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Wprowadzenie

Jedna z istotnych kwestii spotecznych na poczatku XXI wieku jest niepelno-
sprawnos¢. Stanowi ona ceche w sposdb istotny réznicujaca jednostki i grupy.
Osoby o ograniczonej sprawnosci s3 narazone na dyskryminacje i wykluczenie
spoleczne, gospodarcze i polityczne. Waga kwestii spolecznej oséb niepelno-
sprawnych (dalej: ON) wzrasta wraz ze starzeniem si¢ ludnosci. Celem niniej-
szego artykutu jest zwrdcenie uwagi na wybrane teoretyczne koncepcje dziatan
na rzecz poprawy wizerunku niepelnosprawnosci i znoszenie barier ogranicza-
jacych dostep ON do réznego rodzaju zasobdw, przestrzeni i szans zyciowych.
Na podstawie krytycznej analizy literatury przedmiotu i badan wtasnych' przy-
blizone zostang kolejno koncepcja polityki aktywizacji oraz zasady i cele poli-
tyki spotecznej w holistycznym paradygmacie normalizacji. W podsumowaniu
zwrdcona zostanie uwaga na mozliwe kierunki dalszych badan i analiz.

Niepelnosprawnos¢ i kwestia socjalna os6b niepelnosprawnych

Pod pojeciem kwestii spolecznej za Daneckim [2001] najogélniej mozna ro-
zumie¢ stan blokujacy zaspokajanie podstawowych potrzeb ludzkich oraz prob-
lem, ktdry szczegolnie dotkliwie wplywa na zycie i wspdtdzialanie cztonkéw
danej zbiorowosci. Za A. Kurzynowskim [1996] w tym miejscu przyjmuje sie,
iz polityka spoteczna wobec ON stanowi ogét dzialan podmiotéw publicznych

' Por. [Klimczuk, Siedlecki, Sadowska, Sydow 2013]. Badanie og6lnopolskie zrealizowane w ramach pro-
jektu ,,Centrum Edukacji i Aktywizacji Zawodowej Osob Niepetnosprawnych — Oddzialy Bydgoszcz
i £6d7”, wdrazanego przez Fundacje Pomocy Matematykom i Informatykom Niesprawnym Ruchowo

dzieki dofinansowaniu ze $rodkéw Panistwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych.
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i pozarzadowych, ktére maja na celu wyréwnywanie nieuzasadnionych réznic
socjalnych, asekurowanie wobec ryzyk zyciowych, jak réwniez tworzenie szans
do ich funkcjonowania we wszystkich dziedzinach zycia spotecznego i gospo-
darczego w sposob umozliwiajacy pelng integracje ze spoleczenstwem.

Poprzez niepelnosprawno$é¢ (ang. disability), najogdlniej za Swiatowa Or-
ganizacjg Zdrowia, rozumie si¢ kazde ograniczenie badz niemoznos¢ prowa-
dzenia aktywnego Zzycia w sposéb lub w zakresie uznawanym za typowe dla
czlowieka, przy czym stan ten jest poprzedzony przez niesprawnos¢, uszko-
dzenie (ang. impariment), [UNIC 2007]. Pod tym pojeciem rozumie si¢ nato-
miast kazda utrate sprawnosci lub nieprawidiowos¢ w budowie czy funkcjo-
nowaniu organizmu pod wzgledem psychologicznym, psychofizycznym lub
anatomicznym w wyniku okreslonej wady wrodzonej, choroby lub urazu. Nie-
pelnosprawnos$¢ prowadzi do ograniczenia w pelnieniu rdl spofecznych (ang.
handicap), czyli mniej uprzywilejowanej lub mniej korzystnej sytuacji danej
osoby wynikajacej z niesprawnosci lub niepetnosprawnosci, ktéra ogranicza
lub uniemozliwia pelng realizacje roli spolecznej odpowiadajacej jej wiekowi,
plci oraz zgodnej z uwarunkowaniami spotecznymi i kulturowymi.

Kategori¢ spoleczng oséb niepetnosprawnych za Konwencjg Organizacji
Narodéw Zjednoczonych (ONZ) z 2006 roku, ktora zostala ratyfikowana przez
Polske w 2012 roku, rozumie sie¢ za$ jako obejmujaca osoby o dtugotrwale na-
ruszonej sprawnosci fizycznej, umystowej, intelektualnej lub sensorycznej, przy
czym stan ten w oddzialywaniu z réznymi barierami, moze utrudnia¢ im pelne
i skuteczne uczestnictwo w zyciu spolecznym, na réwnych zasadach z inny-
mi ludzmi. W artykule przyjmuje sie szeroka definicje ON bez réznicowania
grup, gdyz etap ten ma miejsce dopiero przy opracowywaniu polityk szczego-
fowych podporzadkowanych ogdlnym zasadom i celom polityki spolecznej na
rzecz obywateli z ograniczeniem sprawnosci [Wozniak 2008]. W Narodowym
Spisie Powszechnym Ludnoéci i Mieszkan z 2011 roku wyrézniono dwa kry-
teria podzialu ON: prawne (obiektywne) — odnoszace si¢ do oséb posiadajg-
cych aktualne orzeczenie o niepelnosprawnos$ci wydane przez organ do tego
uprawniony oraz biologicznie (subiektywne) — obejmuje osoby niedysponujace
orzeczeniami, lecz odczuwajace calkowicie lub powaznie ograniczong zdolnos¢
do wykonywania czynnosci podstawowych stosownie do swojego wieku [GUS
2012: 63]. Zgodnie z tym spisem w Polsce zyje 4,69 mln ON, czyli stanowia
12,2% wszystkich zameldowanych mieszkanicéw kraju. Osoby niepetnospraw-
ne prawne stanowia 3,13 mln, a biologicznie 1,57 mln. Kobiety stanowig tu 2,53
mln 0séb (53,9%) wobec 2,167 mln mezczyzn (46,1%). Wiekszos¢ z tych osob
zyje w miastach (64%), co odpowiada stanowi populacji generalnej (61%).
Jednoczesnie liczba ON prawnie zmniejszyta si¢ wzgledem spisu z 2002 roku
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o 1,3 mln poprzez zmiany prawne i zaostrzenie kryteriéw przyznawania rent
z tytulu niezdolnosci do pracy.

Prognozuje si¢ wzrost liczebnosci zbiorowosci ON gtéwnie z uwagi na
proces starzenia si¢ ludnoéci. W prognozie demograficznej na lata 2008-2035
[GUS 2009: 204, 219] oczekuje si¢ wzrostu liczby 0s6b w wieku 65+ w analizo-
wanym okresie z 5,1 mln (13,5% ogétu ludnosci) do 8,3 (23,2%). Nalezy przy
tym zauwazy¢, iz wedtug danych ONZ kluczowym problemem ON jest bez-
robocie [UN 2013]. W krajach rozwijajacych si¢ od 80% do 90% ON w wieku
produkcyjnym nie ma zatrudnienia, a w krajach rozwinietych ta sama war-
to$¢ wynosi od 50% do 70%. Z badan Eurostatu [2002], (dane z edycji 2011
znajduja sie jeszcze w opracowaniu) wynika, ze problem bezrobocia ON jest
tez kluczowy w krajach Unii Europejskiej. W krajach UE 15 zatrudnienie ON
osigga poziom zaledwie 50%, podczas gdy wskaznik ubdstwa ON jest o 70%
wyzszy od sredniej dla calej populacji. Jednoczesnie ponad 1/3 ON to osoby
starsze, po 75. roku zycia. Wedlug Polskiego Badania Aktywnosci Ekonomicz-
nej Ludnosci wskaznik zatrudnienia ON w wieku 16-64 lat w 2011 roku wy-
nosit 20,7% w poréwnaniu do 59,3% w populacji generalnej [BPRON 2013].
Wspdlczynnik aktywnos$ci zawodowej (udzial aktywnych zawodowo, tacznie
pracujacych i bezrobotnych) wynosit 24,4% i byt dwukrotnie nizszy niz w po-
pulacji generalnej (65,7%). Stopa bezrobocia wynosila za$ 15,2% wobec 9,8%
w ogole ludnosci. Badania wlasne [Klimczuk i in. 2013: 78-80] potwierdzaja,
iz ON z grupy kobiet i 0s6b 50+ stanowig gldwne kategorie klientéw pozarza-
dowych agencji zatrudnienia w Polsce. Tym samym problem bezrobocia ON
uznaje si¢ za istotny, gdyz $wiadczy o dyskryminacji zwielokrotnionej poprzez
nakladanie si¢ na siebie roznych przyczyn dyskryminacji, jakimi sg wiek, pte¢
i niepelnosprawnos¢.

Zalozenia polityki aktywizacji spolecznej i zawodowej

Wisrod przestanek ksztaltowania polityki aktywizacji wskaza¢ nalezy wyta-
nianie si¢ nowych ryzyk i kwestii socjalnych zwigzanych z przejsciem od spo-
teczenstw industrialnych do postindustrialnych. Od lat osiemdziesigtych XX
wieku w krajach rozwinietych wdrazane sa takie reformy, ktére maja na celu
adaptacje systemow zabezpieczenia spolecznego do zmienionych warunkéw,
jak: przesuwanie odpowiedzialnosci z podmiotéw publicznych panstwa opie-
kunczego na podmioty komercyjne i pozarzadowe poprzez decentralizacje,
komercjalizacje, prywatyzacje i wspdtdziatanie; polozenie nacisku na wspiera-
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nie zatrudnienia (ang. workfare); oraz uzupelnienie instrumentarium polityki
spolecznej ukierunkowanego na wsparcie bierne ($wiadczenia jak renty i za-
sitki) o prace socjalng i ustugi aktywizacyjne - ukierunkowane na znoszenie
barier w zatrudnieniu i aktywnosci spolecznej oraz wzmacniajace kompeten-
cje i umiejetnosci jednostek i grup [Golinowska 2005].

Najogdlniej za A. Karwackim [2010] pod pojeciem polityki aktywizacji ro-
zumie¢ mozna biezace, wspolczesne przeobrazenia w polityce spotecznej zwia-
zane ze zwrotem ku inwestycjom w kapital ludzki, promocje pracy i aktywnos¢
zawodowg oraz efekty tych dzialan. Polityka ta to potencjal praktycznej zmiany,
ktéry powinien mie¢ odzwierciedlenie w sferze instytucjonalnej (podmiotéw)
objetych ,profilem nowego rzadzenia” (ang. new governance profile), [ibidem:
68-69]. W tym rozumieniu polityka ta stanowi ,,bodzce aktywizacyjne obecne
w réznych konfiguracjach miedzy jednostkami i grupami oraz miedzy insty-
tucjami (podmiotami polityki spolecznej) rozumianymi jako producenci oraz
dostawcy ustug’, jak réwniez ,,idee przewodnie, wskazywane cele i postulaty,
ale takze (przede wszystkim) praktyczna strona wdrazania tych idei w zycie”
[ibidem: 70]. Idee przewodnie tej koncepcji stanowig: (1) zaprzeczenie polity-
ki pasywnej, gwarantowania bezpieczenstwa socjalnego poprzez §wiadczenia;
(2) uznanie za dzialania aktywizujace instrumentéw skierowanych do bezro-
botnych mogacych pracowad, a nastepnie do niezdolnych do pracy, (3) cze-
sto obligatoryjny charakter uczestnictwa w programach aktywizacyjnych, (4)
zerwanie z dekomodyfikacja, czyli budowaniem systemu gwarancji bezpie-
czenstwa socjalnego w oderwaniu od rynku pracy, (5) préba budowania kon-
sensusu w polityce spolecznej poza podziatami ideologicznymi, (6) ograni-
czenie skali ,,pasywnych” transferéw socjalnych przez wprowadzenie wsparcia
warunkowanego, powigzanego z uczestnictwem beneficjentéw w programach
aktywizujacych (inkluzywnych, reintegracyjnych), (7) koncentracja na zatrud-
nieniu lub odbudowywaniu zdolnosci zatrudnieniowej (ang. employability),
(8) wykorzystanie potencjalu instytucji niepublicznych (organizacji pozarza-
dowych) do prowadzenia programéw aktywizujacych i réznych wspieranych
form aktywnosci na rynku pracy: od zatrudnienia socjalnego na chronionym
rynku pracy, przez zatrudnienie subsydiowane na otwartym rynku pracy, do
przedsiebiorczosci spolecznej rozwijanej w sektorze gospodarki spotecznej
[ibidem].

Jesli za$ chodzi o praktyczng strone aktywizacji, to gtéwnym wyzwaniem
jest budowanie jej spdjnosci [ibidem]. Zasadne jest bowiem faczenie dziatan
i decyzji podejmowanych na poszczegdlnych poziomach zycia publicznego
- godzenie inicjatyw odgoérnych i oddolnych oraz analizowanie teoretyczne-
go i praktycznego rozumienia poje¢ aktywnosci, koordynacji i spdjnosci sto-
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sowanych w poszczegélnych instytucjach i programach. Stuzy¢ temu moze
upowszechnianie modeli ,wspolzarzadzania® (ang. governance) - dzielenia
i koordynowania zadan miedzy podmiotami - w wielopoziomowej polityce
aktywizacji (tabela 1).

Tabela 1. Typy wspolzarzadzania (governance)

Wyszczegolnienie Wymiana Nakaz Dialog
. ., formalna substancjalna i zoriento- o
Racjonalno$é . refleksyjna i proceduralna
i proceduralna wana na cel
. efektywna aloka- . . , wynegocjowane
Kryterium sukcesu . , efektywne osigganie celow o
cja zasobow porozumienie
Typowy przyktad rynek panstwo wiez
Idealny wzor homo oeconomicus homo hierarchicus homo politicus
Czasoprzestrzenny | rynek §wiatowy, czas | terytorium narodowe, | reskalowanie i formowa-
horyzont odwracalny horyzont planistyczny nie $ciezek rozwoju
Podstawowe kryterium nieefektywnos¢ . ., »szum informacyjny”,
o ) nieskutecznos¢ o
zawodno$ci ekonomiczna »przegadanie
Wtérne kryterium rynkowe biurokratyzm, urzednicza | niejawno$¢ i zaktécona
zawodno$ci niedopasowania uznaniowo$¢ i korupcja komunikacja

Zrédto: [Jessop 2007: 10].

Przy czym, w nawiazaniu do koncepcji B. Jessopa [2007] przyjmuje sie,
ze dialog moze by¢ uznawany za forme najbardziej adekwatng do warunkdéw
spoleczenstw i gospodarek sieciowych, szeroko korzystajacych do koordyna-
cji dziatan z cyfrowych technologii informatycznych i telekomunikacyjnych
oraz oddolnej aktywnosci obywatelskiej. W polityce aktywizacji zasadne jest
uwzglednianie jednostek i grup obywateli oraz podmiotéw przynaleznych do
sektora publicznego, samorzadowego, pozarzagdowego, nieformalnego i ko-
mercyjnego. Ich zasieg dziatalnosci odnosi si¢ do réznych poziomoéw struktury
spolecznej oraz zalezny jest od odmiennych kapitaléw ekonomicznych, spo-
tecznych i kulturowych. Jednoczesnie migedzy podmiotami tymi istniejg wza-
jemne oddzialywania mobilizujace do dzialania i aktywizujgce (rysunek 1).
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Rysunek 1. Wdrazanie polityki aktywizacji wedlug A. Karwackiego

| IDEE PRZEWODNIE POLITYKI AKTYWIZACJI |

U
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NIEFORMALNE I KOMERCYJNE PODMIOTY POLITYKI SPOLECZNEJ

10 1L
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SPOLECZNE ZAWODOWE

(RE)INTEGRACJA DZIALANIA NA RZECZ
SPOLECZNA INTEGRACIJI

Zrédto: [Karwacki 2010: 121].

Wspolzarzadzanie w obszarze polityki aktywizacji ON staje sie coraz bar-
dziej istotnym wyzwaniem. Jak zauwaza si¢ w nawigzaniu do analiz Rymszy
[por. 2013] w Polsce niezbedna jest ,integracja reintegracji’, czyli wspol-
dzialanie réznych stuzb, organizacji i instytucji, ktére wspolczesnie wypet-
niajg przede wszystkim przypisane do nich zadania statutowe bez szczegélnej
dbalosci o efekty swojej dzialalno$ci. Prowadzi to do zjawiska réwnoleglych
nieskoordynowanych polityk sektorowych. ON moga w Polsce korzysta¢ ze
wsparcia czterech réznych i relatywnie niezaleznych od siebie podsysteméw:
(1) rehabilitacji ON (miedzy innymi zaktady aktywnos$ci zawodowej), (2) po-
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mocy spolecznej, (3) posrednictwa pracy i ustug rynku pracy (urzedy pracy
i agencje zatrudnienia), (4) zatrudnienia socjalnego (miedzy innymi centra
i kluby integracji spotecznej). Kazdy z nich oferuje ustugi aktywizujace, ktore
maja odmienne, ale bliskoznaczne i czg§ciowo pokrywajace si¢ cele (kolejno:
rehabilitacja zawodowa, spofeczna i zdrowotna; usamodzielnienie Zyciowe; za-
trudnienie; reintegracja zawodowa i spofeczna). Dzialalnos¢ ta nie jest tez sko-
ordynowana w ujeciu wielosektorowym, czyli okreslonej sekwencji zindywi-
dualizowanych dziatan we wspolpracy podmiotéw publicznych, komercyjnych
i pozarzadowych. Z badan wlasnych wynika [Klimczuk i in. 2013], iz w Polsce
istotnym problemem jest wspdlpraca pozarzagdowych agencji zatrudnienia ON
nie tylko z publicznymi stuzbami zatrudnienia, ale tez miedzy innymi z insty-
tucjami pomocy spolecznej, edukacyjnymi, naukowymi i otoczenia biznesu.
Wiekszos$¢ z nich nie utrzymuje ze sobg stalych kontaktéw lub jest dla siebie
obojetna. Publiczne stuzby zatrudnienia wystepuja zas w podwdjnej roli - za-
réwno partnera, jak i konkurenta w zakresie wymiany ofert pracy i realizacji
projektéw z udziatem $rodkéw UE. Nalezy przy tym zaznaczy¢, iz ratyfika-
cja przez Polske konwencji ONZ o prawach ON i jej monitoring bedzie wymu-
sza¢ w nadchodzacych latach integracje polityki spotecznej takze m.in. w za-
kresie: réwnosci wobec prawa, projektowania uniwersalnego (dostosowania
produktéw, ustug i architektury do potrzeb wszystkich uzytkownikéw), réw-
nego dostepu do edukacji, wlaczenia cyfrowego, udziatu ON w wyborach i ich
dostepu do wymiaru sprawiedliwosci [Btaszczak 2012].

Zasady i cele polityki spolecznej w holistycznym paradygmacie
normalizacji

Druga istotng koncepcja we wspolczesnej polityce spolecznej wobec niepel-
nosprawnosci i ON jest holistyczny paradygmat normalizacji. Podejscie to za-
czelo wylania¢ sie dopiero w drugiej potowie XX wieku na bazie postulatow
rodzacych si¢ ruchéw spotecznych na rzecz sprawiedliwosci, praw czlowieka
i przywracania praw ON [Wozniak 2008]. Zaklada si¢ tu, jak zauwaza Z. Woz-
niak, iZ niepelnosprawnosc¢ jest nie tylko wlasciwoscia osoby, lecz tez zespotem
warunkow $rodowiska spotecznego i fizycznego (bariery spoleczne, ekono-
miczne, prawne, architektoniczne i urbanistyczne), jakie prowadzg do ograni-
czania rol ON. Rozwigzanie tych probleméw wymaga zatem wspierania szero-
ko rozumianej dostepnosci w wymiarze: (1) przestrzenno-architektonicznym
(glownie: najblizsze otoczenie, instytucje edukacyjne, zatrudnienie), (2) struk-
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turalnym (zasoby, rynek pracy, $wiadczenia spoteczne), (3) psychospotecznym
(partycypacja spoleczna), [ibidem].

Rysunek 2. Psychospoleczny i organizacyjny kontekst braku dostepnosci
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spoleczna - postawy
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Infrastruktura
techniczno-organizacyjna

Zrédto: [Wozniak 2008: 84].
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nrzestrzenne

W omawianym ujeciu dostepnos¢ stanowi warunek integracji spotecznej
i normalizacji ogdlnie calej kategorii ON. W pierwszym przypadku chodzi
o procesy jednoczenia elementéw i czgsci skladowych w jedng calos¢, ktdre
w zyciu spotecznym dotyczg wszystkich interakcji miedzy jednostkami i/lub
grupami oraz prowadzg do ich powigzania, kooperacji, koegzystencji, dostoso-
wania si¢ czy do rozwigzywania konfliktéw [ibidem: 85]. Tym samym ON bez
wzgledu na rodzaj uszkodzenia lub deficytu majg posiadac takie same mozliwo-
$ci uczestnictwa w zyciu spolecznym, politycznym i gospodarczym, jak i inne
osoby. Cele integracji obejmuja: tworzenie sytuacji w ktérej ON maja mozli-
wos¢ funkcjonowania podobnie jak inni czlonkowie spoleczenstwa (egalita-
ryzm), maja szans¢ budowania i prowadzenia godnego Zycia, odpowiedniego
dla sytuacji ON (zasada z koncepcji jakosci Zycia) oraz sg doceniani i posia-
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dajg prawa, takie jak inni ludzie (norma wynikajaca z katalogu praw czlowieka
i obywatela), [ibidem: 89].

Pod pojeciem normalizacji rozumie si¢ tu natomiast wszelkie zachowania
jednostki o charakterze biofizycznym i psychospotecznym, ktére maja prowa-
dzi¢ do ,,tego, by funkcjonowac bez wyraznych zaklécen (normalnie), na tyle, na
ile to mozliwe - mimo oznak i symptomdw choroby przewlektej lub ograniczo-
nej sprawnosci” [ibidem: 86-87]. Dazy sie tu do ograniczenia u ON czynnikéw
fizjologicznych (bycia osobg chorg, z uszkodzeniami, obdarzong deficytami)
i przyjecia imperatywu aktywnosci, jako osoby normalnej w zyciu codziennym.
Proces ten obejmuje: potwierdzenie wlasnej indywidualnosci, tozsamosci i oso-
bowosci; tworzenie zdolnosci do funkcjonowania na réwni z réwie$nikami; re-
dukowanie poczucia bycia osobg odmienng; osiaggnigcia samodzielnosci i nie-
zaleznosci oraz zdolnosci do samoopieki; uzyskania maksymalnego poziomu
integracji ze spoleczenstwem [ibidem]. Jednocze$nie normalizacja oznacza ak-
ceptacje ON, oferowanie im tych samych warunkdéw egzystencji, jakie sa ofero-
wane innym obywatelom tak w przestrzeni czasu - cyklu zycia, jak i warunkdéw
zycia — mieszkania, nauki, pracy, odpoczynku. Rynek pracy i edukacja maja za-
sadnicze znaczenie dla sukcesu calego procesu. Uzasadnia to m.in. ogranicza-
nie barier architektonicznych i komunikacyjnych na drodze do i z pracy, pod-
noszenie $wiadomosci pracodawcéw odnosnie umiejetnosci i kompetencji
ON, uwzglednianie ogdlnego spadku w krajach rozwinietych popytu na prace
niewykwalifikowang oraz deficytu informacji o mozliwosciach zatrudnienia.
Niezbedne jest tu takze ograniczanie mitdéw i stereotypéw funkcjonujgcych
na rynku pracy, ktére prowadza do zatrudniania ON tylko na stanowiskach
zwigzanych z pracami prostymi i powtarzalnymi. Takie negatywne wyobraze-
nia obejmuja miedzy innymi uznanie, iz ON wymagaja w pracy pomocy ze
strony innych, cze$ciej niz inni opuszczajg prace z przyczyn zdrowotnych oraz
ze nie posiadajg wlasciwych umiejetnosci. Podsumowujac za cele normalizacji
uznaje si¢: obecno$¢ w srodowisku fizycznym i spotecznym, dokonywanie wy-
bordéw, rozwijanie i podtrzymywanie umiejetnosci, ochrone praw osobistych,
odzyskanie podmiotowosci i szacunku spotecznego, zindywidualizowane trak-
towanie, ksztaltowanie dobrych relacji z otoczeniem spolecznym, wiaczenie
w nurt zycia zbiorowego [ibidem].

Opisana koncepcja nosi miano holistycznej gdyz ujmuje niepetnosprawnos¢
jako rezultat luki miedzy zasobami jednostki z ograniczong sprawnoscia (jej
zdolnodciami i mozliwo$ciami) a oczekiwaniami i wymaganiami tworzonymi
przez jej srodowisko spoleczne i fizyczne [ibidem]. W tym podejsciu realne
zagrozenia dla aktywno$ci ON stwarza system organizacji zycia zbiorowego —
jego struktura instytucjonalna i normatywna, ktora nie zaspokaja potrzeb ON
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i przez co prowadzi do ograniczenia ich samodzielnosci zyciowej i wykluczenia
z uczestnictwa w gléwnym nurcie Zycia spolecznego. W ujeciu holistycznym
uwzglednia sie cztery wymiary doswiadczen opisujacych kontekst zyciowy
ON: srodowisko jednostki, proces stawania si¢ ON, mozliwosci i potencjal oraz
jakos¢ zycia. Ten ostatni wymiar jest okreslany zaréwno przez pierwotne, jak
i wtorne ograniczenia sprawnosci, ktére obejmuja takze dostep do rynku pra-
cy. Przestrzenie te przenikaja si¢ wzajemnie przez co ksztaltujg warunki zycia
i rozwoju. Prowadzi to do wniosku, iz integracja i normalizacja wymaga zmian
w polityce spotecznej i jej programach oraz dostarczania ludziom narzedzi do
budowania ich zdolnosci do prowadzenia aktywnego, niezaleznego Zycia.

W holistycznym paradygmacie normalizacji polityka spoteczna wobec nie-
pelnosprawnosci oraz na rzecz osob z ograniczong sprawnoscia jest okreslana
jako zorganizowane, kompleksowe oraz mi¢dzysektorowe dziatania stuzb pub-
licznych i innych podmiotéw stuzace: (1) ksztaltowaniu, poprawie i ochronie
warunkow jakosci zycia oraz statusu spotecznego ON, (2) umozliwieniu oso-
bom z ograniczong sprawnoscia dostepu do gtéwnego nurtu zycia spotecznego
oraz $wiadczenia niezbednych swiadczen socjalno-zdrowotnych, (3) udostep-
nieniu rozwigzan i urzadzen spotecznych oraz technologiczno-organizacyjnych
zwiekszajacych szanse samodzielnego funkcjonowania ludzi ON [ibidem: 151].
Polityka ta ma dwa gtéwne zadania. Z jednej strony powinna obnizy¢ ryzyko
wystepowania niepelnej sprawnosci, z drugiej za§ chroni¢ warunki oraz jako$¢
zycia ON przy jednoczesnym zakorzenieniu w $wiadomosci spotecznej kwestii
zwigzanych z potrzebami i egzystencja jednostek z ograniczong sprawnoscig.
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Rysunek 3. Modelowe strategie polityki spolecznej wobec niepelnosprawno-
$ci i 0séb z niepelnosprawnoscia
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Zroédlo: [Wozniak 2008: 174].

Wozniak [2008] wprowadzil do omawianego nurtu koncepcje czterech stra-
tegii polityki spolecznej wobec niepelnosprawnosci i 0séb z niesprawnoscia. Sa
to: (1) strategia asekuracyjna (prewencja wtornego ograniczenia sprawnosci),
(2) strategia kompensacyjna (wyréwnywanie utraconych mozliwosci), (3) stra-
tegia interwencyjna (ochrona statusu materialnego i spolecznego), (4) strate-
gia partycypacyjna (normalizacja w miejscu separacji potaczona z integracja).
Pierwsze dwie strategie stanowig gtéwnie domeng dziatania panstwa na szczeb-
lu centralnym, podczas gdy realizacja trzeciej i czwartej powinna odbywac sie
na poziomie lokalnym z udzialem jednostek samorzadu terytorialnego oraz
nieformalnych grup obywateli i organizacji pozarzadowych.

Koncepcja ta jest zatem zgodna z polityka aktywizacji, ale w odréznieniu
od niej wyraznie odrdznia zasieg realizacji zadan i ustug w zaleznosci od po-
ziomu struktury spolecznej na ktérym dzialaja poszczegélne podmioty. Jed-
noczes$nie wilasciwie pomija sie tutaj role podmiotéw komercyjnych, ktore
odgrywaja istotne w aktywizacji ON role nie tylko jako pracodawcy, ale takze
jako agencje zatrudnienia i podmioty prywatnego sektora ochrony zdrowia.
Poza ramy niniejszego artykulu wykracza préba polaczenia w system wska-
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zanych strategii z oméwionymi podsystemami dzialajacymi w Polsce na rzecz
ON. Mozna zaryzykowac¢ jednak twierdzenie, iz zasadne jest w koordynowaniu
tych podsystemow uwzglednienie takze podmiotéw i ustug w podziale na wiek,
etapy cyklu zycia ich odbiorcéw. Zaproponowane podejscia koncentruja si¢ bo-
wiem gléwnie na osobach w wieku produkcyjnym (18-59 lat dla kobiet/64 lat
dla mezczyzn; po zakonczeniu reformy emerytalnej 18-67 dla obu pici), pod-
czas gdy przyjmujg niejasne relacje z osobami w wieku przedprodukcyjnym
(0-17 lat) i poprodukcyjnym (60+/65+; po reformie emerytalnej 67+). Zasadne
jest takze poglebienie analizy zréznicowania relacji ustugowych - ON nie mu-
sz by¢ bowiem traktowane tylko jako uzytkownicy czy konsumenci ustug tego
systemu, ale takze jako obywatele i wspéttwércy-koproducenci.

W analizowanym holistycznym paradygmacie normalizacji za nadrzedne
cele polityki spolecznej wobec niepelnosprawnosci i na rzecz ON uznaje si¢
przede wszystkim: zmian¢ §wiadomosci spotecznej umozliwiajacg normaliza-
cje iintegracje; ochrone prawna statusu spolecznego ON; poprawe jakosci zycia
ON; wzmacnianie potencjalu ON; gwarantowanie ON dostepu do $wiadczen
i uslug socjalno-zdrowotnych; wspieranie inicjatyw ukierunkowanych na po-
szerzanie dostepu ON do gléwnego nurtu zycia spotecznego, przede wszystkim
rynku pracy; przystosowanie przestrzeni publicznej do potrzeb ON; aktywne
wlaczenie 0sdb z ograniczong sprawnoscig w tworzenie programu spoleczen-
stwa cyfrowego, opartego na wiedzy i kreatywnosci [por. ibidem]. Do celow
tych przypisane sg okreslone zadania do realizacji, w tym miedzy innymi two-
rzenie infrastruktury (prawnej, organizacyjnej, badawczej) ukierunkowanej
na rozwigzywanie probleméw niepelnosprawnosci, wzmacnianie zasobow lo-
kalnych przyczyniajacych sie do zwigkszania suwerennoéci i udzialu w zyciu
spotecznym ON; oraz promocja mechanizmdéw zapobiegajacych marginalizacji
ON (w obszarze pracy, edukacji, zdrowia). Wdrazanie celéw i zasad holistycz-
nego paradygmatu normalizacji w praktyce powinno by¢ réwniez taczone z lo-
kalnymi strategiami rozwigzywania probleméw spotecznych [zob. TUS 2007],
tworzeniem partnerstw lokalnych dostosowanych do wielosci gminy [zob. Ga-
ciarz i in. 2008] i z promocjg dobrych praktyk na rzecz ON dostosowanych do
zréznicowania ich grup [zob. Boguszewska i in. 2011].

W tym miejscu nalezy podkresli¢, iz Z. Wozniak dostosowal model czterech
strategii polityki spotecznej wobec niepelnosprawnosci i 0so6b z niesprawnos-
cig réwniez do prowadzenia i analizowania polityki wobec starosci i starzenia
sie ludnosci, a w konsekwencji do realizacji polityki budowania relacji mie-
dzypokoleniowych zgodnej z rozwijang przez ONZ od lat dziewie¢dziesigtych
XX wieku koncepcja ,,budowy spoleczenstwa dla ludzi w kazdym wieku” (ang.
society for all ages), [zob. Klimczuk 2013: 67]. Mozna wiec twierdzi¢, iz wdra-
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zanie wzajemnie uzupelniajacej si¢ polityki i programéw na rzecz aktywizacji,
ON i starszych moze jednoczes$nie prowadzi¢ do osiagania pozytywnych efek-
tow dla wszystkich grup wieku w danym spoteczenstwie, co jest istotne przy
prognozowanym szybkim procesie starzenia si¢ ludnosci Polski na poczatku
XXIT wieku.

Podsumowanie

W artykule zwrécono uwage na sposoby definiowania niepetnosprawno-
$ci i kategorii spotecznej oséb niepelnosprawnych zgodnie z Konwencja ONZ
o Prawach Oséb Niepelnosprawnych. Wdrazanie postanowien tego aktu praw-
nego moze wywolac istotne przeksztalcenia w krajowej polityce spotecznej za-
réwno w wymiarze wspolpracy istniejacych podmiotéw, jak tez w integracji
oferowanych przez nie $wiadczen i ustug spotecznych.

Zwrdcono uwage, iz do ograniczania probleméw spotecznych ON niezbedne
jest przede wszystkim zwigkszenie ich zatrudnienia poprzez prowadzenie po-
lityki aktywizacji. Polityka ta powinna obejmowac nie tylko aktywng polityke
rynku pracy z takimi instrumentami, jak posrednictwo i doradztwo zawodowe,
pomoc w aktywnym poszukiwaniu pracy i szkolenia, ale tez zindywidualizowa-
nie, dostosowanie tych narzedzi do potrzeb i mozliwosci odbiorcow. Podkre-
$lono, iz wdrazanie polityki aktywizacji wymusza poprawe koordynacji dzialan
tak z perspektywy podzialu podmiotéw polityki na sektory, jak i na poziomy.
Zasadne jest upowszechnianie modeli wspotzarzadzania w relacjach miedzy
tymi podmiotami w oparciu o dialog co moze prowadzi¢ do lepszego podzialu
zadan, zasobow, dostepu do informacji, do wylaniania si¢ nowych rozwigzan
oraz rozwigzywania probleméw w ujeciu horyzontalnym - z uwzglednieniem
wszystkich ich aspektéw. W przypadku niepelnosprawnosci, jak ukazano w ho-
listycznym paradygmacie normalizacji, zasadnicze znaczenie ma spdjnos¢ nie
tylko podsystemoéw zorientowanych na ON (rehabilitacji, pomocy spolecznej
posrednictwa pracy i uslug rynku pracy oraz zatrudnienia socjalnego), ale
takze strategii podejmowanych dzialan obejmujacych odmienne cele i zada-
nia (asekuracyjnej, kompensacyjnej, interwencyjnej, partycypacyjnej). Budo-
wanie spdjnosci tych rozwigzan powinno uwzglednia¢ koncepcje cyklu zycia
ludzkiego oraz zréznicowanie relacji ustugowych ON z podmiotami polityki
spoleczne;.

Wiréd dalszych kierunkéw badan dla krajowych jednostek i instytucji na-
ukowych wskaza¢ mozna kilka nastepujacych kierunkéw. Zasadne sg analizy
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kultury srodowiska ON w Polsce z uwzglednieniem postaw, opinii i relacji
ustugowych z podmiotami polityki spotecznej. Badania takie powinny pozwoli¢
na okreslenie praktyk w ktérych ON sg postrzegane nie tylko jako odbiorcy lub
konsumenci ustug, ale takze jako obywatele i koproducenci. Drugi kierunek
analiz powinien obejmowa¢ zréznicowanie wewnetrzne $rodowiska ON ze
szczegélnym uwzglednieniem proceséw samoorganizacji na rzecz obrony i re-
alizacji swoich praw. Trzecim kierunkiem analiz powinny by¢ opisy niepelno-
sprawnosci w cyklu Zycia. Zasadne jest przyblizenie biografii ON z uwzglednie-
niem réznych etapdw i obszaréw ich relacji z podmiotami polityki spoteczne;.
Czwarty kierunek to analizy przypadkéw dyskryminacji zwielokrotnionej
i przeciwdzialania jej wystepowaniu, w szczegdlnosci w wymiarze instytucjo-
nalnym. Pigty kierunek badan powinien obejmowac zbieranie dobrych praktyk
zatrudnienia ON na rynku pracy, w tym postawy i rozwigzania pracodawcow
zatrudniajacych ON, zajmowanie przez ON wyzszych stanowisk w organiza-
cjach i uwzgledniajacych prace specjalistyczne oraz zagraniczne rozwigzania
prozatrudnieniowe mozliwe do dalszego wdrazania w kraju.
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SUMMARY
Contemporary Social Policy Towards Disability and Disabled People

Disability is one of the features that differentiate individuals and groups in mo-
dern societies. People with reduced physical, cognitive and psychological ef-
ficiency are particularly exposed to discrimination and social, economic and
political exclusion. What is important social issue of people with disabilities in
the early 21st century changes by entering into a relationship with the ageing of
the population. The article aims to introduce some theoretical concepts efforts
to improve the image of disability and reduce the barriers faced by persons with
disabilities in access to different kinds of resources, spaces and opportunities.
A critical analysis of the literature includes: description of the concept of acti-
vation policy as well as principles and objectives of social policy in a holistic
paradigm of normalization. This summary contains possible future directions
of research and analysis.

Keywords:
activation, disability, persons with disabilities, normalization, integration,
governance



