoteczng nalezy rozumie¢ przede
wszystkim jako formy uczestnictwa 0séb z niepetnosprawnosciami w zyciu wspolnot
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rodzinnych i lokalnych, czyli jako urzeczywistnienie ich niezbywalnego prawa do posiadania
takiego miejsca w przestrzeni spotecznej, ktore zapewnia warunki godnej egzystencji i
rozwojul.

Pierwszoplanowe jest dziatanie o charakterze edukacyjnym, ze szczeg6lnym naciskiem na
aspekt wychowawczy. Mylili si¢ bowiem ci, ktorzy byli przekonani, ze wystarczy
wprowadzi¢ dzieci niepelnosprawne do szkoét i klas integracyjnych, aby wszystkie inne dzieci
— poznajac rowiesnikow — zaakceptowaly ich i przyjety do swojego grona. Akceptacja dzieci
ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi w srodowisku szkolnym zalezy od wiclu
czynnikoéw. Wazne jest przede wszystkim przygotowanie nauczycieli do ztozonych zadan,
ktore stajg przed nimi. Nie sg to tylko zadania wynikajgce ze specyfiki metod nauczania i z
potrzeby modyfikacji jego programow, ale przede wszystkim zadania wychowawcze. Proces
wychowania nie jest jednak — jak si¢ moze wydawaé — oparty na prostym i dobroczynnym
oddziatywaniem na innych, w zgodzie z przyj¢ta ideologia, ale przede wszystkim na
ustawicznym trudzie doskonalenia wtasnych postaw i dziatan, w zgodzie z przyjetym
systemem warto$ci. Podjecie takiego trudu wymaga zasobu wiedzy motywujacej do niego i
wskazujacej cele.

Polscy nauczyciele nie otrzymujg odpowiedniego wyposazenia w tym zakresie w czasie
studiow na uczelniach wyzszych. Nawet absolwenci kierunkéw pedagogicznych, w ktorych
programach sg elementy pedagogiki specjalnej, nie maja dost¢gpu do nowej wiedzy o
problemach niepelnosprawnosci. Maja szanse uzyskac¢ zaledwie pewne rozeznanie w
tradycyjnym systemie poj¢¢ oraz w dziejach ksztatcenia specjalnego, co powoduje, ze ich
wyobrazenia o problemach wspoétczesnych ucznidow ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi
nie sg pelne 1 aktualne.

Podobne niedostatki dotycza wszystkich innych specjalistow rozpoczynajacych prace po
ukonczeniu studidéw. Wiedze¢ o problemach niepetnosprawnosci trzeba zdobywacé
indywidualnie, na drodze samoksztatcenia i doswiadczenia osobistego, z wykorzystaniem
studidéw podyplomowych i ré6znego rodzaju kurséw oraz szkolen specjalistycznych. Zarowno
studia podyplomowe, jak i inne formy zdobywania kwalifikacji i doksztalcania majg zwykle
programy skoncentrowane na jednym typie uszkodzen i dysfunkcji, a wigc nie dostarczaja
wiedzy wystarczajacej do podejmowania decyzji wobec problemdéw 0sob z roznymi
rodzajami niepetnosprawnosci. Wszechstronnej wiedzy nie posiadajg ani lekarze, ani
psychologowie, ani pedagodzy specjalni, ktérzy rowniez specjalizujg si¢ w poszczegdlnych
subdyscyplinach swoich nauk. Dlatego konieczne sg dziatania zespotowe i wspolpraca.
Wspoltpraca za§ wymaga sprawnie dziatajacego systemu wszechstronnego wsparcia i opieki
nad potrzebujacymi.

Wspoltpraca zespotowa wymaga tez przygotowania specjalistow do wspotdziatania, czyli do
precyzyjnego 1 jasnego podziatu zadan, wzajemnego szacunku i1 rozumienia zakresOw swoich
kompetencji oraz sztuki transdyscyplinarnego komunikowania si¢ i wymiany informacji.
Obecne rozcztonkowanie dziatan nie sprzyja uczeniu si¢ tej sztuki, a raczej powoduje
zaklocenia we wspolpracy, wynikajace z konkurencji i1 zréznicowania wiedzy oraz
rozmaito$ci pogladow. Racjonalna polityka spoleczna panstwa powinna doprowadzi¢ do

19



powstania sprawnie dzialajacej migdzyresortowej sieci wspotpracy specjalistow pracujacych
w zespotach.

Wspotprace specjalistow nalezy zacza¢ od ustalenia zasad wspotdziatania miedzy resortami,
w ktorych ramach przygotowuja si¢ do pracy i pracuja specjalisci. Gléwne obszary dzialan,
ktére wymagaja uwzglednienia w polityce spotecznej i tworzeniu sieci wspotpracy sa
nastepujace:

1. Przygotowanie zawodowe specjalistow.

2. Przygotowanie zespotow specjalistow do skoordynowanego dziatania —
organizacja sieci wspOlpracy specjalistow.

3. Edukacja spoteczenstwa przygotowujaca do rozumienia problemow
niepelnosprawnosci 1 zagrozen niepetnosprawnoscia oraz do zyczliwego
przyjmowania osob nimi dotknig¢tych do wspolnot.

4. Zapewnienie wczesnego wykrywania i diagnozy indywidualnych potrzeb
rozwojowych dzieci (wczesnha, ustawiczna, profesjonalna, funkcjonalna,
ustawicznie weryfikowana i szczegétowo dokumentowana diagnoza zaburzen
rozwoju u dzieci); rezygnacja z form dokumentacji dyskryminujgce;.

5. Zapewnienie wczesnej interwencji leczniczej, protetycznej, rehabilitacyjnej,
logopedycznej i wychowawczej wszystkim dzieciom z zaburzeniami rozwoju
(wczesne wspomaganie rozwoju).

6. Organizacja sieci poradnictwa i ukierunkowanie pomocy na rodziny i spoteczno$ci
lokalne, w ktorych wychowuja si¢ dzieci z zaburzeniami rozwoju (zagrozone
niepetnosprawnoscig) oraz zyja osoby z niepetnosprawnosciami; tworzenie
przyjaznych srodowisk zycia 1 rozwoju; kompleksowe wsparcie dla rodzin osob
niepetnosprawnych.

7. Organizacja sieci placowek edukacyjnych przygotowanych do przyjecia i
ksztatcenia uczniow ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi (w tym z
niepelnosprawnosciami). Wypracowanie zasad 1 form wspoipracy miedzy
szkotami ogdlnodostepnymi (otwartymi na edukacj¢ wlaczajacg), integracyjnymi 1
specjalnymi; przezwyci¢zenie konfliktu interesow szkot — wypracowanie
rzetelnych 1 skutecznych zasad uwzgledniania potrzeb uczniéw w kierowaniu ich
do okreslonego typu szkoty (przygotowanie rodzicéw do podejmowania
racjonalnych decyzji).

8. Zapewnienie koordynacji i systematycznosci dziatan wspierajacych: taczenie
leczenia z rehabilitacja, rehabilitacji z edukacja, edukacji z przygotowaniem do
samodzielnos$ci w zyciu dorostym, preorientacja zawodowa oraz z perspektywa
pracy i/lub znalezieniem miejsca czynnego zycia w srodowisku lokalnym.
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9. Zapewnienie mozliwos$ci przygotowania do pracy, a nast¢pnie zatrudnienia
zgodnego z mozliwos$ciami i przygotowaniem zawodowym (W tym zapewnienie
warunkow pracy wspomaganej). L.aczenie wsparcia materialnego (renty) z prawem
do zatrudnienia.

10. Zapewnienie ustawicznego, catozyciowego wsparcia srodowiskowego.

Uzasadniajac potrzebe spojnosci dziatania wszystkich resortow na wymienionych
ptaszczyznach nalezy wskazaé nastepujace argumenty:

1. Aspekt aksjologiczno-etyczny:

a) upowszechnienie spotecznego zaangazowania w udzielanie wsparcia osobom z
niepetnosprawnos$ciami pozwoli rozwija¢ poczucie mozliwosci wptywania na
rzeczywisto$¢ spoteczng 1 wiare w skuteczno$¢ czynienia dobra we
wspdlnocie;

b) troska o zyczliwe i wyrozumiate, ale tez sprawiedliwe i wymagajace
traktowanie 0sob z niepetnosprawnosciami pozwoli przezwyciezy¢
pseudohumanitarne — sentymentalne, obtudne i komercjalne — wzorce ich
traktowania, obecne w naszej obyczajowosci.

2. Aspekt ekonomiczno-spoteczny:

a) naktady na wczesng diagnoze oraz interwencj¢ pozwolg zmniejszy¢
wydatki na opieke w dalszych okresach zycia;

b) jednolitos¢ opieki i wsparcia skoordynowanego pozwoli na zmniejszenie
kosztow zbednego wielokrotnego diagnozowania przez ré6znych
orzecznikOw oraz zbegdnej dokumentacji medycznej przy wielokrotnym
powtarzaniu staran o rentg;

€) naktady na rehabilitacje i edukacj¢ pozwola przygotowac do
samodzielnosci zyciowej (w zakresie dostepnym dla poszczegolnych osob)
i pracy;

e) naktady na pracg wspomagang pozwolg unikna¢ wydatkoéw na pozorne
doksztatcanie na kursach i koszty stazow, ktore dostarczajg firmom
bezptatnej sity roboczej, a niepelnosprawnych stawiaja w sytuacji
ponizajacej 1 beznadziejnej, nie zapewniajac im pracy; naktady na prace
wspomagana pozwolg zmniejszy¢ wydatki na opieke spoteczna; rozwazne
faczenie prawa do pracy z rentg socjalng pozwoli doprowadzi¢ do
rownowagi migdzy specjalnymi potrzebami i osobistymi zasobami
rozwojowymi 0s6b z niepetnosprawnosciami oraz ukierunkowacé ich
rehabilitacje na realne cele zyciowe i uczyni¢ jg skuteczng.

21



8. Gtéwne cele i zadania organizacji wsparcia 0soéb z

niepetnosprawnosciami

Pierwszoplanowe zadania nalezg do resortu edukacji i nauki oraz wtadz i instytuciji,
odpowiedzialnych za ksztalcenie specjalistow. Zadania dotycza programoéw ksztalcenia, ktore
wymagaja gruntownego przemys$lenia w nastepujacych obszarach:

1. Programy ksztalcenia lekarzy, psychologdéw, logopedéw i innych terapeutéw wymagaja
uwzglednienia poszerzonych tresci dotyczacych spotecznych probleméw
niepetnosprawnosci, aktualnych, ujednoliconych i uporzadkowanych pod wzgledem
terminologicznym, uzupetnionych tre$ciami z zakresu nauk humanistycznych i nauk o
wychowaniu. Nadmierny biologizm ksztatcenia lekarzy i terapeutow powoduje
dehumanizacje procesu rehabilitacji i deprecjonuje rolg srodowisk rodzinnych oraz
edukacyjnych. Specyficzne poczucie wyzszosci oraz formalna ranga lekarzy wobec
specjalistow innych profesji pracujacych na rzecz osob z niepelnosprawnosciami —
uformowane jako stereotyp w wyniku ztozonych zjawisk edukacyjnych i spoteczno-
ekonomicznych — stanowi bardzo powazng przeszkode w porzadkowaniu niekorzystnych
sytuacji, zarowno w srodowiskach zwigzanych ze stuzba zdrowia, jak i z pomoca
psychologiczng i pedagogiczng. Dotyczy to nie tylko kompetencji i uprawnien, ale
przede wszystkim etyki zawodowej.

2. Programy ksztatcenia pedagogéw i pedagogéw specjalnych wymagaja gruntownego
przepracowania i poszerzenia o zagadnienie dotyczace zroznicowania specjalnych
potrzeb rozwojowych oraz edukacyjnych dzieci i mtodziezy w ujeciu odpowiadajagcym
wspotczesnej rzeczywistosci 1 wiedzy o niej. Dotychczasowy podziat specjalnosci nie
odpowiada tej rzeczywisto$ci. Nie odpowiada tez organizacji edukacji. Konieczne jest
wypracowanie koncepcji takich specjalizacji w ksztatceniu pedagogow specjalnych, jakie
sg potrzebne w szkotach i poradniach. Specjalno$ci powinny obejmowaé wiedzg i
umiejetnosci dotyczace szerszego spektrum zaburzen, jakie wystepuja w realnie
istniejacych grupach szkolnych. Niedopuszczalne jest tez zatozenie, ze uprawnienia
specjalistyczne wymagajace rozlegltych kompetencji mozna uzyska¢ w ciggu trzyletnich
studiéw licencjackich. Nalezy zadba¢ o wysoki poziom ksztatcenia na wszystkich
studiach podyplomowych i kursach specjalistycznych. Niedopuszczalne jest uzyskiwanie
formalnych uprawnien zawodowych w dziedzinach wymagajacych rozlegltej wiedzy w
wyniku odbycia krétkotrwalych szkolen prowadzonych przez osoby bez sprawdzonych
kompetencji. Niedopuszczalne jest tez akceptowanie pseudo-kwalifikacji uzyskiwanych
na wysokoptatnych kursach otoczonych tajemnicg metod, czesto niezweryfikowanych z
zastosowaniem procedur naukowych.
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Konieczne jest uporzadkowanie listy zawodow 1 specjalnosci, ktorych przedmiotem jest
dziatalno$¢ na rzecz osob niepelnosprawno$ciami , oraz systemu certyfikacji w tych
zawodach i specjalnosciach. Szczegodlnej uwaznosci wymaga zawdd logopedy i jego
specjalnosci oraz poziomy kwalifikacji. Srodowisko polskich logopedéw wypracowato
oryginalny i autonomiczny zasob wiedzy specjalistycznej, ktora stuzy wielu grupom osob
z niepelnosprawnos$ciami, ale — niestety — nie uzyskato statusu autonomicznej dyscypliny
naukowej. Dlatego nie istnieje przejrzysty system certyfikacji w tym zawodzie. Istnieje
ogromna rozpi¢to$¢ miedzy programami i poziomami kwalifikacji uzyskiwanymi w
r6znych osrodkach ksztatcacych logopedow. Upowszechnia si¢ tez szkodliwa tendencja
zastepowania bogatego dorobku polskiej logopedii uproszczonymi tezami dotyczacymi
language therapy, wypracowanymi dla jezyka angielskiego. Cenne inspiracje
osiggnigciami nauki w innych krajach nie moga zastapi¢ gruntownej wiedzy o jezyku
polskim oraz o my$leniu i komunikowaniu si¢ w tym jezyku, ktora jest niezbedna w
pracy z dzie¢mi doswiadczajacymi trudno$ci w rozwoju, ktoére wychowuja si¢ w naszym
kraju.

Programy ksztalcenia nauczycieli wszystkich przedmiotow szkolnych powinny zawiera¢
wiedze dotyczacg problemow niepetnosprawnosci. Nie chodzi tu — jak mogtoby sie
wydawac — wylacznie o wiedz¢ kliniczng, zawierajaca obcigzajace pamigé szczegdiowe
opisy ,,odstepstw od normy” obserwowane u roznych grup osob z
niepetnosprawnos$ciami, ale o znajomos$¢ problemoéw psychospotecznych i
psychopedagogicznych oraz potrzeb specjalnych w zakresie komunikowania si¢ i dostepu
do tre$ci nauczania, ktore wystepuja w sytuacji ograniczen sprawnosci zmystow,
narzadow ruchu i zaburzen rozwoju psychicznego, a takze najczgsciej wystgpujacych
zaburzen mowy i trudno$ci w czytaniu oraz w uczeniu si¢. Niedostatki takiej wiedzy
powoduja, ze nauczyciele sg zmuszeni do postugiwania si¢ potocznym rozumieniem
zjawisk oraz wlasng intuicja, ktora nie daje im poczucia profesjonalizmu i sktania do
unikania kontaktu z uczniami przysparzajacymi im trudnosci.

Szczegodlnej uwagi wymagaja programy ksztalcenia kadr zajmujacych si¢ organizacja
prawno-administracyjng zycia spotecznego i1 zapewnianiem obywatelom bezpieczenstwa:
prawnikow, urzednikoéw panstwowych i samorzadowych, stuzb spolecznych , w tym
zwlaszcza policji. Osoby doswiadczajgce ograniczen sprawnosci majg (w wigkszosci)
pelne prawa obywatelskie, ale korzystanie z nich jest czesto utrudnione. Bezposrednia
obserwacja codziennej rzeczywistosci w Polsce pozwala dostrzega¢ niezliczone fakty
swiadczace o niedostatkach wiedzy funkcjonariuszy uprawnionych do podejmowania
decyzji dotyczacych oséb niepetnosprawnych w roznych dziedzinach zycia. Niedostatki
te prowadza do schematyzmu i formalizmu w mys$leniu i postepowaniu, a jednocze$nie
do dyskryminacji niepetnosprawnych, ktora przybiera pozory poprawnosci, a nawet
zyczliwo$ci. Nawet najlepsza wola i zyczliwos$¢ bez wiedzy nie moga doprowadzi¢ do
wsparcia skutecznego, a jednoczesnie mogg by¢ zle rozumiane i przyjete z przykroscia.
Wiedza potoczna, uzupetniona wycinkowymi 1 btednie zgeneralizowanymi informacjami
czerpanymi z mediow, tworzy fatlszywy obraz problemow oséb z
niepetnosprawnosciami.
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6. Niemniej wazne niz ksztalcenie specjalistow oraz funkcjonariuszy shuzb spotecznych jest
upowszechnianie prawdziwej i aktualnej wiedz y o problemach 0séb z
niepetnosprawno$ciami wérod wszystkich cztonkow wspolnoty. Jest to zadanie trudne,
wymagajace dziatan dtugotrwatych i systematycznych. Nie mozna go wykonac przez
krotkotrwate szkolenia prowadzone przez przypadkowo pozyskanych instruktorow,
ktorzy najczesciej dysponujg czastkowymi kompetencjami w wybranych zakresach.
Powinno by¢ podjete ze szczegdlng troska. Jego realizacja nie moze mie¢ charakteru
jednorazowych akcji, nie moze by¢ sztucznie nagtasniana. Chodzi bowiem o to, aby
wypracowaé rozumienie probleméw trudnych, pozyska¢ przychylnos¢ dla osob, ktére ich
doswiadczaja, unika¢ sensacji oraz chaotycznych i ztych emocji, a przede wszystkim
zmniejszy¢ dystans spoleczny wobec ,,innych” i ztagodzi¢ proces ich wykluczania.

Najskuteczniejszym sposobem dziatania wymienionego w punkcie 7. jest uczenie sztuki
komunikowania si¢ z osobami do§wiadczajacymi niepelnosprawnosci i zdobywania wiedz y
o ich zyciowych trudnosciach oraz o mozliwo$ciach zaradzenia im. Zadanie to nalezy przede
wszystkim do resortu edukacji, poczynajac od przedszkoli, przez szkoty wszystkich szczebli i
rodzajow. Trzeba je kontynuowaé we wszystkich uczelniach wyzszych, ktore przeciez w
swoich programach majg przedmioty ogdlnoksztatcace, ukierunkowane na wyjasnianie
problemow spotecznych (zwlaszcza socjologie 1 psychologie). Warto rozwazy¢ idee
wprowadzeni a problematyki niepetnosprawnosci do szeroko pojetego ksztalcenia ogolnego
dzieci 1 mtodziez y . Oczywiscie, nie chodzi o wprowadzenie wiedzy medycznej, ale o
zagadnienia relacji spotecznych miedzy osobami o zréznicowanych potrzebach i
do$wiadczeniach, widziane w $wietle aksjologii humanistyczne;.

Wazng czg¢$¢ udziatu w upowszechnianiu wiedzy o problemach osob z
niepetnosprawnosciami majg srodki masowego przekazu. Powinny one zrezygnowac z
traktowania tych tematow jako Zrddta informacji sensacyjnych i bulwersujacych,
powigkszajacych ,,ogladalnos$¢” oraz jako sposobu promowania rzekomo dobroczynnych
politykow i dziataczy. Zle stuza rozwijaniu solidarno$ci z niepetnosprawnymi takze programy
ukazujace postawy roszczeniowe i spory o fundusze. Na upowszechnianie zastuguja ,,dobre
praktyki”: sukcesy szkot, osiggnigcia niektorych gmin, tworczos¢ artystyczna
niepetnosprawnych, sposoby porozumiewania si¢ z nimi.

Zadania stuzby zdrowia powinny by¢ traktowane jako fundamentalna cz¢$¢ zadan
spotecznych wobec 0sob dotknietych przez uszkodzenia i zaburzenia funkcjonowania
organizmu i/lub psychiki. Nie moga si¢ ogranicza¢ do samego leczenia i protezowania,
ktoérego rezultaty — w przypadkach niepetnosprawnosci — sg przeciez niewystarczajace.
Trafno$¢ diagnozy medycznej warunkuje bowiem nie tylko wtasciwy dobor metod leczenia,
ale rbwniez wybor sposobu postepowania psychoterapeutycznego, rehabilitacyjnego 1
edukacyjnego. Przydatno$¢ diagnozy medycznej, zwtaszcza dotyczacej etiologii
niepetnosprawnosci, ujawnia si¢ w jej spojnosci z diagnoza funkcjonalng. O catoksztatcie
dziatan wspierajacych rozwdj osoby doswiadczajacej jego utrudnien lub/i zaburzen decyduje
whnikliwa diagnoza funkcjonalna. Jej wszechstronnos¢ i ugruntowanie na analizie wydolnosci
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organizmu oraz zdolno$ci do zycia w §rodowisku powinna by¢ przedmiotem troski catego
zespotu specjalistow. Od lekarzy nalezy wigc oczekiwac wspolpracy z psychologami,
logopedami, pedagogami, fizjoterapeutami oraz innymi specjalistami, a takze nauczycielami .
Dlatego konieczna jest nie tylko ich rzeczywista obecno$¢ w zespotach specjalistow, ale takze
ich przygotowanie do partnerskiego dialogu. W srodowisku lekarskich mozna spotka¢ osoby,
ktore sg doskonatymi wzorami takiej dziatalnosci, jednakze powszechna praktyka pozostawia
bardzo wiele do zyczenia. Przyczyny niedostatkéw wynikajg przede wszystkim ze specyfiki
organizacji pracy lekarzy oraz jej nadmiernego skomercjalizowania, ale rowniez z braku
organizacyjnych form bezposrednich spotkan ze specjalistami innych profesji w relacjach
partnerskich. Dla skutecznos$ci wspierania 0sob niepetnosprawnych, a zwlaszcza dzieci
zagrozonych niepetnosprawnoscia, szczegolnie wazna jest przemyslana polityka prorodzinna
w tym zakresie. Wsparcie materialne dla rodzin wychowujacych dzieci ze specjalnymi
potrzebami rozwojowymi i edukacyjnymi jest waznym sposobem troski spotecznej o same
dzieci (takze doroste), ale nie moze by¢ oderwane od dobrze zorganizowanego poradnictwa
dla rodzicow oraz sprawnie dziatajagcego systemu wczesnego wspomagania rozwoju dzieci, a
nastepnie troski o prawidlowy przebieg ich edukacji, dostosowanej do potrzeb
indywidualnych. Obecnos¢ specjalistow dziatajagcych w ramach resortu rodziny w zespotach
podejmujacy decyzje w sprawach kompleksowego i skoordynowanego wsparcia
poszczegolnych osob jest nieodzowna.

Wspotdziatanie podmiotow odpowiedzialnych za poszczegodlne obszary wsparcia spotecznego
moze doprowadzi¢ do objecia opieka wszystkich rodzin i wychowujacych si¢ w nich dzieci, a
jednoczes$nie pozwoli unikaé nieuprawnionego wielokrotnego korzystania ze srodkow
panstwowych przez te same osoby w rdznych instytucjach, przy jednoczesnym wykluczeniu
innych. Dlatego konieczna jest $cista wspotpraca miedzy instytucjami pomocy spotecznej
oraz poradniami psychologiczno-pedagogicznymi i wszystkimi typami szkot, a takze
organizacjami i fundacjami, zwlaszcza korzystajacymi z dotacji panstwowych.

Pomoc materialna powinna przede wszystkim ukierunkowywac¢ oraz utatwiac¢ rehabilitacje 1
edukacje dzieci i mtodziezy, a nastgpnie torowac im drogg do znalezienia miejsca godnego
zycia w dorostosci, a przede wszystkim wspiera¢ przygotowanie do pracy i samg prace.
Prawo do wykonywania pracy, nadzieja na jej otrzymanie, a nast¢pnie sama praca to
najwazniejsze czynniki motywacji do wysitku koniecznego w przezwycigzaniu ograniczen
niepetnosprawnosci 1 rozwoju osobowego. Wszystkie efekty rehabilitacji 1 edukacji moga by¢
utracone, jesli dorosta osoba z niepelnosprawnos$cig nie otrzyma realnej szansy wejscia do
wspolnoty pracy 1 nie dostanie wsparcia we wlaczeniu si¢ do tej wspolnoty. Tzw. ,,prawa
rynku pracy”, na ktorym odbywa si¢ bezduszna ,,walka konkurencyjna”, nie tylko nie daja
szans wigkszosci 0sob z niepetnosprawnosciami, ale sg gldwnym czynnikiem ich degradacji i
wykluczenia spolecznego. Z punktu widzenia interesu panstwa jako wspdlnoty wykluczenie
0s6b niepetnosprawnych z rynku pracy stanowi przyczyne obcigzenia budzetu wiekszymi
wydatkami na pomoc spoteczng. Przemys$lana organizacja pracy wspomaganej — nawet ze
wzgledu na prosty rachunek ekonomiczny — jest optacalna. Jej warto$¢ etyczna 1 humanitarna
— zarbwno w perspektywie indywidualnej, jak 1 wspolnotowej — ma najwyzsza ceng.
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Centralne miejsce wérdd dziatan na rzecz osob z niepetnosprawnosciami oraz dzieci ze
specjalnymi potrzebami rozwojowymi (zagrozonych niepelnosprawnos$cia) zajmuja dziatania
rehabilitacyjno-edukacyjne , ktore stanowig nierozdzielng catos¢ . Wiedza dotyczaca metod i
zasad tych dziatan, zgromadzona przez specjalistow, stanowi skarb zastugujacy na
upowszechnienie. Przydatnos¢ tej wiedzy moze by¢ sprawdzona tylko wtedy, gdy jej tezy
zostang wprowadzone do zycia codziennego w rodzinach i szkotach, a nast¢pnie w miejscach
pracy. Obowigzek upowszechnienia tej wiedzy spoczywa na pedagogach i pedagogach
specjalnych , ktérych spoteczna funkcja zastuguje na umocowanie w organizacji
migdzyresortowej sieci wspotpracy specjalistow w zespotach.

Najpilniejsze jest ztagodzenie obawy, ze obecnos¢ coraz wiekszej liczby ucznidéw z
niepelnosprawnosciami w szkotach ogoélnodostepnych przyczyni si¢ do pogorszenia jakosci
ksztatcenia i obnizenia poziomu wiedzy innych uczniéw. Zadaniem organizatoréw edukacji,
nauczycieli oraz tworcéw programow i podrecznikow szkolnych jest wypracowanie takich
rozwigzan organizacyjnych, programowych i metodycznych, ktére pozwola na stworzenie
sposobnosci polepszenia jako$ci ksztatcenia dzigki dobremu rozumieniu istoty barier 1
trudnosci, ktore trzeba umiejetnie pokonywacé, a dzigki sztuce pokonywania barier wzrosnie
réwniez poziom wiedzy i umiejetnosci wszystkich uczniow, a takze nauczycieli. Niemniej
wazne jest zrozumienie potrzeb tych uczniow, dla ktorych najlepsze warunki ksztalcenia
mozna stworzy¢ w szkotach 1 klasach integracyjnych oraz w szkotach i klasach specjalnych,
albo w zindywidualizowanej organizacji ksztalcenia.

Zakonczenie

Zycie z utrudnieniami spowodowanymi przez uszkodzenia i ograniczenia sprawnosci
organizmu wymaga szczego6lnych umiejetnosci, samowiedzy i zdolnosci przystosowania si¢
do warunkow, jakie tworzy $rodowisko spoteczno-przyrodnicze. Istote rehabilitacji 0sob z
niepetnosprawnosciami stanowi ustawiczne uczenie si¢. Najwazniejszym zadaniem
wspolnoty spolecznej jest stworzenie dla tych osob takich miejsc 1 struktur organizacyjnych
oraz form i metod rehabilitacji i edukacji, ktore pozwola im osiggna¢ mozliwie najpeiniejszy
— dostepny dla nich — zasdb zdolnosci 1 mozliwosci zycia godnego, wartosciowego i
szczesliwego, przy jak najmniejszym poczuciu obcigzenia wysitkiem i1 kosztami ogotu
spoleczenstwa.

Nie istnieje jeden — doskonaty i ostateczny — program zaradzenia wszystkim indywidualnym
problemom niepetnosprawnosci, ale wysitek poswigcony wspolnym dziataniom na rzecz oso6b
doswiadczajacych tych problemow stuzy jednoczesnie tworzeniu samej wspdlnoty, bardziej
ludzkiej, przyjaznej kazdemu ze swoich cztonkdéw, zdolnej do zycia w porozumieniu i
harmonii, a przede wszystkim zdolnej do godnych i szlachetnych zachowan wobec
najtrudniejszych wyzwan ludzkiego losu. Dlatego troska o osoby dotknigte
niepelnosprawno$ciami stanowi jedno z najwazniejszych zadan rodzin, wspélnot lokalnych i
panstwa.
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