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(Poczqtek posiedzenia o godzinie 11 minut 10)

(Posiedzeniu przewodniczq przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wihadystaw Sidoro-
wicz oraz przewodniczgcy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej Mieczystaw Augustyn)

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Rozpoczynamy seminaryjne wspolne posiedzenie senackiej Komisji Rodziny
i Polityki Spotecznej oraz senackiej Komisji Zdrowia.

Witam wszystkich przybytych, a o uroczyste powitanie wszystkich gosci prosze
przewodniczacego Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej, pana senatora Mieczystawa
Augustyna.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Prosze panstwa, witam wszystkich bardzo goraco i serdecznie.

Wielu z nas sig¢ zna, oczywiscie wszyscy panstwo...

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wiadystaw Sidorowicz: Tworzymy sitwe,
tworzymy sitwe.)

...zastugujecie na specjalne powitanie — ktore i tak niniejszym czynie — jednak
wymienienie panstwa z imienia i nazwiska zajetoby nam zbyt wiele czasu.

Pozwolicie panstwo, ze szczegolnie powitam wsrdd nas pana ministra Froncza-
ka z Ministerstwa Zdrowia. Bardzo serdecznie witam, Panie Ministrze.

Witam przedstawicieli Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetno-
sprawnych z panem prezesem Leszczynskim.

Witam bardzo serdecznie doradce prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej, pana
Pawta Wypycha.

Witam eksperta Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej, a wczesniej przewodni-
czacego tej komisji, pana Antoniego Szymanskiego. | z waznych powodoéw, ktére za
chwile ujawnig, pozwole sobie zaprosi¢ go tutaj, do prezydium: prosimy do nas, Panie
Przewodniczacy.

Witam wsrdd nas réwniez pana profesora Jacka Wecidrke, eksperta.

Witam tez serdecznie przedstawicieli Ambasady Wielkiej Brytanii, ktdrzy
w petnym skiadzie pojawia sie tutaj za chwile.

| juz teraz, na samym poczatku, chciatbym przekaza¢ panstwu przeprosiny od
pana ministra Dudy, pana Pawtowskiego i pana posta Piechoty, bowiem pojawia si¢
oni tutaj — zreszta w wiekszej grupie, takze postdw — nieco pozniej. O niepetnospraw-
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nych i ich prawach nie mozna tylko mowic, trzeba tez dziata¢, a dzisiaj jest taki mo-
ment dziatania i wszyscy oni sa zaangazowani w zidentyfikowanie barier, a nastepnie
W przygotowanie projektu usuwania tych barier dla niepetnosprawnych, ktére niestety
w Sejmie i w Senacie jeszcze si¢ znajduja.

Bardzo serdecznie witam wszystkich panstwa.

Rozumiem, ze jestesmy w gronie zainteresowanych tematem dzisiejszej konfe-
rencji, czyli rehabilitacja, terapia, przygotowaniem zawodowym oraz praca dla os6b
niepetnosprawnych.

Dzigkuje bardzo za przybycie i jeszcze raz witam panstwa.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Szanowni Panstwo, zgodnie z wymogami Regulaminu Senatu przedstawiam do
zatwierdzenia porzadek dzisiejszego spotkania.

Otdéz najpierw bedziemy mieli przedstawienie dorobku obu komisji z poprzed-
niej kadencji. | cho¢ jest zasada dyskontynuaciji, jesli idzie o aspekty legalne, to oczy-
wiscie dorobek merytoryczny nie podlega tej zasadzie.

Jako pierwszy przedstawi te rekomendacje pan senator Augustyn. Nastepnie
gtos zabierze pan senator Szymanski, poprzedni przewodniczacy komisji, a obecny jej
ekspert. Uzupetniajaco w tej czesci zabiore glos réwniez ja, a takze Jane Cordell, ktéra
w poprzedniej kadencji bardzo nas wspierata. Zreszta prawie wszyscy panstwo pamig-
taja, ze Ambasada Wielkiej Brytanii merytorycznie bardzo nas wzmocnita.

W nastepnej czesci obrad przewidziana jest informacja ministra zdrowia i mini-
stra polityki spotecznej na temat planow dziatan w zakresie wyréwnywania szans dla
0s6b niepetnosprawnych, po czym bedzie dyskusja, a po dyskusji podsumowanie.

Ze wzgledu na dosy¢ bogaty program tego spotkania bardzo prosimy, zeby te
wystapienia nie byty dtuzsze niz dziesie¢ minut.

Jesli nie ustysze uwag senatoréw do porzadku tego seminaryjnego spotkania,
uznam, ze projekt posiedzenia zostat przyjety.

Nie widze, zeby ktos miat uwagi. Dzigkuje bardzo.

Bardzo prosze senatora Augustyna o przedstawienie rekomendaciji.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Szanowni Panstwo, tytutem uzupetnienia, oczywiscie najgorecej witam pania
senator i panow senatorow z obu komisji, ktorzy dzisiaj razem z nami prowadza to se-
minaryjne spotkanie.

Tak jak wspomniat pan przewodniczacy Sidorowicz, nie chcielibysmy zaczynac¢
dzisiaj od zera, bo pewnie przezyliscie panstwo juz wiele takich konferencji. Kazdy
Z nas moze czu¢ si¢ juz troszke nimi znuzony, bo cho¢ moze zmienia si¢ jezyk, to mo-
wi si¢ Wciaz 0 tym samym, mianowicie o tym, ze daleko jest jeszcze do satysfakcjo-
nujacego rozwiazania probleméw oséb niepetnosprawnych.

Dlatego, rozpoczynajac te konferencje, chcemy podkresli¢, ze sprawy i klopoty
0séb niepetnosprawnych, a takze kwestia ich rGwnouprawnienia, nie maja imienia po-
litycznego i dlatego prace parlamentu w tym zakresie beda kontynuowane.

2 262/VII



w dniu 29 maja 2008 r.

Chciatbym panstwu przypomnie¢, ze 7 i 21 listopada 2006 r. odbyty si¢ spotka-
nia seminaryjne, ktorych organizatorem byly komisje, Komisja Rodziny i Polityki
Spotecznej oraz Komisja Zdrowia, a takze Ambasada Wielkiej Brytanii, Migdzynaro-
dowa Organizacja Pracy i Stowarzyszenie Przyjaciot Integracji. Te spotkania, a takze
wyjazd studyjny, ktory w tym czasie miat miejsce, doprowadzity do konferencji maja-
cej na celu wypracowanie rekomendacji do zmian ustawowych. Ta bardzo udana i bar-
dzo ptodna konferencja odbyta si¢ 1 grudnia 2006 r.

Pozwolcie panstwo, ze teraz, aby stworzy¢ pewien punkt odbicia na zasadzie
kontynuacji, zbiore dotychczasowe rekomendacje. Prosze, abysmy je albo wzmacniali,
albo krytykowali, albo doktadali nowe, ale zebysmy juz w miare mozliwosci nie po-
wielali ich tresci — wtedy bedziemy mieli przekonanie, ze robimy kolejny krok.

Te rekomendacje mozna podzieli¢ na dwie czesci. Pierwsza dotyczyfaby zasad
kreowania polityki i tworzenia prawa dotyczacego 0s6b niepetnosprawnych w Polsce.
Na pierwszym miejscu nalezatoby podkresli¢, ze jest tu potrzeba patrzenia na wsparcie
0s6b niepetnosprawnych jako na dobra inwestycje, a nie obciazenie, i to zaréwno
w aspekcie spotecznym, jak i ekonomicznym. Padaty tutaj stowa, ktore trzeba powta-
rza¢ na zewnatrz — cho¢ moze nie w tym gronie — ze to, co jest dobre dla niepetno-
sprawnych obywateli Rzeczypospolitej, jest takze dobre dla wszystkich jej obywateli.

Druga rekomendacja jest wyznaczenie kierunku tych zmian. Mowilismy, ze czas
juz w Polsce przejs¢, wzorem Brytyjczykow, na troszke inny etap wspierania stusznych
aspiracji srodowiska o0séb niepetnosprawnych; mianowicie przejs¢ z etapu pomagania
tym osobom do etapu myslenia o przestrzeganiu praw cztowieka w odniesieniu do 0séb
niepetnosprawnych.

Kolejne wskazanie mowi o tym, ze prawo dotyczace osob niepetnosprawnych
powinno by¢ jednoznaczne i, aby zapewnic¢ jego przestrzeganie, powinno przewidywaé
znaczace kary. llez to razy w wypowiedziach dyskutantow byta mowa o tym, ze
wprawdzie mamy wiele zapisOw prawa, ale egzekucja tych uprawnien, niestety, kuleje,
i ze to sig¢ musi zmieni¢, ze trzeba podnies¢ poziom wymagalnosci przepiséw praw-
nych takie wiasnie przepisy konstruujac.

Adaptacja otoczenia tez byla czestym tematem rozwazan. | jako zasade przyjeto
tu — rozumiejac, ze nie wszystko da si¢ zrobi¢ naraz — ze zmiany powinny mie¢ cha-
rakter racjonalnych dostosowan. Méwili o tym tez nasi goscie brytyjscy, ze wszystko
jest roztozone w czasie oraz dostosowane do spotecznych i budzetowych mozliwosci,
do réznych poziomow zycia czy gospodarowania finansami publicznymi.

Zdaniem uczestnikéw tych seminariéw i konferencji kompleksowy system inte-
gracji powinien uwzglednia¢ nastepujace dziatania: najpierw prewencje zdrowotna,
potem wczesne diagnozowanie i leczenie, nieprzerwana rehabilitacje, edukacje, przy-
stosowanie zawodowe oraz integracje¢ spoteczna i zawodowa. To musi by¢ nieprzerwa-
ny ciag dziatan, a nie pojedyncze i niepowiazane ze soba wysiKi.

Kolejnym wskazaniem sa prawa 0sob niepetnosprawnych. I jesli o nie chodzi, ja
sam, przyznaje sie, podnositem kilkakrotnie kwestie, ze nalezatoby zwrdci¢ szczegdlna
uwage na prawa 0sob niepetnosprawnych niezdolnych do samodzielnej egzystenciji.
Nie wszyscy bowiem zdaja sobie sprawe z tego, ze zbiorowos¢ 0s6b niepetnospraw-
nych prawie w jednej czwartej sktada sie¢ z 0s6b niezdolnych do samodzielnej egzy-
stencji. | wiasnie te osoby maja najwicksze problemy z wyegzekwowaniem przestrze-
gania ich praw.
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W procesie uchwalania prawa majacego skutki dla oséb niepetnosprawnych,
takze prawa samorzadowego, obligatoryjna powinna by¢ konsultacja z reprezentatyw-
nymi srodowiskami i organizacjami osob niepetnosprawnych oraz wszystkimi innymi
zainteresowanymi stronami. Wprawdzie chwalono, ze konferencje byly etapem tych
konsultacji, niemniej jednak zaznaczano, ze powinno si¢ to sta¢c norma. Na koncu
omawiania tych gtownych zasad podkreslono, ze prawo dotyczace o0s6b niepetno-
sprawnych powinno mobilizowa¢ je do aktywnosci, a nie je ubezwiasnowalnia¢ czy
utrwalac ich biernosc.

Do tych zasad wypracowano siedemnascie konkretnych rekomendacji zmian
ustawowych. Krétciutko, juz bez zadnych komentarzy, przypomne je.

Nalezy ratyfikowaé¢ konwencje ONZ dotyczaca o0séb niepetnosprawnych
i wdrozy¢ do polskiego systemu prawa jej zapisy.

Nalezy uchwali¢ ustawe o prawach niepetnosprawnych Polakéw, tak zwana
ustawe antydyskryminacyjna, uwzgledniajac uchwalona przez Sejm Karte¢ Praw Osob
Niepetnosprawnych.

W ustawie o zamowieniach publicznych nalezy wprowadzi¢ zasade kontraktow
zgodnosci. To znaczy, ze w postepowaniach o zamdéwienia publiczne uczestniczy¢ mo-
ga jedynie firmy przestrzegajace przepisow dotyczacych oséb niepetnosprawnych.

Nalezy wzmocni¢ pozycje i role peinomocnika rzadu do spraw 0séb niepetno-
sprawnych, a Rade do spraw Oso6b Niepetnosprawnych wyposazy¢ w mozliwos¢ oce-
niania i przygotowywania rozwiazan prawnych, na przyktad na wzor brytyjskiej Komi-
sji do spraw Praw Osdb Niepetnosprawnych.

System orzecznictwa powinien by¢ ujednolicony i powinien zmierza¢ do okre-
Slenia stopnia sprawnosci i zdolnosci do pracy, a takze powinien by¢ integrowany
z systemem doradztwa zawodowego.

Prawo o$wiatowe powinno zapewnia¢ mozliwos¢ integracyjnego ksztatcenia na
wszystkich etapach edukacji.

Nowa definicja oséb niepetnosprawnych powinna obja¢ takze osoby chore psy-
chicznie.

Konieczne jest uchwalenie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego.

W celu realizacji zadan i zwigkszenia dostepnosci skoordynowane musza by¢
dziatania rehabilitacyjne; dzisiaj rozproszone i realizowane przez r6zne podmioty.

Nalezy znie$¢ ograniczenia w mozliwosci zarobkowania przez osoby niepetno-
sprawne otrzymujace rente.

Prawo powinno bezwzglednie nakazywaé spetnienie norm zatrudnienia przez
instytucje publiczne w pierwszej kolejnosci. Konkretnie wnoszono o zmiang art. 186
87 kodeksu pracy, ktéry powinien dawac niepetnosprawnym uprawnienia do elastycz-
nego czasu pracy.

Poprzez zmiang art. 9 prawa budowlanego nalezy znaczaco ograniczy¢ mozliwosé
odstepstw od wymogu dostosowania obiektow do potrzeb oséb niepetnosprawnych.

W ustawie 0 zagospodarowaniu przestrzennym powinno by¢ zobowiazanie, aby
w miejscowych planach zagospodarowania wyznaczane byty ciagi powszechnej do-
stepnosci.

Prawo transportowe powinno okresla¢ jednoznacznie czas i zakres rozsadnych
dostosowan srodkdw transportu publicznego dla potrzeb oséb niepetnosprawnych czy
0s6b z ograniczona mobilnoscia, w tym 0sdb niepetnosprawnych.
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W ustawach dotyczacych mediow publicznych w ramach tresci tak zwanej misji
publicznej powinno znalez¢ si¢ miejsce na propagowanie praw niepetnosprawnych
I pozytywny ich wizerunek.

Konieczne jest wprowadzenie ubezpieczenia od ryzyka niesamodzielnosci dla
0s0b niepetnosprawnych bedacych w najtrudniejszej sytuacii.

To jest dorobek minionych lat. To jest takze punkt startu, ktory pozwolitem so-
bie panstwu przedstawié¢, bowiem chodzi o to, abysmy nie zaczynali od zera, ciagle od
tego samego miejsca. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje bardzo.
Bardzo prosze pana przewodniczacego Szymanskiego o wypowiedz dotyczaca
naszego dorobku z poprzedniej kadenciji.

Ekspert Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Antoni Szymanski:

Panowie Przewodniczacy! Panie i Panowie Senatorowie! Panie Ministrze! Sza-
nowni Panstwo!

Zaczne jednak od podkreslenia wagi tego tematu i tego, o czym powiedzieli pa-
nowie przewodniczacy, a takze tego, ze dokument rzadowy, ktéry otrzymalismy, po-
wotuje sie na pewien dorobek poprzednich lat w tym zakresie. To jest znaczace
I Swiadczy o wielkiej kulturze politycznej i 0 autentycznej checi rozwiazania problemu
0s6b niepetnosprawnych. Nie odcinamy sie tutaj od pewnych prac, ktére wspdlnie
prowadzilismy i prowadzimy. | ta dyskusja polityczna zmierzata wiasnie do tego, zeby
rozwiazac¢ konkretne problemy bardzo licznej spotecznosci. Liczy ona ponad pig¢ mi-
liondw 0s6b, bez rodzin 0s6b niepetnosprawnych, a przeciez powinnismy réwniez pa-
migtac i o tych rodzinach, bo ich tez dotykaja powazne problemy.

Tak wiec fakt, ze dzisiaj nie prébujemy odkrywa¢ na nowo pewnych obszaréw,
ale chcemy pdjs¢ krok dalej — o czym swiadczy rowniez dokument rzadowy, ktory po-
kazuje realizacje praw 0sOb niepetnosprawnych jako praw cztowieka chociazby
w swietle konwencji ONZ — mnie osobiscie bardzo cieszy, a na pewno sprzyja rozwia-
zaniu problemoéw os6b niepetnosprawnych.

Chciatbym przypomnie¢, ze wsrod roznych gtoséw, jakie padaty na konferen-
cjach, ktére Komisja Rodziny i Polityki Spotecznej oraz Komisja Zdrowia wspdlnie
organizowaty, byt taki bardzo wyrazny glos, ze problemy osob niepetnosprawnych sa
problemami bardzo wrazliwymi, ze wymagaja pewnego odpolitycznienia, tutaj marka
partii nie powinna w ogole si¢ zaznacza¢, powinnismy zmierza¢ jedynie do rozwiaza-
nia problemu. Mam takie przekonanie, ze najblizsze prace, rowniez ta konferencja, be-
da whasnie temu sprzyja¢. Chciatbym przypomnie¢ kilka rekomendacji, oczywiscie nie
wszystkie, jakie pojawiaty sie podczas naszych konferencji.

Mianowicie petnomocnicy, miedzy innymi prezydenta Gdyni, wyrazali prze-
konanie, ze konieczny jest kompleksowy program dziatan na rzecz oséb niepetno-
sprawnych. W programie tym nalezy ustali¢ wytyczne dla wiadz lokalnych w zakre-
sie planowania polityki spotecznej wobec os6b niepetnosprawnych, a takze uwzgled-
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ni¢ potrzeby wszystkich mieszkancow i wyznaczy¢ nowoczesne standardy w tej dzie-
dzinie.

W przypadku ograniczenia sprawnosci w wyniku choroby czy wypadku pod-
stawowa zasada musi by¢ to, ze taka osoba jak najszybciej powinna wroci¢ do normal-
nego funkcjonowania, do aktywnosci zawodowej, do realizowania swojej pasji i do
funkcji spotecznych, jakie petnita przed wypadkiem czy choroba.

Panstwo w miar¢ mozliwosci powinno jak najszerzej rekompensowaé niepetno-
sprawnosé przez system prawny, wyposazenie w sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny,
a takze stworzenie infrastruktury, ktéra umozliwia godne zycie.

Przypomne rowniez niektore szczegotowe rekomendacje obecnego tutaj pana
Pawta Wypycha, wowczas petnomocnika rzadu do spraw os6b niepetnosprawnych.
Wsrdd szczegotowych rekomendacji zamiescit pan miedzy innymi i taka, ze nalezy
zintegrowa¢ system przeptywow finansowych. Czasami bowiem ptacimy tutaj z roz-
nych zrédet, a powinnismy opracowac¢ dtugookresowa kampanie spoteczna, ktora
wszystkim uzmystowi, ze osoby niepetnosprawne nie sa drozsze, nie sa gorsze, nie sa
wigkszym problemem dla spoteczenstwa, wymagaja tylko innego rodzaju wsparcia.
I gtdwnym partnerem dziatan wspierajacych osoby niepetnosprawne powinny by¢ tutaj
organy jak najnizszego szczebla.

Wreszcie, jak pamietam, mowit pan o tym, ze konieczne jest kompleksowe po-
dejscie do osoby niepetnosprawnej: od momentu urodzenia si¢ dziecka niepetnospraw-
nego, od momentu stania si¢ 0soba niepetnosprawna. Nowy system musi i$¢ w Kierun-
ku wspierania osoby niepetnosprawnej oraz jej rodziny i tutaj pan podkreslat to, co jest
niezmiernie wazne, mianowicie nie mozemy widzie¢ osoby niepetnosprawnej jako
0soby samotnej, musimy widzie¢ ja rowniez w szerszym kontekscie.

Mowiono réwniez o tym, ze nalezy przestrzega¢ aktualnych praw i obowiaz-
kow, a za ich nieprzestrzeganie wprowadza¢ sankcje. My tych praw mamy dos¢ sporo,
problemem jest ich respektowanie, a z kolei bez sankcji bardzo trudno jest respektowaé
wiele zapisOw.

Bardzo wazng kwestia, jezeli chodzi o osoby niepetnosprawne, jest orzecznic-
two. W tej chwili jest kilka tych systemoOw, sa one drogie i na pewno wymagaja zmia-
ny. Te postulaty byty sformutowane, czesciowo przedstawit je juz pan przewodniczacy
Augustyn.

Mianowicie potrzebna jest poprawa opieki zdrowotnej z zachowaniem nastgpu-
jacej kolejnosci: prewencja — tam, gdzie znamy metody zapobiegania; wczesna i pra-
widtowa diagnostyka — w celu wdrozenia prawidtowego leczenia i wczesnej rehabilita-
cji, aby tam, gdzie tylko jest to mozliwe, nie dopusci¢ do powstania niepetnosprawno-
sci; rehabilitacja — z zasady prowadzona od poczatku choroby. Potrzebny jest tez
sprawny system rehabilitacji zawodowej, na pobieznych kursach w urzedach pracy
niepetnosprawny nie jest w stanie nauczyc¢ si¢ nowego zawodu.

Postulowano rowniez wprowadzenie umiejetnosci specjalnej do orzecznictwa
lekarskiego, chodzi o specjalizacje medyczna w zakresie orzecznictwa, a takze o wia-
§ciwa organizacje tego orzecznictwa.

Wsréd osob, ktore przedstawiaty szereg rekomendacji, byli rowniez pracodaw-
cy, bo sa oni bardzo waznym elementem spojnego systemu, jesli chcemy taki stworzy¢.
Migdzy innymi mowili oni, ze przy wspomaganiu wszystkich kategorii 0s6b niepetno-
sprawnych — szczegdllnie osob z niepetnosprawnoscia intelektualna, oséb niewido-
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mych, oséb z niepetnosprawnoscia ztozona — wymagana jest integracja szkolna, zawo-
dowa i spoteczna, przygotowanie do zycia i rehabilitacja w placéwkach, ktére pracuja
nad integracja spoteczna 0s6b niepetnosprawnych. Powinno nastapi¢ tutaj bardziej jed-
noznaczne okreslenie form wspomagania.

Jakie przeszkody wymieniali pracodawcy, jezeli chodzi o sprawny i zintegro-
wany system? Wskazywali na brak stabilnosci prawno-systemowej, czyli czeste zmia-
ny prawa. Nalezy zatem, majac swiadomos¢, ze prawo powinno ulec zmianie, zmierzaé
do tego, zeby byto ono jednak stabilne. Jako przeszkode wymieniano rowniez nieprze-
widywalnos¢ polityki panstwa, wskazywano, ze potrzebny jest pakt o nienaruszalnosci
systemu, ktéry powinien by¢ niezalezny od polityki i chroniony przed bardzo czestymi
zmianami. Pracodawca po spetnieniu pewnych warunkow ekonomicznych jest bowiem
w stanie realizowa¢ system powszechny, kompleksowy, wczesny i ciagly, ale tez nie
jest odizolowany od polityki spoteczno-gospodarczej panstwa i od réwnowagi w tym
zakresie.

Wskazywano tez, o czym méwit pan przewodniczacy Augustyn, z jednej strony
na potrzebe prowadzenia konsultacji, wystuchania srodowiska oso6b niepetnospraw-
nych, ale rowniez, z drugiej strony, na wystuchanie pracodawcéw i uwzglednienie ich
problemow.

Producenci sprzetu ortopedycznego postulowali zapewnienie pewnej wolnosci
w dostepie dla srodkow ortopedycznych i niezbednych pomocy technicznych, zabiegali
0 dostepnos¢ srodkow finansowych, ktore sa jawne, ktdre sa znane. Czyli: rzetelnosé,
dostepnosc, jakosé i opieka.

Prosze panstwa, patrze na zegarek i nie bede jednak rozbudowywat tutaj tresci,
ktore byty wowczas prezentowane, wszystkie te informacje z poszczegolnych konfe-
rencji, jakie organizowaty komisje Senatu, sa na stronach internetowych i one sa do-
stepne.

Wskaze jeszcze na problem, ktéry by¢ moze wymaga podkreslenia, bowiem
sprawa 0sOb niepetnosprawnych psychicznie jest czesto traktowana marginalnie,
a z racji wielkosci tej grupy i problemoéw, z jakimi ona si¢ styka, rowniez na tej konfe-
rencji powinnismy tym osobom poswieci¢ nieco uwagi. Dobrze, ze w tych rekomenda-
cjach jest juz zapisane, ze niezbedny jest Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psy-
chicznego, program wspierania rodzin oséb chorych. Réwniez z cata pewnoscia sa po-
trzebne regionalne programy, ze jest potrzebna pewna definicja, ktéra bedzie uwzgled-
niata te osoby.

Podkreslam to dlatego, ze mdwiac o osobach niepetnosprawnych, czesto zapo-
minamy o tej grupie, wydaje si¢ ona najbardziej zmarginalizowana. Tak wigc dla pew-
nej rownowagi przypominam réwniez o tej waznej kwestii. Reszte moich uwag bede
formutowat juz w trakcie dyskusji. Dziekuje panstwu za uwage.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje bardzo.

W ramach powitan chce jeszcze dostrzec obecnosé przedstawicieli Ministerstwa
Edukacji Narodowej z pania Serafin na czele. Przy okazji podkresle, ze problem do-
brego programu pilotazowego, ktory nieszczesliwie nie ma kontynuacji, jest poruszany
przez wiele stotecznych organizacji zajmujacych sie¢ wczesna rehabilitacja dzieci 0séb
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niepetnosprawnych. | jest to przyktad tego, ze w naszej ojczyznie ciagle jeszcze zacho-
dzi ryzyko dyskontynuacji takich programéw i nieupowszechniania dobrych praktyk.
Migdzy innymi z tej przyczyny chcielismy dzisiaj porozmawia¢ jednak w duchu kon-
tynuacji, w duchu dostosowywania naszych rekomendacji do zmieniajacych si¢ warun-
kow otoczenia, bo te warunki przeciez si¢ zmieniaja.

Rozumiem tez pewna sytuacje, w jakiej sie spotykamy. | w zasadzie, jak juz za-
uwazylem przy powitaniach, zaczynamy by¢ pewna ,.sitwa”, ktéra prze do przyjecia
pewnego modelu, bo cho¢ sa miejsca przyzwoitych praktyk, to system w dalszym cia-
gu jest szalenie dziurawy. Jest w nim wiele miejsc, ktore kosztuja, a nie przynosza
efektu. Zastanawiamy sie nad tymi statymi wydatkami w pomocy spotecznej, a jedno-
czesnie, kiedy patrzymy na wskazniki, widzimy, ze sa one rozpaczliwie zle, ciagle
strasznie duzo ludzi jest poza tym gtownym miejscem integracji, jakim jest praca.

Mamy tutaj zwhaszcza doswiadczenie Brytyjczykow, ktore musi by¢ dla nas do-
sy¢ twarda lekcja. Bowiem jesli oni potrafia juz dzisiaj okoto 50% os6b niepetno-
sprawnych mie¢ na rynku pracy, w tym ponad 20% 0s6b niepetnosprawnych psychicz-
nie, to nasze wskazniki sa po prostu razaco niesprawiedliwe. My mozemy mowié
o promilach zatrudnionych osob niepetnosprawnych psychicznie, a to oznacza nie tyl-
ko, prosze panstwa, indywidualne nieszczescia, ale oznacza takze marnowanie pienie-
dzy i poczucie frustracji. Co wiecej, w ten sposéb edukujemy tych ludzi i ich rodzicow
do funkcjonowania w systemie roszczeniowym, zamiast pcha¢ ich w kierunku aktyw-
nosci i dawaé im poczucie satysfakcji z tego, ze jest si¢ obywatelem pierwszej katego-
rii. Bardzo si¢ ciesze, ze w tych rekomendacjach jest sporo o Narodowym Programie
Ochrony Zdrowia Psychicznego, bo jest to jeden z trudniejszych, i to nie tylko w Pol-
sce, elementow systemu.

W Wielkiej Brytanii doszto do potaczenia wszystkich dziatan antydyskrymina-
cyjnych. Bert Massie, ktdérego pamigtamy, nie byt specjalnie szczesliwy z tego powo-
du, ze niepetnosprawnos¢ zostata potaczona z dyskryminacjami dotyczacymi orientacji
piciowej, seksualnej, religijnej itd. Niemniej jednak, jesli szukamy tam jakiegos pozy-
tywnego sygnatu, to prosze zwrdci¢ uwage na to, ze podejscie do praw cztowieka jako
zasadniczego elementu przeswietlajacego poczynania w polityce wydaje si¢ utrwalac
w krajach europejskich, a my powinnismy z tego wszystkiego korzystac.

Wiem, ze sa w tej chwili juz konkretne przymiarki do zmiany ustawodawstwa,
stad tez miejmy te cierpliwos¢ spokojnego porozmawiania, bowiem ksztatt ustawy
w jak najszerszym zakresie powinien wykorzysta¢ merytoryczny dorobek takze i tego
spotkania. Dlatego bardzo sig ciesze, ze jestesmy w tak mocnym gronie. Na tym kon-
Cze¢ SWoje wystapienie.

Nie ma jeszcze z nami Jane Cordell, ktdrej wypowiedz byta przewidziana w tej
czesci, jednak bardzo sie ciesze, ze zmiesciliSmy si¢ w czasie i ze moze by¢ z nami pan
minister Fronczak, bo wiem, ze moze zosta¢ z nami przez okoto godzing.

Tak wigc w tej chwili chce prosi¢ pana o zabranie glosu i przedstawienie infor-
macji, co resort zdrowia w tej materii planuje.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Adam Fronczak:

Dziekuje bardzo.
Panowie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo Senatorowie! Szanowni Goscie!
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Problem niepetnosprawnosci to problem interdyscyplinarny, wiele resortow jest
zaangazowanych w te problematyke. Ministerstwo Zdrowia odpowiada za pewien
fragment tej polityki, w zwiazku z czym postaram si¢ panstwu przedstawi¢ informacje
w tym zakresie w sposéb syntetyczny, skrotowy, bo materiaty sa szersze i opisuja te
problematyke bardziej wyczerpujaco.

Niepetnosprawnos¢ stanowi duzy problem medyczny, spoteczny, a takze eko-
nomiczny, rzutuje na sposob i jakos$¢ zycia nie tylko osoby niepetnosprawnej, ale row-
niez 0sob z jej otoczenia i rodziny. Wzrost liczby oséb niepetnosprawnych wptywa na
znaczacCy wzrost zapotrzebowania na $wiadczenia zdrowotne, zwlaszcza na niektore
ich rodzaje, w tym na rehabilitacjc medyczna. Nalezy zaznaczy¢, ze osoby niepetno-
sprawne nie stanowia jednolitej grupy pacjentow, inne sa bowiem potrzeby zdrowotne
0s6b niewidzacych, inne 0séb uposledzonych umystowo, a jeszcze inne osob z dys-
funkcja narzadu ruchu.

Niezbedne $wiadczenia zdrowotne sa udzielane przez fachowy personel w ra-
mach istniejacych zaktadow opieki zdrowotnej i finansowane sa przez Narodowy Fun-
dusz Zdrowia. Realizacje zapisOw ust. 2 art. 68 konstytucji zapewniaja przepisy ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkow
publicznych oraz aktow wykonawczych do wymienionej ustawy.

Szanowni Panstwo, specyficznym problemem dotyczacym wytacznie grupy pa-
cjentow, jaka stanowia 0soby niepetnosprawne, jest koniecznosé korzystania z wyro-
bow medycznych bedacych przedmiotami ortopedycznymi oraz ze srodkéw pomocni-
czych. Rodzaj refundowanych wyrobow medycznych bedacych przedmiotami ortope-
dycznymi, srodkéw pomocniczych, wysokos¢ refundacji, udziat ubezpieczonego i cze-
stotliwos¢ refundacji okresla rozporzadzenie ministra zdrowia z 2004 r. w sprawie li-
mitu cen dla wyrobéw medycznych bedacych przedmiotami ortopedycznymi i srodka-
mi pomocniczymi.

W Ministerstwie Zdrowia sa prowadzone prace nad stworzeniem przejrzystego
systemu dostepu Swiadczeniobiorcow do zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne
i srodki pomocnicze. Migdzy innymi zostaty podjete dziatania w celu nowelizacji prze-
pisdw dotyczacych wymienionego rozporzadzenia. Przygotowany projekt w dniu
15 stycznia 2008 r. zostat zamieszczony na stronach internetowych Ministerstwa
Zdrowia do konsultacji spotecznych. | chce panstwu powiedzied, ze jego ksztakt nie jest
ostateczny, poniewaz w pierwszej fazie wptyneto bardzo duzo uwag, pewne zapisy
nadal sa dyskutowane. Projekt ten wraz z uwagami zgtaszanymi w trakcie uzgodnien
jest dostepny na stronach internetowych Ministerstwa Zdrowia.

Rowniez bedzie nowelizowane rozporzadzenie w sprawie limitu cen dla wyro-
bow medycznych. W chwili obecnej prowadzone sa dziatania zmierzajace do komplek-
sowej analizy informacji zebranych na podstawie ankiety opublikowanej na stronach
Ministerstwa Zdrowia. Jest to bardzo wazne, poniewaz trzeba jasno powiedzie¢, prosze
panstwa, ze marza na $rodki ortopedyczne jest bardzo niejednolita. Gdyby cena odpo-
wiadata jakosci — spojrzmy na to tak roboczo — to w wielu przypadkach ten produkt
mogtby tyle kosztowac, ale niejednokrotnie jest inaczej. Jako osoby bezposrednio sie
tym zajmujace wiecie panstwo najlepiej, ze nie moze by¢ niepohamowanego zysku na
prowadzeniu tego typu dziatalnosci. W bardzo jasny i przejrzysty sposéb dazymy do
wprowadzenia tych regulacji, bo nie moze by¢ tak, ze marza jest kilkakrotnie wyzsza
od wartosci danego przedmiotu. Rodzaj refundowanych wyrobéw medycznych beda-
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cych przedmiotami ortopedycznymi i srodkow pomocniczych, wysokos¢ refundacji
udziatu ubezpieczonego i czestotliwos¢ refundacji okresla rozporzadzenie... Przepra-
szam bardzo, zajechatem tutaj za daleko.

Jesli chodzi o srodki finansowe, bo 0 tym zaczelismy mowi¢, przekazane przez
Narodowy Fundusz Zdrowia z tytutu refundacji dokonywanych w latach 2006-2008,
wyglada to nastepujaco. W 2006 r. wydatkowano ponad 473 miliony zt, a w roku 2007
— 570 milionéw zt. Widzicie panstwo, ze jest wzrost o 100 milionéw zt. W tym roku
wstepnie zaplanowano 544 miliony zit, ale wiadomo, ze w trakcie roku zawsze sa ,,do-
grywki”, czyli tych pieniedzy bedzie jeszcze wigcej niz w roku ubiegtym. Tak wigc wi-
dzimy tu systematyczny wzrost srodkdw przekazanych na refundacje w tym zakresie.

Teraz kilka stow na temat zagadnien zwiazanych z rehabilitacja medyczna. Na
wzrost zapotrzebowania na ten rodzaj rehabilitacji wptywa wiele zréznicowanych
czynnikdw, a jednoczesnie wzrasta swiadomos¢ zarowno lekarzy, jak i spoteczenstwa
dotyczaca korzysci ptynacych ze stosowania tej formy leczenia praktycznie we wszyst-
kich dziatach medycyny klinicznej.

W roku 2008 swiadczenia opieki zdrowotnej na rehabilitacje lecznicza udzielane
sa W zakresach opisanych szczeg6towo w zarzadzeniu prezesa. | tak dla przypomnie-
nia, zebysmy syntetycznie przeszli przez ten rodzaj $wiadczen, mozna wymieni¢ naste-
pujace swiadczenia: w warunkach ambulatoryjnych jako lekarska ambulatoryjna opie-
ka rehabilitacyjna; jako fizjoterapia ambulatoryjna; w warunkach domowych, a takze
w warunkach osrodka dziennego.

I w ramach tych $wiadczen mamy nastepujace ich typy: rehabilitacja ogélno-
ustrojowa w osrodku lub na oddziale dziennym; rehabilitacja dzieci z zaburzeniami
wieku rozwojowego w osrodku lub oddziale dziennym; rehabilitacja kardiologiczna
w osrodku lub oddziale dziennym; rehabilitacja pulmonologiczna z wykorzystaniem
metod subterraneoterapii w osrodku dziennym oraz stacjonarnym, to jest rehabilitacja
ogoblnoustrojowa w warunkach stacjonarnych. Jest tu tez wczesna rehabilitacja, rehabi-
litacja neurologiczna cigzkich uszkodzen centralnego ukfadu nerwowego, rehabilitacja
neurologiczna wtérna, pulmonologiczna i kardiologiczna.

Baze do wykonywania tych $wiadczen stanowia najwigksze centra specjali-
styczne, takie jak Specjalistyczne Centrum Rehabilitacji STOCER w Konstancinie,
Gornoslaskie Centrum Rehabilitacji ,,Repty” i Centrum Ksztatcenia i Rehabilitacji
Spotka z 0.0. w Konstancinie.

Kliniki rehabilitacji przy wigkszosci akademii czy uniwersytetdw medycznych
poza dziatalnoscia lecznicza prowadza dziatalnos¢ dydaktyczna oraz prace naukowo-
badawcze, oddziaty rehabilitacji stacjonarne, dzienne i uzdrowiskowe, a takze dziaty,
zaktady rehabilitacji i fizjoterapii, przychodnie specjalistyczne i poradnie rehabilitacji.
Jak panstwo widzicie, ta baza jest bardzo szeroka, bardzo duza, ale dostepnos¢ do nigj
jest r6zna, takze w zaleznosci od terenu, od odlegtosci do tych osrodkow.

W warunkach domowych rehabilitacja prowadzona jest dla pacjentow, ktérzy
z racji stopnia niepetnosprawnosci nie moga by¢ poddani rehabilitacji w warunkach
ambulatoryjnych czy tez oddziatu dziennego. Liczba t6zek na wydziatach wykazuje
tendencje wzrostowe. Mysle, ze jest wazne, abysmy wiedzieli, ze w latach 2000-2005
wskaznik t0zek zwickszyt si¢ z jednego i dziewigciu dziesiatych t6zka do trzech t6zek
na dziesie¢ tysiecy ludnosci. W ciagu pieciu lat nastapit wzrost o ponad jedno 6zko na
dziesie¢ tysiecy ludzi, czyli mozna powiedzie¢, ze ten wskaznik wzrostu jest wysoki,
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oczywiscie jest tu duze zrdznicowaniem regionalne, o czym wspomniatem wczesniej,
i ta dostepnos¢ moze by¢ nierbwnomierna.

Przede wszystkim zawsze mowi si¢ o ktopotach, bo jak jest dobrze, to sie nic nie
mowi. | na pewno beda glosy, ze nie jest tak dobrze, prawda? Chciatbym powiedziec, ze
to zalezy od sytuacji regionalnej, bo na przyktad w wojewddztwie kujawsko-pomorskim
czy lubelskim jest pottora +6zka na dziesie¢ tysiecy mieszkancow, ale w wojewodztwie
Slaskim jest juz prawie pie¢ t0zek. Jak panstwo widzicie, dostepnos¢ do tych sposobow
leczenia stacjonarnego w niektorych wojewodztwach jest zdecydowanie lepsza.

Wazne jest to, ze rosnie rowniez wskaznik procentowego wykorzystania t6zek
na oddziatach rehabilitacji, czyli nie tylko, ze sa t0zka, ale i efektywnos¢ ich wykorzy-
stania jest wieksza. To oczywiscie wiaze si¢ z wiekszym obcigzeniem personelu,
z wigksza iloscia pracy, ale takie sa zasady efektywnego funkcjonowania szpitali i nie
ma od tego odwrotu, bo t6zkami trzeba ekonomicznie zarzadzac.

Wzrasta rowniez liczba pacjentow leczonych na oddziatach rehabilitacji. Z nie-
catych trzydziestu 0s6b na dziesie¢ tysiecy mieszkancow w 2000 r. wzrosta ona w roku
2005 do czterdziestu trzech os6b na dziesi¢¢ tysiecy mieszkancow, czyli o ponad 40%.

Powieksza si¢ tez systematycznie kadra specjalistow rehabilitacji. W ciagu
ostatnich siedmiu lat ten wzrost byt niemal dwukrotny, obecnie zatrudnionych jest
okoto tysiaca stu specjalistow rehabilitacji, a w trakcie specjalizacji jest ponad pieéset
0s0b. Niestety, trzeba wspomnie¢, ze zdarzaja si¢ w tej grupie zawodowej, tak jak
i w innych grupach lekarskich, wyjazdy zagraniczne. Jak panstwo wiecie, w ostatnich
latach specjalisci z Polski poszukiwani sa w wielu krajach, a wspominana Wielka
Brytania jest wiasnie miejscem, do ktérego wyjechato wielu naszych specjalistow,
mozna powiedzie¢, ze nawet nie setki, ale i wiecej.

Prosze panstwa, ile srodkow przekazywanych jest przez Narodowy Fundusz
Zdrowia na swiadczenia w zakresie rehabilitacji? Otdz za ostatnie trzy lata wyglada to
nastepujaco — chce tez podkresli¢, ze ten wzrost jest znamienny. Mianowicie w 2006 r.
to byto niewiele ponad 1 miliard z+, w 2007 r. — 1 miliard 300 milionéw zt, a w roku
2008 — 1 miliard 379 milionéw zt, czyli prawie 380 miliondw zt. | oczywiscie wiecie
panstwo, ze sa konkursy i jeszcze beda w drugim poétroczu, tak wiegc nie jest to osta-
teczna kwota.

Waznym elementem, o czym wspominali tutaj panstwo w referatach wprowa-
dzajacych, jest problematyka ochrony zdrowia psychicznego. W dniu wczorajszym pod
przewodnictwem pana przewodniczacego odbywato si¢ posiedzenie komisji senackiej,
na ktorym bardzo szczegdtowo, przez kilka godzin omawialismy tylko i wytacznie
problematyke ochrony zdrowia psychicznego, dlatego tez nie bede w tej chwili do tego
szeroko nawiazywac. Trzeba jedynie powiedzie¢ — mysle, ze w dalszych wystapieniach
i w dyskusji to tez wyjdzie — ze zdecydowanie wzrastaja wskazniki zapotrzebowania na
opieke psychiatryczna, te procenty sa bardzo wysokie. Mielismy taka statystyke obej-
mujaca pigtnascie lat i w niektorych grupach zapotrzebowanie na ustugi w tym zakresie
wzrosto od kilkudziesieciu do ponad dwustu procent.

Bardzo waznym elementem jest sprawa, ktdra wczoraj tez byta dyskutowana,
mianowicie zmiana formy opieki psychiatrycznej. Chodzi o przejscie z formy tylko
i wylacznie stacjonarnej, w sensie takiej duzej stacjonarnej opieki, jaka jest w tej chwi-
li, jednak do formy opieki srodowiskowej, tak zwanej opieki jednego dnia w tacznosci
z osrodkiem psychiatrycznym.
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Mysle, ze jest to temat, ktoéry powinien bardzo panstwa interesowac dlatego, ze
nowoczesna psychiatria jest jak najmniej traumatyczna, czyli zakfada bycie we wia-
snym srodowisku z mozliwoscia czasowego korzystania z osrodka stacjonarnego. To
jest ta przysztos¢, dziatanie jak najmniej traumatyzujace, zas przebywanie w osrodkach
stacjonarnych trzeba zarezerwowa¢ dla przypadkdéw, ktore bezwzglednie tego wyma-
gaja. Chce tylko wspomnie¢, ze jest tysiac dwiescie placéwek poradni zdrowia psy-
chicznego, w tym poradni, ktre zajmuja sie pacjentami uzaleznionymi od alkoholu
jest czterysta. | takie obecnie sa te dane.

Od pewnego czasu sa prowadzone prace dotyczace Narodowego Programu
Ochrony Zdrowia Psychicznego, te dokumenty sa juz nawet w Sejmie. Mysle, ze to tez
jest bardzo interesujacy watek, ktory podniesiecie panstwo w dalszej czesci obrad. Sa
to rozwiazania wiasnie dla tych osob, ktore wymagaja takiej opieki. Tego typu podej-
scie zostato zawarte we wstepnej nowelizacji ustawy, zas nastepnym krokiem bedzie
przyjecie przez Rade Ministrow Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychiczne-
go. To jest ten Kierunek, ktory w sposéb efektywny moze doprowadzi¢ do poprawy
warunkow udzielania pomocy w tym zakresie osobom, ktore tego potrzebuja.

Podsumowujac, chce powiedzieé, ze minister zdrowia dostrzega problemy sro-
dowiska 0s6b niepetnosprawnych i w ramach swoich uprawnien podejmuje dziatania
zmierzajace do zapewnienia jak najwyzszego poziomu $wiadczen zdrowotnych udzie-
lanych tym osobom. Celem ztozonych dziatan ministra jest takze poprawa dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej dla wszystkich obywateli naszego kraju. Poprawa ta
przyczyni si¢ jednoczesnie do polepszenia sytuacji 0sob przewlekle chorych i niepet-
nosprawnych jako integralnej czesci spoteczenstwa. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosze, pan senator Augustyn.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Panie Ministrze, tytutem uzupetnienia do czesci, w prace nad ktdra jestem zaan-
gazowany, rowniez chciatlbym panstwa poinformowac¢, ze wiasnie wczoraj pan mini-
ster to zapoczatkowat i zwotat pierwsze posiedzenie Rady do spraw Os6b Niesamo-
dzielnych. Mam nadzieje, ze to spotkanie jest poczatkiem wznowienia prac nad ustawa
0 ubezpieczeniu od ryzyka niesamodzielnosci w Polsce. To tylko tytutem podpowiedzi
czy dopowiedzenia.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Pewnie przez skromnos¢ pan minister nie wspomniat o inicjatywie, ktora rze-
czywiscie pilotuje w resorcie.

Dobrze.

Bardzo prosze pana prezesa Leszczynskiego o przedstawienie dziatan i planow
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych w tym zakresie.
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Prezes Zarzadu
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych
Marian Leszczynski:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Jesli mozna, pozwole sobie nie méwi¢ o problemach i planach legislacyjnych,
bo na sali sa panie dyrektorki Biura Petnomocnika Rzadu do spraw Osob Niepetno-
sprawnych...

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wiadystaw Sidorowicz: Pan minister Duda
bedzie za dziesig¢ minut.)

Tak, pan minister lub panie zrobia to znacznie lepiej.

Pozwole sobie powiedzie¢ o zagadnieniach zwiazanych bezposrednio z PFRON.
Nawiazujac do wystapienia pana ministra, powiedziatbym, ze bardzo istotny wkiad
w zaopatrzenie 0s6b niepetnosprawnych w sprzet rehabilitacyjny, ortopedyczny
I pomocniczy maja srodki Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnospraw-
nych, bowiem znajduja sie one w gestii powiatowych centrow pomocy rodzinie i sa
przeznaczone na dofinansowanie zakupow wymienionych przeze mnie rodzajéw po-
mocy technicznych dla 0s6b niepetnosprawnych. Jest zasada, ze srodki PFRON, w wy-
sokosci 150% wkiadu Narodowego Funduszu Zdrowia, stuza utatwieniu osobom nie-
petnosprawnym zakupu tychze rzeczy.

Rzeczywiscie w grupie problemow, ktore dotycza dzisiaj osob niepetnospraw-
nych, na pierwszy plan wysuwa si¢ aktywizacja zawodowa. Jest to powazny problem,
wczesniejsze porownania wskaznikow z Wielkiej Brytanii i Polski prowadza do
stwierdzenia, ze poziom aktywnosci zawodowej tych ludzi w Polsce jest razaco od-
mienny od tego, z jakim mamy do czynienia w krajach tak zwanej starej Unii Europej-
skiej. To sa pewne fakty. Oczywiscie trzeba by byto sprowadzi¢ to wszystko do po-
ziomu porownywalnosci, stwierdzi¢, czym jest to zatrudnienie u nas, a czym w krajach
europejskich. Trzeba tez si¢ zastanowié¢, czy tacznie aktywnych w jakiejs formie blisko
piecdziesiat tysiecy ludzi z niepetnosprawnoscia intelektualna — podkreslam, ze nie
myle tego, bo blisko dwadziescia tysiecy osob niepetnosprawnych intelektualnie bierze
udziat w warsztatach terapii zajeciowej i Kilkaset osob jest w zaktadach aktywnosci
zawodowej — to jest duzo, czy mato, a takze czy faktycznie znacznie odbiega to od
dwudziestoprocentowej aktywnosci zawodowej 0sob chorych intelektualnie w Wielkiej
Brytanii.

Nie ma co ukrywag¢, problem jest bardzo powazny i wydaje sig, ze nie tylko ze
wzgledoéw humanitarnych, spotecznych, ale takze ze wzgledéw ekonomicznych, ze
wzgledu na procesy demograficzne, jakie zachodza w Polsce, ze wzgledu na migracje
miodych ludzi, trzeba widzie¢ kwestie zatrudnienia osob niepetnosprawnych i zwick-
szenie dynamiki tego zatrudnienia, to musi by¢ bardzo wazny element polityki spo-
tecznej panstwa. Tak zreszta jest.

Sadze, ze takze ubiegloroczna zmiana ustawy o rehabilitacji, ktéra przywraca
mozliwos¢ finansowania ze srodkéw PFRON tworzenia wyposazenia stanowisk pracy
dla os6b niepetnosprawnych, moze nas doprowadzi¢, mam nadzieje, do stanu, jaki miat
miejsce w pierwszych latach po roku 2000 i pod koniec lat dziewigcdziesiatych, kiedy ze
srodkéw PFRON samorzady tworzyty rocznie okoto dwunastu, trzynastu czy czternastu
tysiecy miejsc pracy. W pdzniejszych latach, i to byt powazny sygnat, wskazniki te spa-
dty nawet do dwustu pigeédziesieciu, dwustu osiemdziesi¢ciu miejsc pracy rocznie.
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Obserwujemy, ze wprowadzony z chwila wejscia Polski do Unii Europejskiej
system finansowania zatrudnienia 0sob niepetnosprawnych nie tylko stabilizuje zatrud-
nienie na poziomie, jaki byt, ale tez pozwolit na wzrost tego zatrudnienie — przynajm-
niej pozwalat w latach: 2004, 2005, 2006 i 2007, o okoto dziesi¢¢ tysiecy rocznie.
| gdyby to potaczy¢ z tym, co méwitem o samorzadzie, zmiana ustawy w zakresie
dziatan samorzadowych moze przynies¢ wyrazny przyrost, nie bytoby to, jak dzisiaj,
4-5% rocznie, tylko okoto 10%. | to bytby przyrost, ktory realnie pozwalatby nam
zwickszac ten wskaznik aktywnosci zawodowej 0sob niepetnosprawnych.

Wsrod zamierzen petnomocnika rzadu do spraw 0s6b niepetnosprawnych, a takze
samego PFRON, wskazatbym na takie dziatania, ktére w najblizszym czasie powinny
przyczynic¢ si¢ do przyjetego w programie rzadu wzrostu wskaznika aktywnosci zawodo-
wej mniej wigcej do poziomu 25% na przestrzeni Kilku lat. Jest to realnie przyjety wskaz-
nik, na przyktad dzisiaj w instytucjach jest on prawem i on organizuje nasze dziatania.

Zmiana ustawy o zabezpieczeniu spotecznych zdejmowataby kaganiec z aktyw-
nosci zawodowej 0sob niepetnosprawnych, ktore, bedac nas rencie, czesto obawiaja
si¢, ze z chwila podjecia pracy i osiagniecia przychodow moga utraci¢ prawo do
Swiadczenia, prawo do renty. Psychologicznie jest to bardzo wazny czynnik. Zreszta
wedtug innych zatozen i uzasadnien przygotowanych przez rzecznika rzadu, a takze na
podstawie obserwacji i analizy dotychczasowych doswiadczen, to musi byé czynnik,
ktory zwickszy sktonnos¢ osob niepetnosprawnych do podejmowania pracy. Mianowi-
cie aktywnos$¢ osob rejestrujacych sie jako poszukujace pracy, jako bezrobotne, nie
odpowiada populacji tychze oséb w Polsce. Sadze, ze to bytby bardzo wazny krok
w Kierunku zmiany postawy 0s6b niepetnosprawnych wobec pracy — krok konieczny
i potrzebny, co podkreslam.

Drugim Kierunkiem, takze z kregu priorytetéw polityki petnomocnika rzadu do
spraw 0s0b niepetnosprawnych, jest doprowadzenie do sytuacji, w ktérej jednostki bu-
dzetowe beda zatrudniaty osoby niepetnosprawne, a nie ptacity na Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych. Przypomne, ze wskaznik zatrudnienia osob
niepetnosprawnych w sferze budzetowej jest na poziomie 1%. I jezeli przyjmiemy, ze
wedtug réznych danych udziat spotecznosci niepetnosprawnych w ogolnej populacji
ludzi w Polsce siega 12%, a wedtug niektérych badan nawet wiecej, to oczywiscie
wskaznik zatrudnienia niepetnosprawnych w sferze budzetowej jest razaco niski i za-
sadniczo odbiega od tych proporcji.

Tutaj dziatania panstwa, dziatania petnomocnika rzadu powinny stworzy¢ duzy
rynek zatrudnienia oséb niepetnosprawnych, zwiaszcza ze praca w sferze budzetowej
charakteryzuje si¢ pewnymi cechami, ktore powinny by¢ pozytywne dla osob niepet-
nosprawnych. Jest to praca stabilna, a wynagrodzenie ksztattuje si¢c na poziomie co
najmniej sredniej krajowej, nie jest to najnizszy poziom, czyli poziom ptacy minimal-
nej. | chociazby z tych wzgleddw mozna oczekiwa¢, ze tutaj istnieje mozliwos¢ wzro-
stu zatrudnienia 0séb niepetnosprawnych.

Pozwole tez sobie wyrazi¢ przekonanie, ze podjete w roku ubiegtym i w roku
biezacym prace nad nowymi programami aktywizacji zawodowej 0sob niepetnospraw-
nych, programami zatwierdzonymi przez rade nadzorcza, w istotny sposob powinny
wptynaé na sytuacje na rynku pracy osob niepetnosprawnych. Mam tu na mysli gtow-
nie prébe wdrozenia na wieksza niz dotychczas skale nowych instytucji wspomagaja-
cych zatrudnienie 0so6b niepetnosprawnych. Chodzi tu o instytucje trenera pracy,
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awiec osoby, ktdra wspomaga osoby niepetnosprawne w poszukiwaniu pracy i
zwihaszcza w pierwszym okresie pomaga im w wykonywaniu tejze pracy, czyli zapew-
nia asyste. Ta instytucja rodzi duze nadzieje, poniewaz mozna oczekiwa¢, ze zostanie
ona przyjeta z petna satysfakcja. Zreszta jest faktem, ze jest ona przyjmowana z satys-
fakcja zaréwno przez pracodawcéw, ktérzy czesto w kontakcie z osobami niepetno-
sprawnymi czuja si¢ bezradni i nie potrafia im pomoc w wykonywaniu obowiazkdw,
jak i przez same osoby niepetnosprawne, ktore zyskuja pozycje pewnosci, a ich poczu-
cie bezpieczenstwa w trakcie wykonywania pracy bardzo wyraznie si¢ zwigksza.

Z innych programOw nakierowanych na stworzenie miejsc pracy dla osob maja-
cych szczegolne problemy ze znalezieniem pracy ze wzgledu na trudnosci w poruszaniu
sie — takich, ktore nie moga opuszcza¢ swego miejsca zatrudnienia albo ktére musza wio-
zy¢ W opuszczenie miejsca pracy tak duzy wysitek, ze warto zastanowi¢ sie nad mozli-
woscig zapewnienia im pracy w miejscu zamieszkania — chce wspomnie¢ o programie
telepracy. Mam nadzieje, ze juz w czerwcu zostanie on przedstawiony radzie nadzorczej
PFRON, ktora wyrazi swoje zdanie o0 nim i mam tez nadzieje, ze go przyjmie.

Innym z istotnych narzedzi stwarzajacych realne mozliwosci znacznego wzrostu
zatrudnienia jest program, ktory ma wspomaga¢ zatrudnienie w duzych jednostkach.
Przepraszam, ze powiedziatem ,,w duzych”, chodzi mi bowiem w zasadzie o przedsie-
biorstwa stanowiace wiasnos¢ Skarbu Panstwa, na przyktad o Poczte. Takie rozmowy
sa prowadzone, bo jest to rynek pracy dla kilku tysiecy osob niepetnosprawnych, jed-
nak ze wzgledu na kondycje firmy ten proces wymagatby pewnego wsparcia finanso-
wego dla firm i przedsiebiorstw, ktdre wyrazaja zainteresowanie zatrudnieniem 0s6b
niepetnosprawnych, a dzisiaj maja niskie wskazniki, cze¢sto nieprzekraczajace 1%.
Przypomne, ze w niektorych firmach pracuje ponad sto tysiecy ludzi, sto osiemdziesiat,
sto piecdziesiat — to jest duza, ogromna skala.

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wiadystaw Sidorowicz: Prosimy bardzo
zmierza¢ juz do konkluzji.)

| to tyle o tych programach, ktére panstwowy fundusz chciatby...

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wiadystaw Sidorowicz: ...wspierac.)

Tak, wspiera¢. | wydaje sig, ze zespot tych dziatan w znaczacy sposéb powinien
uprawdopodobni¢ przyjete w programie rzadu realnie zatrudnienie w ciagu kilku lat
w Polsce, czyli dojscie do dwudziestopiccioprocentowego wskaznika zatrudnienia 0s6b
niepetnosprawnych. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Witamy pana ministra Jarostawa Dudg.

Wprowadze pana krociutko i powiem, ze to jest czes¢, w ktorej omawiamy do-
robek Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej oraz Komisji Zdrowia z poprzedniej ka-
dencji, mierzony migdzy innymi konferencjami, spotkaniami seminaryjnymi oraz pew-
nymi rekomendacjami, ktore byty przyjete.

Chciatbym teraz prosi¢ pana ministra, jako ostatniego z referentdbw w czesci
przed dyskusja, o zabranie gtosu i przedstawienie planéw Ministerstwa Pracy i Polityki
Spotecznej.

Bardzo prosze.
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Petnomocnik Rzadu do spraw Oso6b Niepetnosprawnych
Jarostaw Duda:

Bardzo dziekuje.

Panowie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Szanowni Panstwo!

Na poczatku chce bardzo przeprosi¢ za spoznienie. Tak si¢ nieszczesliwie zda-
rzyto, ze w tym samym czasie odbywa si¢ bardzo interesujaca konferencja, spotkanie
dotyczace przystosowania budynku parlamentu dla oséb niepetnosprawnych, gtéwnie
dotyczy to Sejmu. Byfa tam prezentowana praca studyjna wykonana przez panow ar-
chitektow we wspotpracy ze Stowarzyszeniem Przyjaciot Integracji. Przepraszam, ze
od tego zaczynam, ale jest to istotne, poniewaz z racji petnionej funkcji petnomocnika
rzadu do spraw 0sob niepetnosprawnych nie moge zaakceptowacé sytuacji, ze réwniez
polscy niepetnosprawni parlamentarzysci, szczego6lnie ci poruszajacy sie¢ na woézkach,
a jest ich w Sejmie trzech, sa w jakis sposob dyskryminowani. Na przyktad nie moga
oni przemawia¢ z méwnicy sejmowej, tylko musza to robi¢ z ostatniego rzedu, i troche
trwa, zanim ich wytowi kamerzysta czy minister, ktory ma im odpowiedzie¢; to jest
rzeczywiscie dosy¢ zenujace.

Mysle, ze w niedalekiej perspektywie to si¢ zmieni. Pani minister Fidelus pod-
jeta juz pewne dziatania w tym zakresie i w najblizszym czasie Sejm bedzie dostoso-
wany, tacznie z dojazdem, z dojsciem na mdwnice, dla postéw, ktérzy poruszaja sic
przy pomocy wozkow. Tyle przeprosin.

Teraz podzickowania. Mianowicie chce bardzo serdecznie podzickowaé pota-
czonym komisjom za to, co zdarzyto si¢ w ostatnim czasie, mysle tu i o poprzedniej
kadenciji, i juz o tej. Chce wyrazi¢ swoje uznanie i podzigkowac¢ za troske, jaka pota-
czone komisje wykazywaty w stosunku do budowania perspektywy zmiany czy
w kwestii rekomendacji, ktére otrzymalismy. Doprawdy jest to dla nas bardzo wazne
wsparcie, bo dzieki temu, co si¢ zdarzyto i w komisjach sejmowych, i w Trybunale
Konstytucyjnym, uczynilismy dosy¢ powazny krok. Tak naprawde pierwsza prezenta-
cja wstepnych zatozen nowej ustawy, ktora jest dla mnie najwazniejszym aktem, tak
zwanej ustawy antydyskryminacyjnej czy ustawy o wyréwnywaniu szans — zreszta tu
nie 0 nazwe chodzi — jeszcze dyskutowanej w konsultacjach srodowiskowych. Ujrzy
ona swiatto dzienne 23 czerwca na konferencji w ramach otwartych dni w parlamencie,
kiedy to wraz z Brytyjczykami bedziemy prezentowac¢ pewne dokonania.

Przyjelismy taka oto filozofie, ze nie chcielismy, aby ta ustawa powstawata
W zaciszu gabinetow w ministerstwie czy w biurze pethomocnika, tylko dazylismy do
tego, zeby byta ona przedstawiona przez zainteresowane srodowisko. Jest to pierwsza
taka proba, ktora wygenerowalismy razem z panem profesorem lzdebskim i ze wspo-
mnianym juz Stowarzyszeniem Przyjaciot Integracji. Bedziemy wstepnie prezentowac
te wyniki prac, ktore bardzo mocno nawiazuja do tego, co jest w ustawie amerykan-
skiej o niepetnosprawnych Amerykanach, jak réwniez do ustawy brytyjskiej. To tez
wynikato z rekomendacji, jakie otrzymalismy poprzednio od komisji sejmowych, za-
rowno od Komisji Zdrowia, jak i Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej. Zapraszam
panstwa 23 czerwca na te konferencje. Mysle, ze to bedzie ciekawy moment do zapre-
zentowania tych tresci.

Otrzymaliscie panstwo materiat, ktory zapewne macie przed soba lub go juz
przeanalizowaliscie, nie chciatbym wiec zbyt szczegdtowo odnosi¢ sie do wszystkich
jego zapisow, powiem tylko o tym, co jest naszym gtéwnym nurtem dziatania.
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Jak juz wspomniatem, naszym swoistym okretem flagowym jest ustawa anty-
dyskryminacyjna. Ustawa ta, jak panstwo wiecie, ma gwarantowa¢ osobom niepetno-
sprawnym prawa obywatelskie, a jesli nie beda one przestrzegane, ma powodowac
sankcje. Wyobrazam to sobie w ten sposob, ze jesli ktos, na przyktad pani prezydent
miasta Warszawy, bedzie zmienia¢ baze transportowa i nie zechce kupi¢ autobusow
niskopodtogowych, tylko autobusy ze schodkami, to bedzie to skutkowaé tym, ze po-
niesie za to sankcje¢ karna. | to bedzie zapisane w tej ustawie. To jest jeden bardzo maty
przyktad. Najbardziej dla nas interesujaca jest mozliwos¢ zawarcia w tej ustawie zapi-
sow dotyczacych gtosowania przez petnomocnika, przez internet i korespondencyjnie.
To jest bardzo istotna zmiana, ktdra powinna zosta¢ zawarta w tej ustawie.

Wydawato mi sig, ze kolejna rzecz, mianowicie ustawa o polskim jezyku migo-
wym, powinna przejs¢ szybko; wydawato sie, ze uda si¢ ja zbudowa¢, jednak okazato
sig, ze wystapity dosy¢ powazne rozbieznosci co do definicji tego, co tak naprawdg jest
polskim jezykiem migowym. Na ten temat sa rdzne opinie réznych grup eksperckich
I jestesmy teraz na etapie powotywania polskiej rady jezyka migowego: Chodzi o do-
pracowanie kwestii, ktérym jezykiem przy ttumaczeniach maja postugiwac si¢ media,
srodki masowego przekazu. To po pierwsze.

Po drugie, jestesmy w trakcie prac dotyczacych przygotowania ratyfikacji
Konwencji Praw Osob Niepetnosprawnych Organizacji Narodéw Zjednoczonych. Jak
panstwo wiecie, podpisanie tej konwencji miato miejsce 30 marca 2007 r. w Nowym
Jorku i jest to niezmiernie wazny akt poparcia dla respektowania wszelkich praw
cztowieka w odniesieniu do osob niepetnosprawnych, z tej konwencji ta zaleznos¢ ja-
sno wynika. Jednak to tez wymaga okreslonego czasu, poniewaz, jak panstwo wiecie,
thumaczenie musi przejs¢ przez proces uzgodnien miedzyresortowych. Jestesmy wia-
$nie na tym etapie, tak wicc sadze, ze ratyfikacja tej konwencji to juz nieodlegta per-
spektywa.

Oczywiscie przegladamy tez obowiazujace przepisy. Tutaj kolejnym wyzwa-
niem, kolejna koniecznoscia, bedzie napisanie nowej ustawy o rehabilitacji i zatrud-
nieniu, dlatego ze ta byta juz nowelizowana, jak policzyliSmy, doktadnie pie¢dziesiat
trzy razy. Jest to akt prawny, ktory dzisiaj nie jest nikomu przyjazny, trudno tez po
zapisach tej ustawy jako$ bezpiecznie si¢ porusza¢. Chcielibysmy, zeby ta nowa usta-
wa bytfa absolutnie kompatybilna z ustawa antydyskryminacyjna, poniewaz na wszyst-
Kie zapisy trzeba w jakis sposob znalez¢ srodki, trzeba za nie, méwiac dokladnie, za-
ptacic.

Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych, o ile wiem, po raz
pierwszy w historii przekroczy po stronie przychoddw 5 miliardow zt. Czyli w syste-
mie jest duzo srodkdw, a naszym podstawowym zadaniem jest to, zeby je utrzyma¢,
choc¢by nie wiem jak mocno byty one atakowane. W procesie decentralizacyjnym, kto-
ry bedzie mial miejsce, o czym mowit pan premier, w perspektywie najblizszych
dwach lat, przewidujemy przekazanie wigkszosci zadan do samorzaddw terytorialnych,
gtéwnie do samorzadu wojewddzkiego; to sa miedzy innymi zadania realizowane przez
oddziaty Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych.

Trzeba dzisiaj i 0 tym powiedzie¢, ze mamy tez ktopoty. Naszym najwigkszym
zagrozeniem jest problem tak zwanego GBER, czyli kwestie zwiazane z wytaczeniami
dofinansowan w sferze publicznej. Nasze zdanie jest tutaj rozbiezne ze zdaniem Komi-
sji Europejskiej i Dyrekcji Generalnej do spraw Konkurencji, roznimy sie¢ w ocenie
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tego, co oznacza efekt zachety i czy zostat on wyczerpany, czy nie. Mianowicie do tej
pory w Polsce w ramach efektu zachety, nazwijmy to obrazowo, zostato zatrudnionych
ponad dwustu czterdziestu pracownikow. Komisja Europejska twierdzi, ze efekt za-
chety zostat wyczerpany i nie powinnismy dalej wspiera¢ pracodawcow, ktérzy za-
trudniaja osoby niepetnosprawne, a my z tym absolutnie nie mozemy si¢ zgodzi¢ i si¢
nie zgadzamy. Jestem przekonany, ze dojdziemy do porozumienia. Ja tu moéwie tylko
0 pewnych obawach z tym zwiazanych, bo czasami trudno uzyska¢ tu jednoznaczna
opinie.

Jesli chodzi o kolejne kwestie, z ktorymi mamy dzisiaj ktopot, to trzeba powie-
dzie¢, ze jest problem SOD, czyli dofinansowan, ale to si¢ juz powoli udaje prostowac,
szczegOlnie jesli chodzi o osoby prowadzace indywidualnie dziatalnos¢ gospodarcza.
Tutaj pan prezes Leszczynski i biuro peinomocnika rzadu w tym zakresie dokonali juz
znaczacych zmian i uproszczen. Mysle, ze w najblizszej perspektywie czasowej zosta-
nie to wyprostowane.

Coz jeszcze mogtbym panstwu powiedzie¢? Oczywiscie nie mozna w tych pla-
nach pomina¢ chyba rzeczy najwazniejszej, a mianowicie orzecznictwa, to jest podsta-
wowa sprawa. Jak panstwo wiecie, dzisiaj orzecznictwo jest rozproszone w pieciu
systemach i trzeba je ujednolici¢. Zdarzaja si¢ takie sytuacje, ze niektore osoby maja
po trzy orzeczenia co do niepetnosprawnosci i kazde z nich jest rozne. Zostat wiec po-
wotany zespdt i w perspektywie najblizszych tygodni bedziemy mogli przedstawi¢ ja-
kies wstepne zatozenia.

To moze w tej chwili tyle. Sadze, ze najwazniejsza jest dyskusja i pytania, ktére
sie beda pojawiaty. Jesli cos pominatem, prosze taskawie zwrdci¢ mi na to uwage, to
dopowiem. Dzig¢kuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo dziekuje panu ministrowi.

Otwieram dyskusje.

Bardzo prosze o zgtaszanie sig.

Wiecie panstwo, to jest taka sytuacja, ze jesli jeden kamien si¢ ruszy, poleci la-
wina.

Prezentacja byta bardzo interesujaca.

O, jest juz chetny.

Prosze bardzo, gtos zabierze ksiadz.

Prezes Katolickiego Stowarzyszenia Niepetnosprawnych
Archidiecezji Warszawskiej
Stanistaw Jurczuk:

Chciatbym zapyta¢ pana prezesa Leszczynskiego o SOD i zmiany z ostatniego
roku zatrudnienia. Czy doptaty w tym systemie SOD wptynety na zwigkszenie zatrud-
nienia, czy moze utrudnity pracodawcom zatrudnianie i tym samym je zmniejszyty?
I mam jeszcze pytanie do tego, 0 czym powiedziat pan minister: w jakim kierunku te
zmiany SOD beda szty, czy to bedzie poprawienie sytuacji pracodawcow, czy jeszcze
wigksze utrudnienie, tak jak po ostatniej zmianie?
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Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Prosze 0 przedstawianie sie, poniewaz jest robiony protokét i sporzadzajacy go
maja problemy z identyfikowaniem zadajacych pytania czy zabierajacych gtos w dys-
kusji.

(Prezes Katolickiego Stowarzyszenia Niepetnosprawnych Archidiecezji War-
szawskiej Stanistaw Jurczuk: Ksiadz Stanistaw Jurczuk, Katolickie Stowarzyszenie
Niepetnosprawnych Archidiecezji Warszawskiej.)

Prosze 0 odpowiedz.

Pytanie kierowano do prezesa PFRON.

Prezes Zarzadu
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych
Marian Leszczynski:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

W swoim wystapieniu powiedziatem, ze SOD, system dofinansowania do wy-
nagrodzen 0séb niepetnosprawnych rekompensujacy pracodawcy dodatkowe koszty
zatrudnienia tych oséb, wszedt w Polsce w zycie w 2004 r. i zastapit wczesniejsze ulgi
w systemie VAT. Jak juz powiedziatem, w tym okresie roczne zatrudnienie byto
w granicach od osmiu do dziesieciu tysiecy 0sob, nie mam danych, ktére by stwier-
dzaty, ze w roku biezacym poziom zatrudnienia zostat zagrozony czy zmniejszony.

Rozumiem, ze wypowiedz ksiedza odnosi si¢ do zmian wprowadzonych od
stycznia 2008 r., wprowadzonych na mocy nowelizacji ustawy o rehabilitacji
z 15 czerwca roku 2007, rozszerzonej i sprecyzowanej rozporzadzeniami z grudnia
2007 r. Zmiany te w szerokich kregach pracodawcow faktycznie zostaty odebrane jako
bardzo trudne, pracochtonne i na tyle skomplikowane, ze wiekszos¢ pracodawcow
uwaza, twierdzi, ze nie sa one zacheta do zatrudniania.

Chce jednak powiedzie¢, ze jesli chodzi o wypetnianie tych wnioskéw i dyscy-
pling, a takze formy ich skfadania, to skala wyptat odpowiada oczekiwaniom przyjetym
w planie PFRON. Pracodawcy radza sobie z tymi zmianami, CO nie 0znacza, ze przepi-
sy, ktore reguluja wyptate dofinansowan, nie mogtyby by¢ prostsze. Powiem jeszcze,
ze W tej chwili biuro petnomocnika rzadu oraz PFRON sa juz praktycznie na odcinku
prac zmierzajacych do tego, zeby przedstawi¢ pethomocnikowi rzadu do spraw 0séb
niepetnosprawnych projekt znacznego uproszczenia zmian, uproszczenia podstaw wy-
ptaty tych dofinansowan. Mam nadzieje, ze w ciagu dwdch czy trzech miesiecy wejda
one w zycie i wtedy te powody do irytacji czy tez zniecierpliwienia ze strony praco-
dawcow znikna. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Bardzo prosze, pani si¢ zgtosita.
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Prezes Stowarzyszenia Dzieci i Oséb Niepetnosprawnych
w Miejskiej Gorce
Anna Hejducka:

Tez mam pytanie do prezesa PFRON.

Panie Prezesie, mowi si¢ duzo o rehabilitacji zawodowej, mysle, ze taka dobra
forma, po warsztatach terapii zajeciowej, sa zaktady aktywizacji zawodowej, ktdrych
w Polsce jest bardzo mato.

Jako stowarzyszenie bardzo chetnie tworzylibysmy cos takiego, niestety, zabez-
pieczenia notarialne, jakie naktada na nas PFRON, sa nie do wytrzymania przez zadne
stowarzyszenie.

Czy sa jakies pomysty na to, zeby w inny sposéb zabezpiecza¢ pieniadze, ktére
otrzymujemy przez PFRON, niz tylko przez tak wysokie zabezpieczenia notarialne?
Wedtug mnie to sa wyrzucone pieniadze.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosze, Panie Prezesie.

Prezes Zarzadu
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych
Marian Leszczynski:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Zadanie, ktore polega na finansowaniu kurséw, na tworzeniu warsztatébw w za-
ktadach aktywnosci zawodowej i dofinansowaniu ich dziatalnosci, realizowane jest
przez marszatkobw wojewoOdztwa, nie przez Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych. Wszelkie procedury, zasady zabezpieczenia, jakie obowiazuja
w tym zakresie, sa przyjmowane przez samorzad wojewodzki i dlatego to pytanie nale-
zatoby tam skierowac.

(Prezes Stowarzyszenia Dzieci i Os6b Niepetnosprawnych w Miejskiej Gorce
Anna Hejducka: Ale to jest przeciez ze srodkéw PFRON.)

Tak, ze srodkdw PFRON, ale zasady, procedury wykonywania tego zadania sa
okreslone przez dysponenta tymi srodkami, a jedynym dysponentem jest tu marszatek
wojewodztwa.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

W duchu, ze tak powiem, wsparcia tego gtosu spytam, czy jednak nie powinna
p6js¢ z PFRON do marszatkow rekomendacja dotyczaca tych stawianych wymogdw.
Spotykatem si¢ ze stowarzyszeniami, ktore tez planowaty zaktady aktywizacji zawo-
dowej i bardzo narzekaty na uciazliwosé gwarancji, jakie sa potrzebne przy sigganiu po
te srodki.

Czy pan prezes nie widzi mozliwosci obnizenia jednak troche tego progu, jaki
marszatkowie stawiaja na podstawie przygotowanej przez panstwa instrukcji?
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Prezes Zarzadu
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych
Marian Leszczynski:

Jesli obecny tutaj pan minister przyjmie pewne propozycje, ktore pan by mogt
przedstawi¢ — zreszta na jego prosbe — dotyczace rozmow z marszatkami, to postaram
sig, a nawet zobowiazuje sie do tego, zeby jednym z elementow rozmoéw byta uwaga
zgtoszona na dzisiejszym posiedzeniu.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Jest adres do pana ministra.

Petnomocnik Rzadu do spraw Oso6b Niepetnosprawnych
Jarostaw Duda:

Jest juz ustalone w ramach pilotazu, ktory rozpocznie sie pewnie od przysziego
roku, ze cze¢s¢ programu bedzie realizowana przez marszatkow — oczywiscie bedzie
jasna instrukcja, jak to powinno wygladac¢ ze strony petnomocnika i biura petnomocni-
ka. Taki jest scenariusz.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo dziekuje.
Bardzo prosze.

Wiceprezes Zarzadu Polskiej Unii Rehabilitacji i Aktywizacji Zawodowej
Narcyz Janas:

Moje pytanie do pana ministra chciatbym poprzedzi¢ dwoma zdaniami. Miano-
wicie z duza uwaga i bardzo pozytywnie odnosimy sie do wysitkéw rzadu majacych na
celu aktywizacje zawodowa rencistow, a zniesienie barier dotyczacych zarobkowania
0s6b posiadajacych rente to krok w dobrym kierunku.

Moje pytanie wiaze si¢ z tym, ze dzisiaj nie jest mozliwe zarejestrowanie si¢
w powiatowym urzedzie pracy osoby niepetnosprawnej posiadajacej rente jako osoby
bezrobotnej lub poszukujacej pracy, co znacznie ogranicza mozliwos¢ skorzystania —
czy to przez pracodawce, czy to przez sama 0sobe niepetnosprawng — z tych instru-
mentdéw wspierania zatrudniania, ktore powiatowy urzad pracy ma do swojej dyspozy-
cji. W zwiazku z tym, jak rozumiem, gdybysmy dopuscili t¢ grupe do rynku pracy, to
wskazniki gwattownie by si¢ zwigkszyty.

Uwazam, ze istotne jest dopuszczenie mozliwosci rejestrowania sie 0séb posia-
dajacych renty w powiatowych urzedach pracy, poniewaz w duzym stopniu wptyneto-
by to na aktywizacje zawodowa tych os6b. ROwniez zmusitoby to powiatowe urzedy
pracy, czesto nie dos¢ aktywne w tym zakresie, do podjecia dziatan skierowanych do
tej grupy osob.
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I miatbym jeszcze postulat. Skoro juz méwimy o tym, ze moga oni zarabia¢
okreslona kwote bez mozliwosci pojecia dodatkowej pracy, to zeby jednak te srodki
mogly by¢ uruchomione wiasnie z przeznaczeniem dla tej grupy, grupy rencistow.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosze, pan minister.

Petnomocnik Rzadu do spraw Osob Niepetnosprawnych
Jarostaw Duda:

Bardzo dzickuje za interesujaca sugestie, tyle tylko, ze, Panie Prezesie, z mojej
wiedzy wynika, iz te 0soby moga rejestrowac si¢ jako poszukujace pracy, cho¢ nie jako
bezrobotne. Przeanalizujemy pana propozycje. Dzi¢kuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Wydaje mi sig, ze wyjasniliSmy tutaj pewna spraweg.

Bardzo prosze.

Prosimy o wyrazne przedstawienie si¢ — panie przygotowujace protokét bardzo
mnie prosza, abym powtorzyt te prosbe do panstwa.

Prawnik w Fundacji na rzecz Transportowych Ustug Specjalistycznych
dla Niepetnosprawnych TUS
Magdalena Kowalska:

Kwestia rejestracji 0sob pobierajacych rente nie budzi moich watpliwosci, bo
wiadomo, ze moga by¢ zarejestrowane jako poszukujace pracy, niepozostajace w za-
trudnieniu — tak méwi ostatnia nowelizacja do ustawy o rehabilitacji. Nurtuje mnie tu-
taj kwestia rejestracji w powiatowych urzedach pracy catej grupy oséb, ktore rejestruja
si¢ tylko ze wzgledu na ubezpieczenie zdrowotne. I to jest priorytet.

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wihadystaw Sidorowicz: Nie przedstawita si¢
pani w koncu.)

Magda Kowalska, Fundacja TUS.

Ta kwestia watkowana jest juz od dtuzszego czasu, jednak wydaje mi sig, ze
sprawa aktywizacji zawodowej...

(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Wiadystaw Sidorowicz: Zreszta nie dotyczy
tylko 0séb niepetnosprawnych.)

Tak, to dotyczy catej grupy osob.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Czy obecni przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia chcieliby zabra¢ gtos w tej
sprawie?
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(Dyrektor Departamentu Zdrowia Publicznego w Ministerstwie Zdrowia
Krzysztof Olszak: Tu raczej ukton w strone pana Dudy, bo to jego kompetencje.)

Petnomocnik Rzadu do spraw Osob Niepetnosprawnych
Jarostaw Duda:

Jesli mozna, Panie Przewodniczacy.

Mamy swiadomos¢, ze ta grupa jest dosy¢ liczna, nie sa to jednak osoby szuka-
jace pracy, ale te, ktore chca tylko mie¢ ubezpieczenie. | mielismy juz dyskusje o tym,
CO z tym zrobi¢, bo te osoby nie chca by¢ zatrudnione normalnie, tylko pracuja na
czarno. | jest wiekszy poziom bezrobocia niz faktyczny, bo one zapisuja si¢ tylko po
to, zeby otrzymac ubezpieczenie zdrowotne.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Czy w definicji bezrobotnego nie powinno by¢ zapisane cos, co by blokowato
tego rodzaju dziur¢? Na przykiad, ze bezrobotny to osoba, ktora nie ma pracy i aktyw-
nie jej poszukuje?

(Petnomocnik Rzgdu do spraw Oséb Niepetnosprawnych Jarostaw Duda: | tak
jest, i tak jest...)

Nie jest tak, dlatego pytam, jak to uszczelni¢. Rozumiem, ze jest to troszeczke
bolesny problem, bo tutaj, krétko mdwiac, tolerujemy szara strefe, bo ludzie korzystaja
z pewnego przywileju, a de facto nie zasilaja systemu swoja praca. Jak panstwo widza,
ministerstwo zdaje sobie sprawe z tego, ze taki problem istnigje.

Dyskutujemy tutaj z panem przewodniczacym Szymanskim o tym, jak ten zapis
wyglada i czy rzeczywiscie jest ta dziura w zapisie, w definicji, czy jej nie ma. To jest
do wyjasnienia.

Bardzo prosze, pan senator Augustyn.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Szanowni Panstwo, Panie Ministrze, chciatbym zwrdci¢ uwage na pewna gene-
ralng rzecz. Przez chwilg, akurat wtedy, kiedy pan minister zabierat gtos, mnie nie byto,
ale chce powiedzie¢, ze po posiedzeniach naszych komisji w ubiegtej kadencji wiele
wydarzyto sic w zakresie przyblizania si¢ do rozwiazan prawnych. W Trybunale Kon-
stytucyjnym byta konferencja, na ktorej przedstawiono wstepne zatozenia ustawy o row-
nosci szans 0séb niepetnosprawnych. Dziato sie to z inspiracji Stowarzyszenia Przyjaciot
Integracji, ktore byto wspdétorganizatorem réwniez naszych poprzednich spotkan. O ile
wiem, wstepny projekt byt przygotowany pod kierunkiem pana profesora Izdebskiego.

| dlatego w tym kontekscie pozwole sobie, Panie Ministrze, zwrdci¢ uwage na
jedna zasadnicza wskazOwke, o ktorej pan przewodniczacy Szymanski wspomniat,
uzupetniajac pod pana nieobecnos¢ te rekomendacje. Mianowicie jezeli bedziecie pan-
stwo pracowa¢ nad zapisami ustawowymi, zwiaszcza jesli dotyczy¢ one beda konkret-
nych rozwiazan, koniecznie trzeba przeja¢ si¢ konstytucyjna zasada pomocniczosci.
Chodzi o to, zeby za kazdym razem starac¢ sie szykowac takie rozwiazania, ktore lu-
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dzie, rodziny, organizacje pozarzadowe, a potem samorzady najnizszego szczebla —
w takiej wiasnie kolejnosci — bytyby w stanie wykonac.

Mobwiac 0 pomocy spotecznej, czesto powtarzam, ale to moze tez odnosi¢ sie do
wszelkich form wsparcia, ze ta osoba, ten beneficjent ma jeden adres, on przebywa,
mieszka w konkretnym miejscu. | dlatego prositbym, zeby te konstytucyjna zasade po-
mocniczosci uzna¢ za jedna z naczelnych i wazniejszych; chodzi o to, zeby te kompeten-
cje dotyczace konkretnego swiadczenia, wsparcia znajdowaty si¢ jak najblizej cztowieka.

Druga uwaga, ktdra chciatbym sie z panstwem podzieli¢, stanowi systematyczne
zebranie wszystkich dotychczasowych postulatéw. | cho¢ one czasem sag sprzeczne, sa
jednak owocem pracy ogromnej liczby ludzi, bo liczonej w tysiacach, w tym bardzo
duzej liczby fachowcdéw — mam tu na mysli oczywiscie equalowskie programy doty-
Czace pracy z osobami niepetnosprawnymi. Mowi¢ o tym jak o podsumowaniu, bo
wiasciwie w tych dniach programy te koncza swoj zywot. | wszystkie one zawieraja
bardzo duza, ogromna liczbe réznorodnych i konkretnych rekomendacji ze wskaza-
niami konkretnych przepisow prawnych, ktore, zdaniem ekspertow, zdaniem prakty-
kow, tworcow i wykonawcow tych programow, nalezatoby zmienic.

Bardzo bym pana ministra zachecat do tego — cho¢ wiem, ze jest to problem, bo
nie ma tu jeszcze rozstrzygnie¢ — zeby znaczna czesé tych programdw starac¢ si¢ konty-
nuowac juz w projektach rzadowych. One sa tego warte i szkoda by byto, zeby po tym
Kilkuletnim wysitku zniknety.

Jeszcze dwa stowa chciatbym powiedzie¢ o tym orzecznictwie; podkresli¢ cos,
czego tutaj nie mowitem, a co stanowi punkt wyjscia. Mianowicie kto jest ta osoba nie-
petnosprawna i co z tego ma wynikac? Przeciez tego dotyczy orzeczenie. Otdz dzisiaj to
orzecznictwo jest oparte na negatywnej nomenklaturze, na tym, do czego niepetnospraw-
ny nie jest zdolny, do czego si¢ nie kwalifikuje. Tymczasem oczekiwanie jest takie, azeby
pracujac nad ujednoliceniem systemu, zacza¢ mysle¢ pozytywnie, to znaczy zaczaé orze-
kac¢ o tym, w jakim stopniu osoba niepetnosprawna sie¢ kwalifikuje do pracy — czyli zeby
patrze¢ nie na ubytki, ale na zasoby. | cho¢ byto to poruszane na naszych konferencjach,
jednak warte jest uwypuklenia jako generalna zasada w pracach nad orzecznictwem.

To zupetnie moze zmieni¢ pozycje osoby niepetnosprawnej. To pozwoli tez
wspomoc wysitki, jakie podejmuja biura pracy i panstwowy fundusz rehabilitacji za-
wodowej, w przyblizaniu 0s6b niepetnosprawnych, zwtaszcza tych z duzymi dysfunk-
cjami, do rynku pracy. Chodzi o to, zeby sprzac to z doradztwem zawodowym, zeby
nie byto tak, ze jedni sobie, a drudzy sobie. Takie przyktady w swiecie sa, jest si¢ wigc
na czym wzorowac. | to chciatbym dorzucic.

Na koniec jeszcze jedno. Jezeli pan przewodniczacy pozwoli, zdanie troszeczke
prowokujace o czyms, o czym nie byto tutaj mowy, a jest to w materiatach pana mini-
stra. Mianowicie przyczyn tego, ze mamy tak niski wskaznik zatrudnienia osob niepet-
nosprawnych, jest kilka, jednak gdy rozmawia si¢ o tym z pracodawcami, takze w sekto-
rze publicznym, to jako przyczyna tego stanu na pierwszy plan powoli wysuwa si¢ brak
kwalifikacji. Tak wiec nasze oczy powinny by¢ skierowane na edukacje. | na tym polega
prowokacyjnos¢ tej wypowiedzi, bo w tej materii trzeba by uczyni¢ wiele — i to jest
oczywiscie poza, ze tak powiem, resortem pracy, ale na pewno lezy w orbicie zaintere-
sowan petnomocnika rzadu. | nie chodzi tutaj tylko o to, zeby ta edukacja byta prowa-
dzona w systemie dotyczacym dzieci i mtodziezy, ale zeby na nowo przemysle¢ problem
dostepu do edukacji permanentnej, do ksztatcenia ustawicznego, do przekwalifikowania
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zawodowego. Chodzi tez o to, aby niepetnosprawnym osobom dorostym, ktdre wypadty z
rynku pracy i nabraty moze niekoniecznie dobrych nawykdw, pozwoli¢ wroci¢ na ten
rynek. Sprzezenie tych dziatan z zachetami, o ktorych méwili pan minister i pan prze-
wodniczacy, polegajacymi na zniesieniu barier w wysokosci wynagradzania, moze da¢
bardzo dobry efekt. To moze by¢ prawdziwy przetom. Do tego bym bardzo zachecat i rad
bym ustysze¢ od przedstawicieli resortu, czy w tej materii sa planowane jakies dziatania.

Przypomng tylko, ze w tych rekomendacjach tez byto, cho¢ moze to umkneto
naszej uwadze, zeby jednak stara¢ si¢ promowac¢ edukacje zintegrowana. Bowiem tak
jak niepokoimy sie liczba domoéw pomocy spotecznej czy liczba domow dziecka, tak
samo powinnismy niepokoi¢ sie¢ liczba szkdt specjalnych i tego rodzaju ksztatceniem.
Jestem przekonany, ze znaczna czes¢ tych dzieci i tej miodziezy powinna by¢ ksztat-
cona w ramach normalnego szkolnictwa. Dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Wywotana zostata pani Serafin.
Bardzo prosze¢ o zabranie gtosu.
(Wypowiedz poza mikrofonem)
Temat edukaciji.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwig¢kszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

Teresa Serafin, Ministerstwo Edukacji Narodowej.

Panie Przewodniczacy! Panstwo Senatorowie! Szanowni Panstwo!

Rzeczywiscie w tej chwili takze w ministerstwie edukacji trwaja prace nad
uszczelnieniem systemu i nad szerszym dostepem do edukacji permanentnej dla
uczniow niepetnosprawnych, takze tych, ktérzy ukonczyli juz szkoty.

Moze wrdce do tego, o czym tez niedawno mowilismy na wspolnym posiedze-
niu komisji Senatu, mianowicie zaczynamy mysle¢ o osobie niepetnosprawnej juz od
chwili jej urodzenia. | tak chcemy prowadzi¢ wspieranie osoby niepetnosprawnej, zeby
zaczynato sie ono w momencie wykrycia niepetnosprawnosci i trwato przez caty okres
pobytu w systemie edukacji. Potem chcemy jej umozliwi¢ wiasnie to doskonalenie za-
wodowe lub ustawiczne ksztatcenie dla oséb dorostych réwniez w centrach ksztalcenia
ustawicznego. W tej chwili w zasadzie nie ma niemozliwosci takiego ksztatcenia, ale
poniewaz taka mozliwos¢ tez nie jest nigdzie zapisana, niektorzy nie wiedza, ze mozna
z tego skorzystac¢. Dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Jeszcze wracajac na chwile do wzordw zagranicznych, chciatbym przypomnieé
panstwu, ze Brytyjczycy w ogdle zastanawiaja sie nad likwidacja warsztatéw terapii
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zajeciowej i tej formy chronionego zatrudnienia. Tak wigc tutaj tez musimy patrze¢ na
to troche pod katem pewnej zmiany filozofii.

Widziatem jeszcze zgtoszenia do zabrania gtosu.

Bardzo prosze, pani doktor Prot.

Kierownik Centrum Zdrowia Psychicznego
w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Warszawie
Katarzyna Prot:

Katarzyna Prot, jestem lekarzem psychiatra.

Po pierwsze, chcialabym bardzo podzigkowa¢, bo po réznych wypowiedziach
widze, ze istnieje swiadomosé, iz pacjenci z zaburzeniami psychicznymi stanowia spe-
cjalna grupe ze wzgledu na to, ze ich prawa rzeczywiscie w sposéb drastyczny sa naru-
szane. Jestem tez bardzo szczesliwa, ze powstaje taka ustawa antydyskryminacyjna.

Moje pytanie jest whasnie do pana ministra, do autoréw tej ustawy. Niestety, nie
widziatam projektu tej ustawy, ale czy istnieje taka swiadomos¢, takie myslenie, ze jest
taka grupa, ktérej prawa sa naruszane w sposob specjalny? To znaczy oni nie maja
rownego prawa, zaczynajac od tego, ze nie maja nawet takiego prawa do leczenia, jak
inni obywatele. Przyktadem jest stynny zapis w zarzadzeniu o sanatoriach, méwiacy,
ze nie moga oni z nich korzystac.

Oczywiscie mozna to mnozy¢ i dawac przyktady réwniez z zakresu leczenia
psychiatrycznego, ktére nie spetnia takich kryteriow jak kazde inne leczenie. Sa to
osoby, ktére w znacznie wyzszym stopniu sa bezrobotne niz inne osoby niepetno-
sprawne. Tutaj pan prezes PFRON wspominat o warsztatach terapii zajeciowej, ktére
mozna traktowac¢ jako miejsce rehabilitacji, ale trudno jest uwazaé je za forme zatrud-
nienia, chociazby biorac pod uwage sumy, jakie te osoby otrzymuja. | tutaj w zasadzie
jest bardzo trudna sytuacja, bo jezeli patrzy si¢ na to, ile 0s6b z zaburzeniami psy-
chicznymi po warsztatach terapii zajeciowej idzie dalej do pracy, to mozna opisywac
takie przypadki, ale to nie jest...

(Gtos z sali: System.)

...to nie jest system, to nie jest reguta.

Dlatego to jest bardzo wazne. Bytabym tez zainteresowana tym, czy te zapisy —
ktore oczywiscie, zdaje sobie z tego sprawe, nie musza odnosi¢ sie tylko do 0séb z za-
burzeniami psychicznymi — beda posrednio wspieraty dziatania powodujace, ze osoby
chore psychicznie rzeczywiscie zostana wtaczone do spoteczenstwa. | musimy powie-
dziec sobie, ze w tej chwili sa one poza spoteczenstwem. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Prosze pana ministra o zabranie gtosu.
Bardzo prosze.

Petnomocnik Rzadu do spraw Osob Niepetnosprawnych
Jarostaw Duda:

Oczywiscie mamy swiadomosé, ze roshaca populacja oséb ze schorzeniami
psychicznymi jest szczegodlnie narazona na dyskryminacje, na wykluczenie, co do tego
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nie ma watpliwosci. | pytanie brzmi, czy powinien pojawi¢ si¢ w ustawie jakis szcze-
gotowy zapis dotyczacy tego. | dzisiaj jest to etap...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

...Juz przeciez nie projektu, tylko konkretnych zatozen.

Dziekuje za te rekomendacje, bo powinna ona w jakiejs mierze obja¢ to srodowi-
sko, o ktorym pani przed chwila méwita. W tym momencie tyle o tym moge powiedziec.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje bardzo.

Bardzo prosze, jeszcze jedna wypowiedz przed oddaniem gtosu pani Jane Cor-
dell, ktéra wiasnie si¢ pojawita.

Witam pania Jane Cordell, sekretarz ambasady brytyjskiej.

| bardzo prosze.

Wiceprezes Zarzadu Polskiej Unii Rehabilitacji i Aktywizacji Zawodowej
Narcyz Janas:

Chciatbym krociutko nawiaza¢ do waznej rzeczy, o ktorej powiedziat pan...
(Przewodniczgcy Komisji Zdrowia Whadystaw Sidorowicz: Przedstawiamy sig.)
Narcyz Janas, PURIAZ.

Chce nawiaza¢ do sprawy, o ktorej powiedziat pan senator Augustyn, mianowicie
do potrzeby wykorzystania dorobku zwiazanego z EQUAL w Polsce, a dotyczacego
0s0b niepetnosprawnych. Poniewaz pracowatem w EQUAL, réwniez w grupie, ktéra
zajmowata si¢ opracowywaniem pewnych rekomendacji, chce przedstawié¢ dwie z nich.

Pierwsza sprawa. Chciatbym zyczy¢ panu prezesowi Leszczynskiemu i panu
ministrowi Dudzie, azeby czas ich kadencji byt czasem historycznego wzrostu nakia-
dow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osdb Niepetnosprawnych i biura petno-
mocnika na edukacje 0sob niepetnosprawnych, i to nie tylko na t¢ edukacje formalna,
ale i t¢, o ktérej méwit pan Augustyn.

Mysle, ze nie dokonamy zadnych rewolucyjnych zmian w systemie, jezeli na-
ktady na ksztatcenie ustawiczne, na ksztatcenie zawodowe nie stang si¢ istotnym prio-
rytetem tych dwaoch instytucji, dlatego ze niepetnosprawnosé¢, prosze panstwa, to jest
przypadtosc¢ zwiazana z wiekiem. | zdecydowana wigkszos¢ niepetnosprawnych to sa
ludzie, ktérzy ukonczyli juz t¢ formalna edukacje, nawet, 0 czym czesto si¢ zapomina,
na poziomie uniwersyteckim.

| druga sprawa wydaje si¢ dosy¢ istotna takze dla zmian systemowych. Otdz,
prosze panstwa, cate dziesieciolecia dziatalnosci rzadu, sektora pozarzadowego, w za-
sadzie wszystkich, to jest walka o prawa 0sob niepetnosprawnych. Zapominamy jednak
0 jednej kwestii: tak, jak traktujemy normalnych obywateli, tak powinnismy traktowaé
0soby niepetnosprawne. Powinnismy tez zwroci¢ wieksza uwage — cho¢ by¢é moze to
bedzie niepopularne — takze na obowiazki tej populacji. Prosze panstwa, czesto jest tak,
i to jest rekomendacja takze z programu EQUAL, ze w trosce 0 osoby niepetnospraw-
ne, ktére traktujemy jako osoby uposledzone przez los, bezbronne itd., itd., akcentuje-
my tylko jeden aspekt ich zycia, to znaczy obrone ich praw. Czesto te prawa poszerza-
my do granic, ktére szkodza samym osobom niepetnosprawnym.
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To jest takze tendencja unijna i warto porozmawia¢ tutaj z naszymi kolegami
z Wielkiej Brytanii o tym, ze oprdcz akcentowania obrony praw, rozszerzania pomocy
dla tych os6b, powinnismy jednak k#as¢ nacisk na ich obowiazki spoteczne — oczywi-
scie tam, gdzie jest mozliwa ich realizacja. Czesto bowiem osoby niepethosprawne
chronia sie pod bardzo szerokim parasolem, ktory spoteczenstwo i organizacje poza-
rzadowe nad nimi roztaczaja, co powoduje, ze zapominaja o tym, ze takze sa obywate-
lami i w miarg swoich mozliwosci powinny realizowa¢ pewne zadania w tym zakresie.

Niepetnosprawnos¢ to jest pewna etykieta, za ktora chronia sie rozne osoby, bo
sa rézne osoby niepetnosprawne. Mysle, ze takze warto rozmawiaé¢ na temat tego, ze
nie dotycza ich tylko prawa i przywileje, nie tylko wazna jest obrona tych praw, ale
maja one tez pewne...

(Gtos z sali: ...obowiazki.)

...0bowiazki spoteczne. Myslg, ze jest to wazne. Dzigkuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje bardzo.

Tak, prawa i obowiazki, zwkaszcza w dziurawym systemie orzeczniczym, ktory
chyba czasami za szeroko pozwala rozwija¢ parasol.

Mam pytanie do Jane Cordell, czy chce zabra¢ gtos w dyskusji.

Pierwszy Sekretarz
Ambasady Wielkiej Brytanii w Rzeczypospolitej Polskiej
Jane Cordell:

Witam.

Na poczatku chciatabym naprawde serdecznie przeprosi¢, ze jestem tak spoz-
niona, ale mamy taki maty kryzys w ambasadzie, nie ma dzisiaj ambasadora, a ja je-
stem pierwszym sekretarzem. Wczoraj byta taka mata uroczystos¢, byt u nas prezydent
Sarkozy. Bardzo przepraszam.

Jesli chodzi o kwestig¢ zintegrowanej polityki spotecznej, to, jak pan powiedziat,
jest to wielka praca. Zgodze sig, ze wazne sa dziatania zintegrowane, to jest prawda.
Znam tego dobry przyktad. W Anglii w ministerstwie spraw zagranicznych mam kole-
ge, ktory chciatby pracowa¢ za granica, on probuje znalez¢ nowa prace. | on spytat
mnie: mam trudna sytuacje, a chce zwiekszy¢ swoje szanse; co jest tu wazne, bo moja
aplikacja jest inna i nie musze konkurowac. | ustyszat: nie, prosze pana, pan chce
zwickszy¢ swoje szanse, ale konkurencja jest zasada w ministerstwie. Odpowiednie
wsparcie jest wazne, ale konkurencja tez, bo my czujemy sie potem réwni. Mysle, ze
mam prace tu, w Warszawie, dlatego ze — mam nadziej¢ — bytam najlepszym kandy-
datem. Dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Tak?
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(Wypowiedz poza mikrofonem)

Teraz z powodow technicznych bedzie przerwa.

(Gtos z sali: I nie tylko technicznych.)

I nie tylko technicznych.

Ile potrzebujemy minut?

(Przewodniczgcy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej Mieczystaw Augustyn:
Jesli pozwolisz, to ja powiem.)

Bardzo prosze, pan Mieczystaw Augustyn.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Prosze panstwa, chciatbym poprosi¢ panstwa, a zwiaszcza naszych gosci,
o0 maksimum pictnastominutowsa przerwe. Jest ona nam potrzebna dlatego, ze my, par-
lamentarzysci, chcielibysmy zrobi¢ dzisiaj kolejny krok w zakresie integrowania poli-
tyki wobec 0s6b niepetnosprawnych. Otz zaproponowano, azeby wiasnie w dniu dzi-
siejszej konferencji powota¢ Parlamentarny Zespot do spraw Osob Niepetnospraw-
nych. | postowie, jak juz stychac¢, czekaja pod drzwiami. To nam zajmie, jesli panstwo
pozwolicie, naprawde nie wiecej niz Kilkanascie minut. Zreszta po dwoch godzinach
obrad nalezy si¢ chwila oddechu.

Potem zapraszam na druga czes¢ dyskusji.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziesig¢ minut przerwy.

(Przerwa w obradach)

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Prosze¢ o zajmowanie miejsc.

Wznawiamy posiedzenie.

Do gtosu w dyskusji zgtosili si¢ pan poset Piechota i pan poset Plura.
Pan poset Plura ma gtos.

Bardzo proszg.

Poset Marek Plura:

Bardzo dziekuje.

Panie Przewodniczacy, chciatbym podzieli¢ si¢ bardzo dobrag dla wszystkich in-
formacja, zwihaszcza dobra dla tych, ktérym bliskie sa sprawy dzisiaj tak intensywnie
poruszane. Mianowicie chce podzieli¢ si¢ wiadomoscia, ze przed chwila zostat powo-
tany Parlamentarny Zespot do spraw Osob Niepetnosprawnych. | jako przewodniczacy
tego zespotu ciesze sie, ze moge méwicé te stowa.
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Wiceprzewodniczacymi Zespotu do spraw OsOb Niepetnosprawnych zostali:
pani senator Matgorzata Adamczak, pani poset Ewa Kierzkowska oraz pan poset Jan
Filip Libicki. Sekretarzem zespotu zostat pan poset Stanistaw Rydzon. Tyle komuni-
katow, bo nie chciatbym zabiera¢ panstwu bardzo cennego czasu, przeznaczonego na
to, co tutaj dalej bedzie podejmowane.

Przepraszam tez za moja wczesniejsza nieobecnos$¢ na tym posiedzeniu komisji,
mimo zaproszenia ze strony obu panéw przewodniczacych. Z gory tez przepraszam za
moje rychte wyjscie z tego grona, ale obowiazki poselskie tez maja swoje wymagania
i trzeba im sprosta¢, aby sprawy, o ktére dbamy, posuwaty sie naprzdd. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo dziekuje panu przewodniczacemu i bardzo prosze pana posta Piechote
0 zabranie gtosu.

Poset Stawomir Piechota:

Dziekuje bardzo, Panie Przewodniczacy.

Mam nadzieje, ze wszyscy panstwo, widzac teraz w telewizji pusta sale podczas
obrad sejmowych, bedziecie wiedzieli, gdzie jestesmy. Od rana na sali posiedzen by-
tem przez okoto pot godziny, cho¢ od tej pory nie miatem zadnej krotkiej przerwy.
| tak, jak mowit moj kolega Marek Plura, za chwile idziemy na kolejne dwa posiedze-
nia Komisji Polityki Spotecznej i Rodziny, ktére potrwaja co najmniej do godziny
17.00 czy 18.00. Z kolei 0 18.00 mamy spotkanie z pania minister Fedak, ktére pewnie
potrwa do godziny 20.00, a nawet do 21.00.

Przede wszystkim chce przeprosi¢, ze nie bytem obecny od poczatku obrad, ale
uniemozliwity mi to inne obowiazki, o ktérych wspomniat Marek Plura.

Chce panstwu powiedzie¢ tez o pewnej dobrej rzeczy, ktéra akurat dzisiaj weszia
w kolejny etap. Od ponad dwaoch i pét roku zmagalismy sie troche z sejmowa biurokra-
Cja — cho¢ moze to brzmie¢ troche dziwnie, jesli mowi o tym poset — ktéra oponowata,
kiedy chcielismy podja¢ prace stuzace lepszej dostepnosci obiektow sejmowych. Wie-
lokrotnie pokazywalismy, jak wiele barier jest jeszcze na terenie Sejmu i pokazywali-
smy tez, ze czesto tworzono tylko pozorne rozwiazania, pozorne usuniecie barier.

Caly czas podkreslalismy, i chciatbym to dzisiaj powtdrzy¢, ze w tych stara-
niach nie chodzi nam jedynie o uftatwienie nam zycia tutaj, na terenie Sejmu, bo duzo
wazniejszy jest wymiar edukacji dla demokracji. Wiemy bowiem, jak wiele osob, jak
wiele wycieczek przechodzi przez te budynki. Przez teren Sejmu rocznie przewija sie
okoto stu tysiecy gosci w grupach zorganizowanych i jesli widza oni takie rozwiazania,
to maja prawo sadzi¢, ze skoro sa one zastosowane tu, w parlamencie, to znaczy, ze sa
najwlasciwsze. Niestety, czesto, wydajac pieniadze, tworzono rozwiazania pozorne.
Prostym tego przyktadem jest zainstalowana na schodach w przejsciu miedzy domem
poselskim a gtdwnym dziedzincem sejmowym platforma naschodowa, taka winda. Ona
kosztowata znacznie ponad 80 tysiccy zt i przez pottora roku, jak wiemy, byt jeden
przypadek jej uzycia, i byto to uzycie w celach absolutnie eksperymentalnych. Marek
Plura, jak wiem, poszedt w zaparte i postanowit zmierzy¢ czas skorzystania z tej windy.
Jak panstwo wiecie, mozna wyjs$¢ na ulice Wiejska i wréci¢, jezeli juz chciatoby sie...
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(Wypowiedz poza mikrofonem)

Marek mowi, ze zima zajeto mu to tyle czasu, ze zmarzt na tej platformie.

Tak wiec jest to najlepszy przykiad tego, ze mozna wydaé pieniadze i tak na-
prawde nie rozwiazaé¢ problemu, tylko jeszcze go utrwali¢, bo wielu mogto przypusz-
czac, ze zostat on juz skutecznie rozwiazany.

Pewnie kazdy z panstwa spotyka podobne przyktady w swoich miejscowosciach.
Patrze ze zgroza, jak we Wroctawiu bogate instytucje wyktadaja czesto duze pieniadze,
ale tak naprawdg tworza tylko nowa, dodatkowa bariere, nie rozwiazujac wcale problemu.

Dlatego tez taka wage przyktadalismy do stworzenia catosciowego studium
analizujacego istniejace na terenie Sejmu bariery i proponujacego jakie$ rozwiazania.
Dzieki zaangazowaniu si¢ w to przedsiewziecie Stowarzyszenia Przyjacidt Integracji
i znalezieniu przez Piotra Pawtowskiego znakomitych architektow — w moim przeko-
naniu maja oni nie tylko bardzo wysoka wiedze specjalistyczna, ale przede wszystkim
bardzo wysoka kulture i doskonale rozumieja, na czym polega zasadniczy problem,
z ktorym sie zmagamy — powstato ,,Studium Poprawy Dostepnosci Obiektéw Sej-
mu RP”. To studium zostato dzisiaj oficjalnie przedstawione, a pani minister, szef
Kancelarii Sejmu, mocno podkreslita to, ze bedzie ono wdrazane. Mamy nadzieje, ze
wkrotce bedzie miato ono charakter planu poprawy dostepnosci, mam tu na mysli juz
rozpisanie konkretnych terminéw i okreslenie sposobdw realizacji tego przedsiewziecia.

Waznym tego elementem jest sprawa, ktora czesto jest ogladana przez ludzi
z zewnatrz, czyli zapewnienie dostepu do moéwnicy sejmowej osobie poruszajacej sie
na wozku. To pomieszczenie z oczywistych powoddw jest chronione bardzo wysokimi
rygorami, ta sala ma bowiem specjalny charakter historyczny i takie znaczenie dla pol-
skiej tradycji parlamentarnej, ze nie jest mozliwe brutalne i nonszalanckie ingerowanie.
Jednak nawet w tym trudnym obszarze zaproponowano rozwiazanie, ktére w naszym
przekonaniu w niczym nie uchybia istniejacym tam warunkom, wrecz przeciwnie: po-
kazuje, ze ten humanistyczny wymiar funkcjonowania demokracji moze by¢ uwzgled-
niony w sposéb niezwykle elegancki.

Mam wiec nadzieje, ze dla tych panstwa, ktdrzy czesto pytaja nas, kiedy wresz-
cie na moéwnicy pojawi si¢ osoba niepetnosprawna, bedzie to znak, ze rzeczywiscie
w Sejmie cos si¢ zmienito. Mam tez nadzieje, ze nastapi to juz niebawem.

Do panéw senatoréw kieruje prosbe o to, aby te prace byly skoordynowane
w Senatem, bo w Senacie tez wystepuja te problemy. W moim przekonaniu bytoby
dobrze, gdyby kancelarie obu Izb, funkcjonujace jako odr¢bne podmioty, w tym zakre-
sie jednak wspotpracowaty, chocby korzystajac z juz przetartego szlaku w postaci
»Studium Poprawy Dostepnosci Obiektéw Sejmu RP”. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosze, pan Mieczystaw Augustyn.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Odpowiadajac na to, o czym mowit pan poset, chce poinformowac, ze w Sena-
cie taki przeglad barier zostat wykonany w ubiegtym roku. I w tym roku w budzecie
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Senatu przewidziano pieniadze na realizacje projektu, ktéry zostat wykonany. Nie-
mniej oczywiscie ta koordynacja jest potrzebna i mam nadzieje¢, ze we wspotpracy
chociazby ze wspomnianym juz zespotem i z panem przewodniczacym zdotamy, za-
nim przystapimy do realizacji, jeszcze raz na to spojrzec.

Panie Posle, rowniez w Senacie postowie, goscie — bo na razie senatora na woz-
ku nie ma, ale pewnie wczesniej czy pozniej sie pojawi — beda mogli korzysta¢ z mow-
nicy senackiej, bo taki projekt jest przewidziany.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje¢ bardzo.
(Wypowiedz poza mikrofonem)
Bardzo prosze, pan poset Piechota.

Poset Stawomir Piechota:

Bardzo mnie cieszy deklaracja, zebysmy jeszcze wspdlnie w tym zespole przyj-
rzeli sie szczeg6towym rozwiazaniom. Na terenie Sejmu nawet w ciagu ostatnich tygo-
dni wykonano pewne prace, wytozono duze pieniadze i... znowu potykamy si¢ o barie-
ry. Kazdy, kto na co dzien porusza sie na wozku, wie, ze niekiedy drobne niuanse de-
cyduja o tym, czy te wykonane prace tworza t¢ nowa dostepnosé, czy sa funkcjonalne,
czy tylko wydaja si¢ takimi dla kogos, kto z tych rozwiazan de facto nie korzysta.

Uwazam, ze byloby bardzo dobrze, gdyby rzeczywiscie na takim roboczym
spotkaniu zespd6t przyjrzat si¢ tym szczegétom, bo chodzi tu o to, aby wykonane prace
i wytozone pieniadze dobrze stuzyty tej poprawie dostepnosci. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Jeszcze dzis zgtosze to pani minister Polkowskiej.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dobrze.
Kontynuujemy dyskusje.
Bardzo prosze, pan profesor Wcidrka.

Kierownik | Kliniki Psychiatrycznej
w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Warszawie
Jacek Weciorka:

Poczutem si¢ zachecony ta rozmowa do zwrdcenia sie do panstwa z pewnym
apelem. Otdz te bariery, o ktérych méwimy, sa barierami widzialnymi, za$ w odniesie-
niu do osob, ktdre maja za soba kryzys psychiczny, psychotyczny, te bariery sa czesto
niewidoczne.
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Miatbym apel o to, aby cos takiego stato si¢ w parlamencie, zeby terminologia
psychiatryczna okreslajaca ludzkie cierpienie nie byfa uzywana jako argument w spo-
rach politycznych, w dyskusjach politycznych. A to sie zdarza notorycznie. W ostatnim
roku mielismy pare spektakularnych przyktadow wypowiedzi ludzi z autorytetem spo-
tecznym, ktorzy uzywali tego typu okreslen do zdewaluowania swoich adwersarzy
w sporach publicznych. Mysle, ze pora przypomnieé, ze tego typu bariery kulturowe
i intelektualne réwniez powinny znikna¢, tak jak, mam nadzieje, ze skutecznie, beda
znikaty bariery architektoniczne. Dzigkuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Z bratem pare lat temu popetniliSmy taka prace na temat jezyka psychiatrii
w polityce. | rzeczywiscie musze powiedzie¢, ze czesto nie zdajemy sobie sprawy
z tego, jak pietnujace bywa dla osob, ktore rzeczywiscie cierpia na r6znego rodzaju
schorzenia, postugiwanie si¢ takim jezykiem w walce. Co gorsze, bywa tak, ze figura
wroga, troche przeniesiona z systemu komunistycznego, jest przedstawiana w tej
chwili wiasnie tymi pigtnujacymi nazwami diagnostycznymi.

Chciatbym panstwu jeszcze raz powiedzie¢, ze nawet jesli psychiatra wypowiada
sie 0 drugiej osobie, uzywajac, powiedzmy, diagnozy psychiatrycznej, robi to w sposéb
nieuprawniony, bo nie bada tej osoby. Diagnoze stawia si¢ po badaniu. Dlatego goraco
popieram apel pana profesora Wecidrki, by sie miarkowaé, by rzeczywiscie Sejm byt
przyktadem famania barier takze tych trudniejszych, bo niewidocznych. Te fizyczne...

(Kierownik 1 Kliniki Psychiatrycznej w Instytucie Psychiatrii i Neurologii
w Warszawie Jacek Wciorka: Jeszcze jedno, jesli moge.)

Tak, bardzo prosze.

Kierownik I Kliniki Psychiatrycznej
w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Warszawie
Jacek Wecidrka:

Zdarzyto mi si¢ rozmawia¢ z moimi pacjentami o tego typu zdarzeniach, ktére
przeniknety do ich swiadomosci z telewizji, i wiem, ze w takich momentach dotkliwie
to odczuwaja — cos$ rosnie miedzy nimi a innymi ludzmi, co$ niewidzialnego, ale bar-
dzo odgradzajacego. MAwimy tu o tamaniu barier, dlatego osmielitem si¢ o to prosi¢.
Mysle, ze jestesmy spoteczenstwem juz dojrzatym do tego typu rozstrzygnieé¢, dojrza-
tym do tego, zeby takze takie zachowania byty traktowane jako naganne.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosze, pan Piechota.

Poset Stawomir Piechota:

Do tego konkretnego problemu chciatbym zaproponowaé pewne rozwiazanie,
ktore tkwi gicboko w tradycji parlamentaryzmu brytyjskiego. W Izbie Gmin jest ksi¢ga
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stow zakazanych w debacie politycznej. | to sa te stowa, ktére moga pietnowac i ktore
moga upowszechniac te bardzo szkodliwe stereotypy.

Proponowatbym wigc rozwazy¢, moze réwniez na forum zespotu, wystapienie
do sejmowej i senackiej komisji etyki o to, aby zostaty przyjete wyrazne standardy za-
kazujace postugiwania si¢ w sporach politycznych czy w jakichkolwiek innych sytu-
acjach publicznych okresleniami, ktére moga by¢ dla kogos krzywdzace i pigtnujace.
I by¢ moze gdyby takie ustalenie byto przyjete w obu komisjach, tatwiej bytoby te zta
praktyke eliminowac, bytby to ten dobry sygnat. Dzickuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Co znaczy znajomo$¢ dobrych praktyk? Mysle, ze Parlamentarny Zesp6t do
spraw Osob Niepetnosprawnych dosy¢ szybko bedzie miat przedmiot, ktérym sie¢ zaj-
mie i zainteresuje. Bardzo dzickujemy.

Kontynuujemy dyskusje.

Bardzo proszg, kto si¢ zgtaszat?

(Gtos z sali: Jane Cordell.)

Jane Cordell, bardzo prosze.

Pierwszy Sekretarz
Ambasady Wielkiej Brytanii w Rzeczypospolitej Polskiej
Jane Cordell:

W imieniu ambasadora chciatabym serdecznie pogratulowaé polskiemu rzado-
wi, ze zdecydowat sie dzisiaj formalnie stworzy¢ te grupe konsultacyjna. To jest na-
prawde wazny moment dla Polski i dla mnie osobiscie. Jest to dowdd na to, ze w Pol-
sce kluczowe konsultacje sa demokratyczne. | kwestia jezyka, jakiego uzywamy w sto-
sunku do ludzi niepetnosprawnych, tez jest bardzo wazna. Czasami nie chciatabym, zeby
na przykfad dziennikarze mnie opisywali jako kobiete chora czy inwalide. Jak to, jestem
chora? Przeciez mam zdrowie. Musimy mysle¢ o gtebokim znaczeniu tych stow.

Chciatabym powiedzie¢ ze jest bardzo wazne, ze rozumiemy niepetnospraw-
nos¢, ktora nie jest ewidentna, w tym gtuchote, bycie niestyszacym. | moze wazniejsza
jest mysl, ze jezyk, ktérego uzywamy, jest taki, ze wspieramy tych ludzi, a takze
uczymy sie, zeby zwiekszy¢ nasza swiadomosé i wiedze, zeby ludzie wigcej rozumieli.

Kiedy jestem w sklepie w Anglii, ostatnio czesto si¢ zdarza, ze ekspedientka
mowi: a, pani jest niestyszaca, a ja poznatam troche jezyk migowy i méwie bardzo ja-
sno. Nie wiedziatam, ze kilkanascie lat po naszej nowej ustawie tak bedzie.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Czyli trzeba jeszcze troche poczeka¢, ale najpierw trzeba mie¢ te rozwiazania
prawne, a potem cierpliwie, systematycznie je wdrazac.

Bardzo prosze, kto chce zabra¢ gtos?

Wydaje sig, ze chetni juz glos zabrali, teraz czas na podsumowanie.

(Poset Stawomir Piechota: Mogg jeszcze powiedzie¢ stowo?)

Pewnie. Postow traktujemy tu ze szczeg0lna atencja.
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Poset Stawomir Piechota:

Przepraszam, postaram si¢ mowi¢ krotko.

Pani Jane Cordell zachecita mnie do powiedzenia 0 jeszcze jednej sprawie.
Z naszych doswiadczen wynika tez, ze pewna niecierpliwosé¢ nie prowadzi do dobrych
rozwiazan, w ostatnich latach zbyt czesto ulegalismy takiej checi szybkiego zatatwie-
nia sprawy. W zwiazku z tym to, co byto efektem tych prac, byto pozorne.

Problem barier jest przedmiotem naszych prac od ponad dwdch lat, pracujemy
tez nad ustawa o jezyku migowym. Okazato sie, ze ta na pozOr prosta sprawa, sprawa
uczynienia jezyka migowego jezykiem urzedowym, jest w praktyce niezwykle skom-
plikowana. Jest dla nas oczywiste, ze brakuje dzisiaj pewnej prostej formuty obowiaz-
ku co do komunikowania si¢ stuzb, ktére musza by¢ zdolne do porozumiewania si¢
w jezyku migowym. Na przykfad straz pozarna, pogotowie ratunkowe czy policja, in-
terweniujace czesto bardzo nagle, w trybie niedajacym sie wczesniej zaplanowaé, mu-
sza by¢ przygotowane na sytuacje, w ktorych jedyna droga komunikacji z osoba objeta
ta interwencja jest wiasnie jezyk migowy.

Okazuje sie, ze jednak pewnym punktem wyjscia, niezwykle utrudniajacym te
dalsze prace, jest w ogdle ustalenie, co jest dzisiaj standardem, kanonem komunikacji
w jezyku migowym w Polsce. Chodzi o to, by uczy¢ pewnego dobrego standardu jezy-
ka migowego ttumaczy jezyka migowego, dzieci i dorostych, na przyktad rodzicéw
niestyszacych dzieci. Wreszcie jezeli chcielibysmy w przysztosci natozy¢ na telewizje
obowiazek ttumaczenia na jezyk migowy, co wydaje si¢ dzisiaj mozliwe, to trzeba, aby
upowszechniata ona ten dobry kanon, dobry standard. Tak naprawde przekaz telewi-
zyjny utrwali w szerokiej opinii ten kanon najwiasciwszy w komunikacji.

Okazuje sig, ze dzisiaj w Polsce funkcjonuja rozne wersje, poziomy, zakresy je-
zyka migowego. | pewnie po prawie dwoch latach prac nad zatozeniami do ustawy —
ktore sa prawie gotowe, w przysztym tygodniu beda u pana ministra Dudy, a mysle, ze
zespot roboczy pracujacy nad nimi je zatwierdzi, czyli pdjda juz do konkretnych prac
legislacyjnych — punktem wyjscia tak naprawde bedzie powotanie rady jezyka migo-
wego. Trzeba bedzie dac jej czas, moze rok, a moze wigcej, ha wypracowanie owego
standardu i kanonu, i dopiero wtedy bedzie mozna wdraza¢ kolejne etapy nadawania
jezykowi migowemu statusu jezyka urzedowego.

| to tez jest doswiadczenie, ktore, tak jak mowit pan senator Sidorowicz, wynika
z tych dobrych praktyk, ktorym przygladamy sie chociazby w Wielkiej Brytanii. Tam
0soby niepetnosprawne rzeczywiscie whaczane sa w ten gtdwny nurt zycia spoteczne-
go, tam sa warunki, by te osoby funkcjonowaty jak najbardziej samodzielnie i jak naj-
bardziej aktywnie.

| tutaj przy tej okazji chciatbym bardzo goraco podzigkowa¢ Ambasadzie Wiel-
kiej Brytanii, a w szczegolnosci pani Jane Cordell, za t¢ ogromna pomoc, jakiej w tych
naszych staraniach doswiadczamy od ponad dwdch lat. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Bardzo prosze.
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Senator Malgorzata Adamczak:

Mam pytanie do przedstawiciela ministerstwa edukacji. Czy ma pani rozezna-
nie, ile w Polsce jest szkdt integracyjnych? | czy whasciwie rosnie to otwieranie sie, to
znaczy...

(Gtos z sali: Liczba.)

Czy liczba tych szkot rosnie, czy maleje, i czy w jaki$ sposéb zacheca sie szko-
ty, wspomaga je, aby te klasy integracyjne powstawaty? Dzigkuje bardzo.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwigkszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

Z przykroscia musze powiedzie¢, ze tak naprawde petnych szko6t integracyjnych
w Polsce jest mato, jednak szkoty ogolnodostepne maja oddziaty integracyjne. Nie
mam, niestety, wiedzy, ile jest tych oddziatéw. To znaczy ona istnieje w statystykach,
ale ja nie bytam przygotowana na takie pytanie, wiec nie moge na nie odpowiedziec.

Moge powiedzie¢ tyle, ze coraz wiecej ucznidw, a wkasciwie rodzicow ucznidw,
wybiera szkoty ogolnodostepne, chce, by ich dzieci uczyty si¢ w szkotach wiasnie ra-
zem z uczniami petnosprawnymi, oczywiscie w cudzystowie. Tak w statystykach jest
to mniej wigcej 50%.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Chce powiedzie¢, ze w miare jak pojawiaty si¢ roczniki mniej liczebne, bardzo
wiele oddziatéw, a nawet szko6t, zabiegato o nadanie im statusu integracyjnego ze
wzgledu na ten przelicznik dotyczacy liczby nauczycieli na liczbe uczniéw. | mamy
tutaj jeszcze jedno zjawisko pokazujace, na ile te oddziaty, ktére powstaja, sa rzeczy-
wiscie zintegrowane.

Jeszcze jest gtos w dyskusji.

Bardzo prosze.

Prezes Stowarzyszenia Dzieci i Oséb Niepetnosprawnych w Miejskiej Gorce
Anna Hejducka:

Chce nawiazaé do tego, o czym wiasnie powiedziata pani minister.

Tak si¢ sklada, ze ze stowarzyszeniem stworzylismy takie klasy integracyjne.
I w czym jest problem? Mianowicie szkota integracyjna ma wymdg, ze musi byé
w niej psycholog, pedagog, zas nie ma takiego wymogu, jezeli chodzi o klasy integra-
cyjne w szkotach ogdlnodostepnych. | to jest whasnie problem.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Dziekuje.
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Bedac na Litwie, widziatem wiasnie takie oddziaty, tak zwane oddziaty integra-
cyjne, gdzie nie byto zadnego wsparcia dla dzieci niepetnosprawnych umystowo. | sam
juz nie wiem, czy w takim uktadzie nie bytaby dla nich lepsza edukacja specjalna, bo
one sa tam totalnie ,,zautowane”. Tutaj rzeczywiscie jest szalenie wazne, aby w stan-
dardach narzuca¢ jednak ten obowiazek wsparcia.

(Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych w Departamencie
Zwiekszania Szans Edukacyjnych w Ministerstwie Edukacji Narodowej Teresa Serafin:
Mozna?)

Tak.

Bardzo prosze, Pani Dyrektor.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwigkszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

To nie do konca jest tak, jak pani mowi. Jest rozporzadzenie ministra edukacji,
chyba z 18 stycznia 2005 r., mdwiace o zasadach organizacji ksztatcenia integracyjne-
go. I w tym rozporzadzeniu sa wymogi, ze uczen w szkole w ksztatceniu integracyj-
nym — sa tu wymienione wszystkie szkoty i oddziaty integracyjne, nawet szkoty ogol-
nodostepne — powinien mie¢ zapewnione wsparcie zgodne z jego potrzebami wymie-
nionymi w orzeczeniu o potrzebie ksztatcenia specjalnego. Zatem szkota, a whasciwie
szkota we wspodtpracy z organem prowadzacym, powinna zapewni¢ wszystkich specja-
listow, ktorzy sa temu uczniowi niezbedni. To, ze tak nie jest, to po prostu...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak. Dziekuje.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Proszg.

Prezes Stowarzyszenia Dzieci i Oséb Niepetnosprawnych w Miejskiej Gorce
Anna Hejducka:

Pani Minister, bo jest tu stowo ,,powinna™, czyli nie ma wymogu.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwigkszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

Nie, nie. W artykule jest zapis, ze szkota uczniowi niepetnosprawnemu to za-
pewnia, wicc jezeli zapewnia, to jest to cos wigcej niz tylko powinnosé¢. Jako mozli-
wosc jest to tylko, tak jak juz wczesniej méwitam, przy okazji wczesnego wspomaga-
nia rozwoju. Czyli to nie jest powinnos¢, tylko mozliwosé, i dlatego jeszcze nie wsze-
dzie organizuje si¢ wczesne wspomaganie rozwoju.
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Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Pani senator Felinska, prosze bardzo.

Senator Janina Fetlinska:

Dziekuje bardzo, Panie Przewodniczacy.

Chciatabym zapyta¢ pania minister o to, jaka jest sytuacja osob, ktore maja od-
powiednie przygotowanie zawodowe i chciatyby podja¢ zatrudnienie, ale ich aktyw-
nos¢ zawodowa wymaga wsparcia poprzez asystenta osoby niepetnosprawnej. Jak wy-
glada przygotowanie do tego zawodu? Czy mamy juz programy, czy ksztatcimy ludzi,
a jesli tak, to jaka jest mozliwos¢ ich zatrudnienia? Kiedy to wejdzie w zycie? Marze-
nia o tym i prosby o to sa od wielu lat zgtaszane przez osoby niepetnosprawne. Na ja-
Kim etapie jest rozwiazanie tego problemu? Dziekuje.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwigkszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

Trudno mi na to pytanie odpowiedzie¢, bo nie wiem, czy chodzi tu o asystenta
osoby zatrudnionej, czy o asystenta osoby ksztatcacej sie.

Senator Janina Fetlinska:

Mysle, ze chodzi o i jedno, i 0 drugie. Mowimy o dziatalnosci zawodowej,
0 aktywnosci, a wigc skupiam sig na tym, ale oczywiscie petna odpowiedz bytaby bar-
dzo pozadana. Dziekuje.

Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych
w Departamencie Zwigkszania Szans Edukacyjnych

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Teresa Serafin:

W regulacjach systemu oswiaty nie ma jeszcze mozliwosci pobytu asystenta
ucznia niepetnosprawnego w szkole. Z rozporzadzen ministra pracy i polityki spotecz-
nej, ze $wiadczen specjalistycznych, ktére mozna otrzymywac¢ w domu, wynika jednak,
ze wszedzie, gdzie ta osoba przebywa w srodowisku nauczania, jest mozliwosé, zeby
taki asystent ucznia byt. Niestety, powiatowe osrodki pomocy rodzinie nie zatrudniaja
ich jeszcze na duza skale.

| taka nadzieja dla 0s6b niepetnosprawnych jest to, ze coraz wiecej szkot, ktére
przysposabiaja do pracy lub ksztatca ucznidw niepetnosprawnych, szkoli swoich
uczniow w trybie ksztatcenia zawodowego, jak by¢ asystentem osoby niepetnospraw-
nej. Tego, czy sa juz absolwenci tych szkot, jeszcze nie wiem, bo te dziatania zostaty
podjete dopiero w ramach programu EQUAL.
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Senator Janina Fetlinska:

Szczegolnie interesuje mnie problem finansowania. Gdzie znajda sie¢ na to pie-
niadze? Tego w ogdle nie ma w ustawie.

(Naczelnik Wydziatu Specjalnych Potrzeb Edukacyjnych w Departamencie
Zwiekszania Szans Edukacyjnych w Ministerstwie Edukacji Narodowej Teresa Serafin:
W ustawie o0 systemie oswiaty tego nie ma.)

Nalezatoby wi¢c moze zadba¢ o to od strony prawnej, bo sama mozliwos¢ to
jedna sprawa, a mozliwos¢ finansowania to sprawa druga i to bardzo powazna.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Bardzo prosimy.

Poniewaz lista méwcow zostat zamknigta, przystepujemy do ostatniego akordu
tego seminaryjnego posiedzenia komisji.

Bardzo prosze pana Mieczystawa Augustyna o rozpoczecie podsumowania.

Bardzo prosze.

Przewodniczacy Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej
Mieczystaw Augustyn:

Szanowni Panstwo!

Celem tego spotkania, przypomne, byto przedstawienie rekomendacji wypraco-
wanych w roku 2006 podczas prac potaczonych komisji senackich, Komisji Zdrowia
oraz Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej, z udzialem przedstawicieli Ambasady
Wielkiej Brytanii, ONZ i Stowarzyszenia Przyjaciét Integraciji.

Stuchajac przedstawicieli rzadu, chyba z satysfakcja stwierdzilismy, ze tamte
rekomendacje nie trafity w pustke, ze gtdwne wskazania zostaty podchwycone. Mysle,
ze jestem wyrazicielem panstwa odczu¢, iz mito jest styszeé, ze postepuja prace nad
ustawa rownosciowa czy antydyskryminacyjna. Dobrze jest styszeé, ze chce sie wyko-
na¢ co najmniej kilka waznych krokow, ktore maja przyczyni¢ sie do zdecydowanej
poprawy szans 0sOb niepetnosprawnych na rynku pracy. Na pewno sprzyja¢ bedzie
temu konstrukcja nowej ustawy, bo przeciez nie bedziemy jej nowelizowaé po raz
piecdziesiaty czwarty, szosty czy siodmy.

Z radoscia przyjatem tez informacje, ze dobiegaja konca prace nad Narodowym
Programem Ochrony Zdrowia Psychicznego. Dobrze, ze spojrzano na problemy tej
ogromnej grupy niepetnosprawnych, ktorzy sa niezdolni do samodzielnej egzystenciji.

Dobrze, ze ruszyly prace kierowane przez Rade do spraw Osob Niesamodziel-
nych, ktora bedzie starata sie zapewni¢ ochrone gwatconych praw os6b chorych psy-
chicznie i postara si¢ stworzy¢ nowe narzedzie wspierania tych najciezej poszkodowa-
nych os6b sposrdd ponadmilionowej grupy niepetnosprawnych. To wszystko sa dobre
zwiastuny.

Mysle, ze konczac dzisiaj te obrady, mamy prawo powiedziec, ze te nasze prace
nie byty daremne, niemniej jednak uzupetnimy te rekomendacje o panstwa gtosy i wy-
powiedzi. Wspoélnie z powotanym dzisiaj Parlamentarnym Zespotem do spraw Osob
Niepetnosprawnych, ktéry dobrze wpisuje sie w nasza strategie tagodnego naciskania
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I ciagtego konsultowania, bedziemy starali si¢ zabiega¢ o to, azeby w tych i innych
rozwiazaniach prawnych postulaty panstwa — postéw, senatoréw, przedstawicieli orga-
nizacji i ekspertow — zostaty uwzglednione w maksymalnym stopniu.

Chciatbym bardzo podzickowa¢ panstwu za te prace rozciagajaca si¢ na dwie
kadencje. I chciatbym tez wyrazi¢ przekonanie, ze trzeba bedzie robi¢ od czasu do cza-
su, ale nie rzadziej niz raz w roku, takie spotkania przegladowe. Rekomendacje przy-
gotowalismy, a teraz bedzie czas na to, by przygladac sig, w jakim tempie znajda sie
one w przygotowywanych aktach prawnych.

Dziekujac panstwu za udziat, prosze tez o zyczliwos¢ dla naszych kolejnych za-
proszen, kKiedy bedziemy starali si¢ pyta¢ resorty o to, co si¢ juz zmienito i w jakim
tempie te nasze rekomendacje, panstwa gtosy, sa uwzgledniane w systemie prawnym.
Jeszcze raz dziekuje.

Mysle, ze mamy prawo uwazaé, ze dobrze wypetnilismy mysl, jaka przyswie-
cala inicjatorom konferencji w roku 2006.

Przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wiadystaw Sidorowicz:

Ze swojej strony chciatbym powiedzie¢, ze mamy okres, w ktorym sprzyja nam
koniunktura, by presja na integracje, zwkaszcza poprzez zatrudnienie, zostata wykorzy-
stana w maksymalnym stopniu. Wiemy dobrze, ze sytuacja radykalnie si¢ zmienita, bo
brakuje rak do prac. | w tej chwili jest obowiazkiem nas wszystkich — ludzi, ktorzy na
co dzien towarzysza osobom niepetnosprawnym, stowarzyszen i organizacji pozarza-
dowych, ale takze legislatorow — aby na tyle obnizy¢ prog powrotu na rynek pracy, aby
ta grupa ludzi zostata rzeczywiscie whaczona, a nic tak nie wiacza do zycia jak praca.

To wymaga jeszcze pewnej mentalnej zmiany, zmiany postrzegania niepetno-
sprawnosci wiasnie od tej strony potencjatu pozytywnego, a nie negatywnego. Chodzi
0 to, abysmy dobrze wiedzieli, na co te osoby sta¢. I jest wyzwaniem dla orzecznictwa,
by po orzeczeniu wychodzito si¢ z kwalifikacja do tego, co moze by¢ wykonywane,
a nie z dyskwalifikacja.

Tutaj wspotpraca migdzyresortowa, wsparta coraz mocniejszym sektorem oby-
watelskim, a wigc stowarzyszeniami, organizacjami pozarzadowymi, ale takze naszymi
kontaktami z lokalnymi samorzadami, powinna sprzyja¢ osiagnicciu efektu, o ktorym
mowimy, czyli radykalnego przetomu w zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych. To jest
najlepszy sposob, aby ci ludzie w petni partycypowali w zyciu spotecznym.

Bardzo dzigkuj¢ panu senatorowi Augustynowi.

Dzigkuje wszystkim panstwu za obecnos¢.

Uwazam, ze systematycznie i konsekwentnie musimy i$¢ w kierunku osiagnie-
cia zatozonych rezultatow.

Zamykam posiedzenie senackich komisji, Komisji Rodziny i Polityki Spotecz-
nej oraz Komisji Zdrowia.

Dziekuje bardzo.

(Koniec posiedzenia o godzinie 13 minut 55)
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