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System zabezpieczenia spo³ecznego osób
z niepe³nosprawnoœci¹ w Republice Czeskiej

Problematyka zabezpieczenia spo³ecznego wobec osób z niepe³nosprawnoœci¹ od pocz¹tku lat
90. ubieg³ego wieku znajdowa³a siê w polu zainteresowañ czeskich badaczy reformuj¹cych sferê
spo³eczn¹. Tekst jest prób¹ przedstawienia wybranych zagadnieñ dotycz¹cych procesu kszta³to-
wania siê systemu zabezpieczenia spo³ecznego osób z niepe³nosprawnoœci¹ w Republice Czes-
kiej. Artyku³ zwraca uwagê na pewne elementy kszta³tuj¹ce postawy czeskiego spo³eczeñstwa
wobec osób z niepe³nosprawnoœci¹.
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Social security system for people with disabilities
in the Czech Republic

The issue of social security for people with disabilities has been in the field of interest of Czech re-
searchers reforming the social sphere since the beginning of the 1990s. The text is an attempt to
present selected issues related to the process of shaping the social security system for people with
disabilities in the Czech Republic. The article draws attention to certain ele-ments shaping the atti-
tudes of Czech society towards people with disabilities.
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Wprowadzenie

Po II wojnie œwiatowej w Czechos³owacji nie istnia³a koncepcja polityki pañ-
stwa w odniesieniu do osób z niepe³nosprawnoœci¹. Na podstawie politycznych
wytycznych dla Ministerstwa Pracy i Opieki Spo³ecznej w 1950 roku nie pojawi³o
siê ¿adne zadanie ukierunkowane na pomoc osobom z niepe³nosprawnoœci¹.
W latach 50. ubieg³ego wieku wszystkie prywatne stowarzyszenia i organizacje
zajmuj¹ce siê niepe³nosprawnymi zosta³y przejête przez sektor pañstwowy, mia-
nowicie: sektor zdrowia, pracy, spraw spo³ecznych oraz edukacji (Titzl 2001). Dla



Czechos³owackiej Partii Komunistycznej niezale¿ne stowarzyszenia by³y zbyt
niebezpieczne. Konieczne by³o po³¹czenie wszystkich stowarzyszeñ ukierunko-
wanych na pomoc osobom z niepe³nosprawnoœci¹ w jedn¹ organizacjê. W 1949
roku powstaje Centralny Zwi¹zek Inwalidów (Ústøední jednota invalidù), ³¹cz¹cy
pond 30 stowarzyszeñ. W tym samym czasie dzia³alnoœæ Centralnego Zwi¹zku In-
walidów zosta³a przeniesiona do nowo powsta³ego Zwi¹zku Inwalidów Cze-
chos³owackich (Svaz Èeskoslovenských invalidù), które-go spotkanie inauguracyjne
odby³o siê 7 czerwca 1952 roku (Titzl 2001).

Lata 60. ub. wieku naznaczone by³y kryzysem gospodarczym, coraz czêœciej
da³y siê s³yszeæ krytyczne g³osy wobec komunistycznej w³adzy. Powstaj¹ce g³osy –
jeszcze w po³owie lat 50. ub. wieku – nasili³y siê w latach 60. ub. wieku, g³ównie
w celu stworzenia odrêbnych zwi¹zków dla osób niepe³nosprawnych. Sekcja
Osób Nies³ysz¹cych ponownie za¿¹da³a powo³ania indywidualnych zwi¹zków.
Wszystkie nadzieje na zmianê zosta³y zaprzepaszczone przez inwazjê wojsk
Uk³adu Warszawskiego na Czechos³owacjê w 1968 roku. Odcisnê³o to swoje piêt-
no na dzia³alnoœci Zwi¹zku Inwalidów Czechos³owackich. W marcu i kwietniu
1969 roku odby³y siê nadzwyczajne kongresy, w wyniku których Zwi¹zek Inwali-
dów Czechos³owackich zosta³ podzielony na Czeskie Stowarzyszenie Inwalidów
(Èeské sdru�ení svazù invalidù) oraz S³owackie Stowarzyszenie Osób Niedos³ysz¹-
cych (Slovenský svaz sluchovì posti�ených). Zwi¹zek Inwalidów Czechos³owackich
funkcjonowa³ jako federalna organizacja parasolowa. Pomimo powo³ania zwi¹z-
ków Ministerstwo Spraw Wewnêtrznych odmówi³o zatwierdzenia ich statutu,
natomiast w 1974 roku zwi¹zki te zosta³y zniesione (Titzl 2001).

Przed 1989 rokiem osoby, które ze wzglêdu na swój stan fizyczny lub psychiczny,
wrodzon¹ lub nabyt¹ niepe³nosprawnoœæ czy chorobê przewlek³¹, otrzymywa³y
niewielk¹ pomoc i wsparcie w kwestiach zdrowotnych, spo³ecznych oraz eduka-
cyjnych (Titzl 2001: 173). Czechos³owacka polityka wobec osób z niepe³nospraw-
noœci¹, opieraj¹ca siê na radzieckiej koncepcji „defektologii”, która, jak sama na-
zwa wskazuje, k³ad³a nacisk na defekty i wadliwy rozwój, a nie na indywidualne
ró¿nice, sprawi³a, ¿e osoby te by³y praktycznie niewidoczne dla spo³eczeñstwa
(Šiška, Beadle-Brown 2011). Osoby z niepe³nosprawnoœci¹ by³y okreœlane g³ów-
nie jako „wadliwe” (defektní), których wada (uszkodzenie, niepe³nosprawnoœæ,
choroba) charakteryzowa³a j¹ personalnie i spo³ecznie, jednoczeœnie naznaczaj¹c
j¹ do biernej roli w systemie opieki. To, co stanie siê z osob¹ z niepe³nosprawno-
œci¹, tzn. jak zostanie „w³¹czona” do spo³eczeñstwa, by³o zdeterminowane stop-
niem „wady”, a nie umiejêtnoœciami czy potrzebami tej osoby (Titzl 2001: 173).
Niepe³nosprawni zostali oddzieleni od g³ównego nurtu spo³eczeñstwa1 , poprzez
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1 Nieobecnoœæ osób z niepe³nosprawnoœci¹ w spo³eczeñstwie wynika tak¿e z tego, ¿e w pierwszej
po³owie XX wieku rozwija³ siê ruch eugeniczny, g³osz¹cy, i¿ nale¿y ograniczaæ prawa reprodukcyjne
osób uwa¿anych za „mniej wartoœciowe”. Najbardziej restrykcyjne zasady eugeniki wprowadzono



umieszczanie ich w zamkniêtych placówkach opiekuñczych, znajduj¹cych siê
w odleg³ych regionach kraju (Vaan, Šiška 2006: 428). Osoby z niepe³nosprawno-
œci¹ by³y dos³ownie oddzielane od pe³nosprawnej populacji i ukrywane przed
opini¹ publiczn¹. Wiêkszoœæ pe³nosprawnych osób w ogóle nie spotyka³a swoich
niepe³nosprawnych wspó³obywateli. Osoby z niepe³nosprawnoœciami, a tak¿e
osoby starsze, izolowane by³y w instytucjach opieki spo³ecznej, nawet w przypad-
kach, w których stworzenie odpowiednich warunków umo¿liwi³oby im ¿ycie we
w³asnym œrodowisku (Novak 2002: 2). Problemy osób z niepe³nosprawnoœci¹ nie
by³y nag³aœniane, a ich izolacja pozwoli³a na brak zainteresowania integracj¹
tych¿e osób z reszt¹ spo³eczeñstwa (Vaan, Šiška 2006: 428).

Krajowy rejestr osób niepe³nosprawnych, który mia³ byæ stopniowo wprowa-
dzany od 1 stycznia 1963 roku, nie by³ konsekwentnie realizowany. Statystyki
ministerstw zaanga¿owanych w opracowanie rejestru by³y ci¹gle uzupe³niane
o nowe dane sprawiaj¹c, ¿e ca³kowita liczba osób niepe³nosprawnych w Czecho-
s³owacji mog³a byæ jedynie szacunkowa. Dane Ministerstwa Zdrowia i Spraw
Spo³ecznych oraz Czechos³owackiego Urzêdu Statystycznego z 1988 roku poka-
zuj¹, ¿e liczba osób, którym przyznano pe³n¹ lub czêœciow¹ rentê inwalidzk¹ wy-
nosi 475 236; dzieci i m³odzie¿ przebywaj¹ca w specjalnych instytucjach opieki
(76 040); dzieci i m³odzie¿ niepe³nosprawna intelektualnie i fizycznie w instytu-
cjach opieki spo³ecznej (11 486); dzieci i m³odzie¿ oczekuj¹ca na przyjêcie do tych
instytucji (1 008). Stanowi to 563 770 osób niepe³nosprawnych w Czechos³owacji
(5,44% ca³ej populacji kraju) (Titzl 2001: 173).

Na pocz¹tku lat 90. ubieg³ego wieku zasz³y wyraŸne zmiany legislacyjne kon-
struuj¹ce nowe podejœcie do osób z niepe³nosprawnoœci¹ (Franiok 2012: 16).
W 1990 roku zosta³o za³o¿one Stowarzyszenie Osób Niepe³nosprawnych jako
nastêpca Stowarzyszenia Inwalidów. Powsta³o ono g³ównie z inicjatywy Stowa-
rzyszenia Osób Niewidomych i Niedowidz¹cych, Stowarzyszenia Chorób Cywi-
lizacyjnych, Stowarzyszenia Osób G³uchych oraz Stowarzyszenia Osób z Nie-
pe³nosprawnoœci¹ Fizyczn¹. Stowarzyszenie zapewnia profesjonalne i bezp³atne
doradztwo spo³eczno-prawne, które zapewnia wsparcie wszystkim potrzebuj¹-
cym osobom, niezale¿nie od wieku, rodzaju i zakresu niepe³nosprawnoœci.
W 1993 roku powstaje Komitet Rz¹dowy ds. Osób Niepe³nosprawnych (Vládni
výbor pro zdravotnì posti�ené obèany), który od samego pocz¹tku w³¹cza siê w koordy-
nowanie inicjatyw na rzecz poprawy sytuacji spo³ecznej, prawnej i ekonomicznej
osób z niepe³nosprawnoœciami w Republice Czeskiej. Komitet Rz¹dowy przyczy-
ni³ siê do powstania w 1993 roku pierwszego Krajowego Planu Pomocy Osobom
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w Stanach Zjednoczonych, III Rzeszy, w krajach skandynawskich, Kanadzie, by³ym ZSRR, Czecho-
s³owacji. Szerzej pisze o tym: E. Zakrzew-ska-Manterys, Nieobecnoœæ osób niepe³nosprawnych intelektu-
alnie w dyskursach socjologii akademickiej [w:] Niepe³nosprawnoœæ w socjologii. Stan obecny i perspektywy
rozwoju, red. £. Koperski, Wydawnictwo Naukowe Wydzia³u Nauk Spo³ecznych UAM, Poznañ 2018.



Niepe³nosprawnym (Národní plán opatøení pro posti�ení negativních dùsledkù zdravot-
ního posti�ení). Kolejne lata pracy Komitetu Rz¹dowego przynios³y aktualizacjê
Krajowych Planów Pomocy (Kasprzak 2017: 169). W latach 90. Republika Czeska
zosta³a uzna-na za jeden krajów o najbardziej zaawansowanej koncepcji wsparcia
osób z niepe³nosprawnoœci¹ (Vann, Šiška 2006). Obecnie obowi¹zuj¹cym doku-
mentem zawieraj¹cym strategiê Republiki Czeskiej dotycz¹cej polityki wobec
osób z niepe³nosprawnoœci¹ jest Krajowy plan tworzenia równych szans dla osób
niepe³nosprawnych na lata 2015–20202 (Národní plán podpory rovných príle�itostí pro
osoby se zdravotním posti�ením na období 2015–2020). Dokument promuje i wspiera
integracjê osób z niepe³nosprawnoœci¹ w celu prawid³owego wype³niania posta-
nowieñ Konwencji o prawach Osób Niepe³nosprawnych (Be³za 2015; Michalska-
-Olek, Zaremba 2017; Kasprzak 2017, 2019). Twórcy krajowego planu podkreœlaj¹,
¿e prawa osób z niepe³nosprawnoœci¹ w odniesieniu do zatrudnienia na stanowi-
sku pracy nie s¹ respektowane w tym¿e zakresie. Autorzy czeskiego planu pod-
kreœlaj¹ koniecznoœæ poprawy infrastruktury budowlanej dla osób z niepe³no-
sprawnoœci¹, przede wszystkim w zakresie prawa budowlanego, a tak¿e ich
w³¹czenia do systemu szkolnictwa, w tym tak¿e szkolnictwa wy¿szego (Michalska-
-Olek, Zaremba 2017).

G³ównym celem niniejszego opracowania jest przedstawienie czeskiego sy-
stemu zabezpieczenia spo³ecznego wobec osób z niepe³nosprawnoœci¹. Treœæ
artyku³u obejmuje zarys polityki pañstwa czechos³owackiego wobec osób z nie-
pe³nosprawnoœci¹, prezentacjê sytuacji osób z niepe³nosprawnoœci¹ po rozpadzie
Czechos³owacji oraz istotê systemu zabezpieczenia spo³ecznego w Republice
Czeskiego po 1989 roku. Przedstawiono w nim uwarunkowania historyczne oraz
prawne, na jakich opiera siê system zabezpieczenia spo³ecznego w Republice
Czeskiej. Punktem wyjœcia do napisania tekstu by³a analiza czeskiej literatury
przedmiotu (Titzl 2001; Sinecka 2007, 2009; Šiška, Beadle-Brown 2011; Vann, Šiška
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2 Komitet Rz¹dowy ds. Osób Niepe³nosprawnych jest sta³ym organem koordynuj¹cym, inicjuj¹cym
i doradczym rz¹du Republiki Czeskiej w kwestii wsparcia osób z niepe³nosprawnoœci¹. Komitet zaj-
muje siê problemami, których nie mo¿e rozwi¹zaæ dane ministerstwo. Jego celem jest pomoc w two-
rzeniu równych szans dla osób z niepe³nosprawnoœci¹ we wszystkich obszarach funkcjonowania.
Niepe³nosprawni obywatele uczestnicz¹ w jego dzia³aniach za poœrednictwem swoich przedsta- wi-
cieli w Komitecie. Komitet Rz¹dowy wspó³pracowa³ w przygotowaniu: Krajowego planu dzia³añ
maj¹cych na celu zmniejszenie negatywnych skutków niepe³nosprawnoœci (1993), Krajowego planu
wyrównywania szans osób niepe³nosprawnych (1998), Krajowy plan wsparcia i integracji osób
niepe³nosprawnych na lata 2006–2009; Krajowy plan stworzenia równych szans dla osób niepe³no-
sprawnych na lata 2010–2014; Krajowy plan tworzenia równych szans dla osób niepe³nosprawnych
na lata 2015–2020. Szerzej pisze o tym: T. Kasprzak, Specyficzny rodzaj niepe³nosprawnoœci jako sytuacja
trudna w rodzinie. Osoby g³uchoniewidome i ich rodziny w Republice Czeskiej, „Roczniki Socjologii Rodzi-
ny”, t. 26–27, s. 167–180; Michalska-Olek A., Zaremba J. (2017), Status prawny osób z niepe³nosprawnoœci¹
w Polsce na podstawie obowi¹zuj¹cych regulacji prawnych z uwzglêdnieniem porównania strategii w tym zakre-
sie w Republice Austriackiej oraz Republice Czeskiej, „Niepe³nosprawnoœæ – zagadnienia, problemy, roz-
wa¿ania” nr 23, s. 7–28.



2006; Šiška 2006; Bruthansová, Jeøábková 2012; Arnoldová 2012), jak i polskiej
(Michalska-Olek, Zaremba 2017; Kasprzak 2017, 2019), w której po 1989 roku nie-
jednokrotnie podejmowano zagadnienie zabezpieczenia spo³ecznego osób z nie-
pe³nosprawnoœci¹.

Sytuacja osób z niepe³nosprawnoœci¹ w Republice Czeskiej

W czeskim ustawodawstwie nie istnieje spójna definicja niepe³nosprawnoœci
i/lub osoby z niepe³nosprawnoœci¹. W ustawie nr 435/2004 Dz.U., o zatrudnieniu
(Zákon è. 435/2004 Sb. Zákon o zamìstnanosti) osoby z niepe³nosprawnoœci¹ okre-
œlane s¹ jako „osoby o mniejszej zdolnoœci do podjêcia pracy”, nie zwracaj¹c uwagi
na ich stan zdrowia. W ustawie nr 100/1988 Dz.U., o zabezpieczeniu spo³ecznym
(Zákon è. 100/1988 Sb., o sociálním zabezpeèení) okreœlani byli jako „inwalidzi”, po
zmianie ustawy w 2006 roku jako „osoby z wadami zdrowotnymi”. W ustawie
nr 561/2004 Dz.U. w sprawie kszta³cenia przedszkolnego, œredniego, wy¿szego
i zawodowego (Zákon è. 561/2004 Sb., o pøedškolním, základním, støedním, vyšším
odborném a jiném vzdìlávání) okreœlani s¹ jako osoby „ze specjalnymi potrzeba-
mi edukacyjnymi”.

W po³owie lat 90. ubieg³ego wieku czeski system spo³eczny przeszed³ szereg
zmian, w wyniku których zaprzestano prowadzenia statystyk osób z niepe³no-
sprawnoœci¹. W 1994 roku czeski zak³ad ubezpieczeñ spo³ecznych (Èeská správa
sociálního zabezpeèení) zaprzesta³ publikowania „Rocznika Przyczyn Niepe³no-
sprawnoœci”, a od 1995 roku nie publikowa³ danych na temat rent inwalidzkich
w bardziej szczegó³owym podziale m.in. na przyczyny niepe³nosprawnoœci.
Zgodnie z uchwa³¹ nr 596 z dnia 18 czerwca 2003 roku (Usnesení è. 596 ze dne 18.
èervna 2003) rz¹d Republiki Czeskiej zobowi¹za³ siê do uzupe³nienia Krajowego
planu wyrównywania szans osób niepe³nosprawnych o punkt, w którym Czeski
Urz¹d Statystyczny zapewni koordynacjê statystyk dotycz¹cych osób z niepe³no-
sprawnoœci¹. Celem by³o stopniowe tworzenie spójnego systemu informacji sta-
tystycznych na potrzeby krajowych i miêdzynarodowych podmiotów zajmuj¹-
cych siê kwesti¹ niepe³nosprawnoœci. Aby zrealizowaæ te zadania, Czeski Urz¹d
Statystyczny ustanowi³ miêdzyresortow¹ grupê robocz¹ przedstawicieli Minister-
stwa Zdrowia, Ministerstwa Edukacji, M³odzie¿y i Sportu, Ministerstwa Pracy
i Spraw Socjalnych, Urzêdu Ochrony Danych Osobowych, a tak¿e przedstawicie-
li instytucji zajmuj¹cych siê sprawami osób z niepe³nosprawnoœci¹ (m.in. Komitet
Rz¹du ds. Osób Niepe³nosprawnych, Krajowa Rada Osób Niepe³nosprawnych).
Grupa robocza stopniowo gromadzi³a istniej¹ce ju¿ informacje dotycz¹ce osób
z niepe³nosprawnoœci¹, jednoczeœnie opracowuj¹c „Koncepcje statystyk dotycz¹-
cych niepe³nosprawnych obywateli”, stanowi¹c¹ stopniowe tworzenie spójnego
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systemu danych w tym obszarze. Grupa robocza przed³o¿y³a koncepcjê rz¹dowi
Republiki Czeskiej (zgodnie z terminem) pod koniec 2005 roku. 7 grudnia 2005
roku rz¹d Republiki Czeskiej zatwierdzi³ koncepcjê prowadzenia statystyk do-
tycz¹cych osób z niepe³nosprawnoœci¹.

Na podstawie tych¿e badañ oszacowano, ¿e liczba osób z niepe³nosprawnoœci¹
w Republice Czeskiej wynios³a 1 015 548, tj. 9,87% w skali ogó³u ludnoœci tego kra-
ju. Struktura wiekowa charakteryzowa³a siê wysokim odsetkiem niepe³nospraw-
nych kobiet powy¿ej 75. roku ¿ycia (Výbìrové šetøení zdravotné postiþených osob,
VŠPO 07). Ostatnie badanie sytuacji osób z niepe³nosprawnoœci¹ (Výbìrové šetøení
zdravotnì posti�ených osob 2013, VŠPO 13) zosta³o przeprowadzone w latach
2012–2014 w œcis³ej wspó³pracy z Czeskim Urzêdem Statystycznym oraz Instytu-
tem Informacji i Statystyki Zdrowia Republiki Czeskiej, a tak¿e przy wsparciu Mi-
nisterstwa Pracy i Spraw Socjalnych. G³ównym celem badania by³o stopniowe
i systematyczne tworzenie spójnego i wiarygodnego systemu informacji w obsza-
rze niepe³nosprawnoœci, który bêdzie s³u¿y³ rz¹dowi czeskiemu w procesach de-
cyzyjnych na rzecz osób z niepe³nosprawnoœci¹. Badania wskaza³y, ¿e ca³kowita
liczba osób z niepe³nosprawnoœci¹ wynosi 1 077 673 (stanowi¹c 10,2% populacji
tego kraju). Pod wzglêdem p³ci wy¿szy odsetek stanowi¹ niepe³nosprawne kobie-
ty (52,4%), ani¿eli mê¿czyŸni (47,6%). 74% osób z niepe³nosprawnoœci¹ posiada
wykszta³cenie podstawowe lub œrednie, oko³o 6% osób nie ukoñczy³o szko³y pod-
stawowej, a ponad 8% posiada wykszta³cenie wy¿sze.

Zabezpieczenie spo³eczne osób z niepe³nosprawnoœciami –
zagadnienia teoretyczne

Podstawowym zadaniem systemu zabezpieczenia spo³ecznego jest ochrona
cz³onków spo³eczeñstwa przed brakiem zaspokojenia podstawowych potrzeb.
Ryzyko pojawienia siê niepe³nosprawnoœci jest jednym z obszarów dzia³ania za-
bezpieczenia spo³ecznego (Jankowiak 2012: 89). Termin „zabezpieczenie spo³ecz-
ne” zosta³ po raz pierwszy u¿yty przez genera³a Simona Bolivara y Ponte na okre-
œlenie reform przeprowadzonych w Meksyku w pierwszej po³owie XIX wieku
(Kahoun i in. 2009: 25). Nastêpnie termin ten zosta³ u¿yty w Zwi¹zku Radzieckim
w Dekrecie Komisarzy Ludowych RSRR z paŸdziernika 1919 roku o zabezpiecze-
niu spo³ecznym pracuj¹cych. W³aœciwa koncepcja zabezpieczenia spo³ecznego
powsta³a w wyniku doœwiadczeñ wielkiego kryzysu gospodarczego lat 30.
ubieg³ego wieku i II wojny œwiatowej. Opracowano j¹ pod wp³ywem postulatu
„wolnoœci od niedostatku” zawartej w Karcie Atlantyckiej z 1941 roku oraz w ra-
porcie komisji Williama H. Beveridge’a „Social Insurance and Allied Services”,
opublikowany w 1942 roku (Koczur 2012; Zieliñski 1994; Grzywna i in. 2017). Do
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rozpowszechnienia idei zabezpieczenia spo³ecznego znacz¹co przyczyni³a siê
Organizacja Narodów Zjednoczonych, a prawo do zabezpieczenia spo³ecznego
zosta³o sformu³owane w Powszechnej Deklaracji Praw Cz³owieka z 1948 roku,
a nastêpnie w Pakcie Praw Ekonomicznych, Spo³ecznych i Kulturalnych z 1996 roku
(Grzywna i in. 2017). Na rozwój zabezpieczenia spo³ecznego znacz¹cy wp³yw
mia³a teoria pañstwa opiekuñczego, znana pod angielsk¹ nazw¹ „welfare state”
(Kahoun i in. 2009: 25).

Zabezpieczenie spo³eczne jest owocem polityki spo³ecznej pañstwa, któr¹
mo¿emy zdefiniowaæ jako systematyczny i celowy wysi³ek utrzymania i funkcjo-
nowania systemu spo³ecznego (Kahoun i in. 2017:25). W szerokim rozumieniu na
zabezpieczenie spo³eczne sk³adaj¹ siê dzia³ania publiczne, które maj¹ chroniæ
cz³onków spo³eczeñstwa przed niezaspokojeniem wa¿nych potrzeb, w tym
przed utrat¹ dochodów (Piotrowski 2010; Jankowiak 2012). Wojciech Muszalski
(2006: 93) podkreœla, ¿e „zabezpieczenie spo³eczne jest ide¹, zgodnie z któr¹ ogó³
spo³eczeñstwa poprzez swoj¹ organizacjê, to jest pañstwo, jest zobowi¹zany do
zapewnienia warunków bytu wszystkim, którzy nie ze swej winy nie mog¹ go so-
bie zapewniæ przez w³asn¹ pracê”.

System zabezpieczenia spo³ecznego osób z niepe³nosprawnoœci¹
w Republice Czeskiej

W Republice Czeskiej subiektywne prawo do zabezpieczenia spo³ecznego zo-
sta³o zadeklarowane w Karcie podstawowych praw i wolnoœci (Listina základních
práv a svobod) og³oszonej rezolucj¹ Czeskiej Rady Narodowej nr 2/1993 Dz.U., sta-
nowi¹c czêœæ czeskiego porz¹dku konstytucyjnego. Szczególne znaczenie dla za-
bezpieczenia spo³ecznego ma rozdzia³ czwarty „Prawa gospodarcze, spo³eczne
i kulturalne”, w którym czytamy, ¿e „obywatel ma prawo do odpowiedniego za-
bezpieczenia materialnego w wyniku staroœci, niezdolnoœci do pracy czy utraty
¿ywiciela rodziny”. Warunki na jakich obywatel mo¿e korzystaæ z konstytucyjne-
go prawa do zabezpieczenia spo³ecznego oraz formy, w jakich zapewnia mu siê
zabezpieczenie spo³eczne, reguluj¹ przepisy wykonawcze. Przepisy okreœlaj¹ce
formy zabezpieczenia spo³ecznego zazwyczaj przewiduj¹: zakres zabezpiecze-
nia, czas trwania, poziom zabezpieczenia (wysokoœæ œwiadczeñ), metodê finanso-
wania. Szczegó³owe warunki zwi¹zane z wdra¿aniem ustaw (w zakresie zabez-
pieczenia spo³ecznego), a tak¿e proces waloryzacji œwiadczeñ w zale¿noœci od
wzrostu cen i/lub p³ac powierzone s¹ rz¹dowi czeskiemu. Zapewnienie zabezpie-
czenia spo³ecznego powierzone jest odpowiednim organom administracji pañ-
stwowej – zwykle Ministerstwu Pracy i Spraw Socjalnych (Tröster 2013). Minister-
stwo Pracy i Spraw Socjalnych zarz¹dza i kontroluje funkcjonowanie administra-
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cji pañstwowej w zakresie zabezpieczenia spo³ecznego: zarz¹dza Czesk¹ admini-
stracj¹ zabezpieczenia spo³ecznego (Èeská správa sociálního zabezpeèení, ÈSSZ),
zapewnia realizacjê zadañ wynikaj¹cych z umów miêdzynarodowych w spra-
wach spo³ecznych (Arnoldová 2012)

Zabezpieczenie spo³ecznie w Republice Czeskiej – podobnie, jak w wiêkszoœci
pañstw Europy Œrodkowo-Wschodniej w okresie transformacji – znajdowa³o siê
w trudnej sytuacji. Upadek socjalizmu i wyeliminowanie gospodarki centralnie
zarz¹dzanej oraz zapocz¹tkowanie przejœcia do demokracji i gospodarki rynko-
wej, skutkowa³o pojawieniem siê wielu nowych problemów spo³ecznych. Po-
przedni system polityczny deklarowa³ wysoki poziom zabezpieczenia spo³eczne-
go, którego ostatecznie nie by³ w stanie zapewniæ. Polityka ta doprowadzi³a do
biernoœci spo³ecznej, odzwierciedlonej w wysokich oczekiwaniach dotycz¹cych
pomocy i wsparcia spo³ecznego. Pocz¹wszy od lat 50. system zabezpieczenia
spo³ecznego budowany by³ jako system pañstwowy, bezpoœrednio op³acany
z bud¿etu pañstwa. System ten cechowa³ siê statycznym charakterem, który nie
pozwala³ odpowiednio reagowaæ na zmiany p³ac i cen, a tak¿e uzyskiwaæ nie-
zbêdnych zasobów finansowych. Typowa dla takiego systemu „opieki”, z domi-
nuj¹c¹ rol¹ pañstwa jako „dobroczyñcy”, jest rezydualna koncepcja pomocy
spo³ecznej (Tröster 2013), która podejmuje ró¿norakie dzia³ania tylko w sytuacji
wystêpowania deficytów w funkcjonowaniu innych instytucji (Kazimierczak,
£uczyñska 1998: 70). Obszar zabezpieczenia spo³ecznego jest bardzo obszerny
i obejmuje wiele z³o¿onych podsystemów, które w ramach czeskiej reformy syste-
mu pomocy spo³ecznej (m.in. pañstwowe wsparcie spo³eczne, ubezpieczenie
emerytalne) zosta³y przekszta³cone w ostatnich latach.

Nied³ugo po zmianach politycznych w listopadzie 1989 roku – jeszcze w by³ej
Czechos³owacji – rozpoczê³a siê reforma gospodarcza, jednoczeœnie powa¿na i fun-
damentalna reforma rz¹dów prawa. Nowa koncepcja zabezpieczenia spo³ecznego
(stopniowo wprowadzana po 1989 roku) stanowi przejœcie od pañstwowego pater-
nalizmu do uczestnictwa i odpowiedzialnoœci obywateli za ich sytuacjê spo³eczn¹.
Opiera siê na zasadzie, ¿e obywatele musz¹ sami zaspokoiæ jak najszerszy zakres
swoich potrzeb na spo³ecznie akceptowalnym poziomie. Pañstwo powinno inter-
weniowaæ tylko wtedy, gdy osoba z obiektywnych lub subiektywnych przyczyn
nie jest w stanie tego zrobiæ (Tröster 2013).

System, który zosta³ ustanowiony na pocz¹tku lat 90. ubieg³ego wieku w od-
niesieniu do osób z niepe³nosprawnoœci¹, by³ w du¿ej mierze regulowany ustaw¹
nr 100/1988 w sprawie zabezpieczenia spo³ecznego (Zákon è. 100/1988 Sb., o sociálním
zabezpèení). W myœl ustawy „pañstwo zapewnia pomoc obywatelom, których
potrzeby ¿yciowe nie s¹ wystarczaj¹co zabezpieczone przez dochody z pracy,
emerytury, zasi³ki chorobowe lub inne dochody, a tak¿e dla obywateli, którzy
tego potrzebuj¹, ze wzglêdu na ich zdrowie czy wiek lub którzy nie mog¹ prze-
zwyciê¿yæ trudnych sytuacji lub niekorzystnych sytuacji” (ustanovení § 73 odst. 1
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Zákon è. 100/1988 S., o sociálním zabezpeèení). Chocia¿ ustawodawstwo rozró¿-
nia³o dwa rodzaje niepe³nosprawnoœci: pe³n¹ oraz czêœciow¹, to kryteria defini-
cyjne niepe³nosprawnoœci by³y zupe³nie inne. Zgodnie z §29 ust. 2 ustawy
nr 100/1988 Dz.U. (obecnie nieaktualna), obywatel zosta³ uznany za „w pe³ni” nie-
pe³nosprawnego, je¿eli z powodu d³ugotrwa³ego, niekorzystnego stanu zdrowia:
– nie by³ w stanie kontynuowaæ pracy (by³ to rodzaj „ogólnej” niepe³nosprawnoœci);
– wykonywanie pracy powa¿nie wp³ynê³oby na jego stan zdrowia;
– jest w stanie wykonywaæ pracê, ale jest ona ca³kowicie nieproporcjonalna do

jego wczeœniejszych umiejêtnoœci i/lub wykszta³cenia;
– mo¿e wykonywaæ zawód tylko w wyj¹tkowych okolicznoœciach. Osoba z nie-

pe³nosprawnoœci¹ mog³aby pracowaæ, ale w ca³kowicie nadzwyczajnych warun-
kach. Jednak¿e ¿adne regulacje prawne nie okreœla³y terminu „nadzwyczajne
warunki”.
Zgodnie z §37 ust. 2 i 3 ustawy nr 100/1988 Dz.U. wyró¿niono dwa rodzaje czê-

œciowej niepe³nosprawnoœci:
– „ogólna czêœciowa niepe³nosprawnoœæ”, w przypadku której oceniano d³ugo-

trwa³y niekorzystny stan zdrowia i jego wp³yw na zdolnoœæ do wykonywania
zawodu;

– „czêœciowa niepe³nosprawnoœæ fizyczna”, w przypadku której niepe³nosprawnoœæ
objawia siê chorob¹ lub wad¹, która znacznie utrudnia ogólne warunki ¿ycia3.
Wspó³czeœnie zatrudnienie osób z niepe³nosprawnoœci¹ reguluje ustawa nr 435

Dz.U., o zatrudnieniu (Zákon è. 435/2004 Sb. Zákon o zamìstnaností). Pracodawcy
otrzymuj¹ dotacjê na tworzenie i prowadzenie chronionych warsztatów i miejsc
pracy dla osób z niepe³nosprawnoœci¹, pod warunkiem, ¿e zostan¹ one utworzo-
ne w porozumieniu z odpowiednim regionalnym oddzia³em Urzêdu Pracy Repu-
bliki Czeskiej. Pracodawcy zapewniaj¹ tak¿e rehabilitacjê zawodow¹, aby umo¿li-
wiæ osobom z niepe³nosprawnoœci¹ wykonywanie dotychczasowego zawodu.
W interesie osób z niepe³nosprawnoœci¹ pracodawcy s¹ zobowi¹zani do og³osze-
nia wolnych miejsc pracy w regionalnym oddziale Urzêdu Pracy. Pracodawca za-
trudniaj¹cy wiêcej ni¿ 25 osób zobowi¹zany jest do zatrudnienia co najmniej 5%
osób z niepe³nosprawnoœci¹ (Sinecka 2007; Tröster 2013).

Pañstwo czeskie chcia³o stworzyæ publiczny system zabezpieczenia spo³ecz-
nego, który zapewni³by obowi¹zkowe ubezpieczenie zdrowotne, chorobowe
i emerytalne oraz pañstwowe wsparcie spo³eczne. Sama reforma systemu pomo-
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cy spo³ecznej przesz³a wiele faz przygotowawczych i przekszta³ceñ. Zg³oszono
wiele propozycji zorganizowania i finansowania systemu pomocy spo³ecznej
(Prùša 2003: 51). Poni¿ej przedstawiono g³ówne przepisy reguluj¹ce systemy za-
bezpieczenia spo³ecznego w Republice Czeskiej:
A. Przepisy dotycz¹ce ubezpieczenia zdrowotnego:

– Ustawa nr 372/2011 Dz.U. o us³ugach zdrowotnych i ich warunkach (prze-
pis z póŸn. zm.) (Zákon è. 372/2011 Sb., o zdravotních slu� bách a podmín-
kách jejich poskytování),

– Ustawa nr 48/1997 Dz.U. o publicznym ubezpieczeniu zdrowotnym (Zákon
è. 48/1997 Sb., o veøejném zdravotním pojištìní),

– Ustawa nr 592/1992 Dz.U. w sprawie ogólnych sk³adek na ubezpieczenie
zdrowotne (Zákon è. 592/1992 Sb., o pojistném na všeobecné zdravotní
pojištìní),

– Ustawa nr 551/1991 Dz.U. w sprawie powszechnego ubezpieczenia zdro-
wotnego (Zákon è. 551/1991 Sb., o Všeobecné zdravotní pojiš� ovnì ÈR).

B. Przepisy dotycz¹ce ubezpieczenia chorobowego:
– Ustawa nr 187/2008 Dz.U. w sprawie ubezpieczenia zdrowotnego (Zákon

è. 187/2006 Sb., o nemocenském pojištìní),
– Ustawa nr 589/1992 Dz.U. o zabezpieczeniu spo³ecznym i pañstwowej poli-

tyce zatrudnienia (Zákon è. 589/1992 Sb., o pojistném na sociální zabez-
peèení a pøíspìvku na státní politiku zamìstnanosti)

C. Przepisy dotycz¹ce ubezpieczenia emerytalnego:
– Ustawa nr 155/1995 Dz.U. w sprawie ubezpieczenia emerytalnego (Zákon

è. 155 /1995 Sb., o dùchodovém pojištìní),
– Ustawa nr 42/1994 Dz.U. w sprawie dodatkowego ubezpieczenia emerytal-

nego z wk³adem pañstwa (Zákon è. 42/1994 Sb., o penzijním pøipojištìní se
státním pøíspìvkem)

– Ustawa nr 582/1991 Dz.U. o organizacji i wdra¿aniu zabezpieczenia spo³ecz-
nego (Zákon è. 582/1991 Sb., o organizaci a provádìní sociálního zabezpeèení).

Wa¿nym krokiem by³o powstanie ustawy nr 108/2006 w sprawie us³ug socjal-
nych (Zákon è. 108/2006 Sb., o sociálních slu� bách). Wraz z ni¹ zatwierdzono inne
przepisy w zakresie pomocy spo³ecznej, m.in:
– Ustawa nr 110/2006 o minimum egzystencji i utrzymania (Zákon è. 110/2006 Sb.,

o � ivotním a existenèním minimu) ustanawiaj¹ca kwotê minimum socjalnego
w wysokoœci 3410 CZK miesiêcznie, natomiast minimalna kwota egzystencji
wynosi 2 220 CZK;

– Ustawa nr 111/2006 o pomocy w zaspokojeniu potrzeb materialnych (Zákon
è. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi) reguluj¹ca udzielanie pomocy
maj¹cej na celu zapewnienie podstawowych warunków ¿ycia osobom, które
znajduj¹ siê w potrzebie.
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Osobom z niepe³nosprawnoœci¹ zapewnia siê ci¹g³e zabezpieczenie spo³eczne
poprzez œwiadczenia systemu us³ug socjalnych. Zasi³ek opiekuñczy (Pøíspìvek na
péèi) jest powtarzalnym œwiadczeniem pieniê¿nym œwiadczonym na podstawie
ustawy nr 108/2006 Dz.U., o us³ugach spo³ecznych i jest przeznaczony dla osób,
które ze wzglêdu na ich d³ugotrwa³y niekorzystny stan zdrowia potrzebuj¹ po-
mocy drugiej osoby w zaspokojeniu podstawowych potrzeb ¿yciowych, okreœlo-
nym przez stopieñ zale¿noœci. Dodatki te s¹ wykorzystywane do op³acenia pomo-
cy, któr¹ mog¹ zapewniæ: osoba bliska (reguluje to kodeks cywilny), asystent
opieki spo³ecznej, dostawcy us³ug spo³ecznych (m.in. zak³ady opieki zdrowot-
nej). Podczas oceny stopnia zale¿noœci brane s¹ nastêpuj¹ce aspekty: mobilnoœæ,
orientacja przestrzenna, porozumiewanie siê z otoczeniem, zaspokajanie potrzeb
fizjologicznych, higiena cia³a, zajmowanie siê gospodarstwem domowym (nie
jest oceniane u osób poni¿ej 18 roku ¿ycia). Dalsze warunki okreœla dekret Mini-
sterstwa Pracy i Spraw Socjalnych nr 505/2006 Dz.U.
1. Wysokoœæ zasi³ku opiekuñczego dla osób poni¿ej 18 roku ¿ycia:

– stopieñ I (lekka zale¿noœæ): 3000 CZK;
– stopieñ II (umiarkowana zale¿noœæ): 6000 CZK;
– stopieñ III (ciê¿ka zale¿noœæ): 9000 CZK;
– stopieñ IV (ca³kowita zale¿noœæ): 12000 CZK.

2. Wysokoœæ zasi³ku opiekuñczego dla osób powy¿ej 18 roku ¿ycia:
– stopieñ I (lekka zale¿noœæ): 800 CZK;
– stopieñ II (umiarkowana zale¿noœæ): 4000 CZK;
– stopieñ III (ciê¿ka zale¿noœæ): 8000 CZK;
– stopieñ IV (ca³kowita zale¿noœæ): 12000 CZK.
Kolejn¹ zmian¹ w obszarze zabezpieczenia spo³ecznego by³o przyjêcie usta-

wy nr 329/2011 Dz. U., o œwiadczeniach dla osób z niepe³nosprawnoœci¹ (Zákon
è. 329/2011 Sb.,o poskytování dávek osobám se zdravotním posti� ením). Ustawa
wesz³a w ¿ycie 1. stycznia 2012 roku uchylaj¹c ustawê nr 100/1988 o zabezpiecze-
niu spo³ecznym. Zgodnie z ustaw¹ powsta³a „Karta osoby z niepe³nosprawno-
œci¹” (Prùkaz osoby se zdravotním posti�ením) zastêpuj¹ca dotychczasow¹ kartê
œwiadczeñ socjalnych, które wa¿ne by³y do koñca 2015 roku. Od 1. stycznia 2014
roku Kartê osoby z niepe³nosprawnoœci¹ mo¿na uzyskaæ na podstawie z³o¿onego
wniosku w regionalnym oddziale Urzêdu Pracy w Republice Czeskiej4. Istniej¹
trzy rodzaje kart:
– Uprawnienie do karty oznaczonej symbolem „TP” posiada osoba z umiarko-

wanym uszkodzeniem sprawnoœci ruchowej lub zaburzeniem orientacji prze-
strzennej, w tym osoby z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. Umiarkowane
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uszkodzenie sprawnoœci ruchowej oznacza stan, w którym osoba samodzielnie
porusza siê we w³asnym mieszkaniu bêd¹c w d³ugotrwa³ym, niekorzystnym
stanie zdrowia. Umiarkowane zaburzenie orientacji przestrzennej oznacza
stan, w którym osoba swobodnie orientuje siê we w³asnym mieszkaniu, nato-
miast posiada obni¿on¹ zdolnoœæ orientacji w miejscach publicznych. Osoba
z niepe³nosprawnoœci¹ posiadaj¹ca kartê „TP” ma prawo do zarezerwowania
specjalnego miejsca w œrodkach transportu publicznego, a tak¿e prawo do
obs³ugi poza kolejnoœci¹;

– Uprawnienia do karty oznaczonej symbolem „ZTP” posiada osoba z powa¿-
nym uszkodzeniem sprawnoœci ruchowej lub orientacji przestrzennej, w tym
osoby z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. Powa¿ne uszkodzenie sprawno-
œci ruchowej oznacza stan, w którym osoba samodzielnie porusza siê we w³as-
nym mieszkaniu, natomiast posiada znaczn¹ trudnoœæ w poruszaniu siê na
krótkich dystansach. Powa¿ne zaburzenie orientacji przestrzennej oznacza
sytuacjê, w której osoba jest w stanie orientowaæ siê we w³asnym mieszkaniu,
natomiast posiada znaczne trudnoœci w orientacji poza mieszkaniem. Osoba
z niepe³nosprawnoœci¹ posiadaj¹ca kartê „ZTP” ma prawo do bezp³atnego
transportu publicznego, wybieraj¹c podró¿ poci¹giem, mo¿e liczyæ na 75% zni¿ki
za przejazd relacji krajowej oraz 75% zni¿ki na krajowe us³ugi autobusowe;

– Uprawnienia do karty oznaczonej symbolem „ZTP/P” posiada osoba z ciê¿k¹
nie-pe³nosprawnoœci¹ funkcjonaln¹ lub ca³kowitym zaburzeniem orientacji
przestrzennej, w tym osób z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. Ciê¿ka nie-
pe³nosprawnoœæ funkcjonalna oznacza stan, w którym osoba ze znacznymi
trudnoœciami porusza siê we w³asnym mieszkaniu lub nie jest w stanie poru-
szaæ siê samodzielnie (wykorzystuje do tego wózek inwalidzki). Za ca³kowite
zaburzenie orientacji przestrzennej uwa¿a siê sytuacjê, w której osoba nie jest
w stanie zorientowaæ siê w miejscach publicznych. Osoba z niepe³nosprawno-
œci¹ posiadaj¹ca kartê „ZTP/P” ma prawo do bezp³atnego transportu publicz-
nego wraz z przewodnikiem, a tak¿e z psem przewodnikiem w przypadku,
gdy osoba jest niewidoma.
Œwiadczenia przeznaczone s¹ dla osób z ciê¿kimi zaburzeniami uk³adu

miêœniowo-szkieletowego, osób ze znaczn¹ lub g³êbok¹ niepe³nosprawnoœci¹
intelektualn¹ oraz osób z uszkodzeniem s³uchu lub wzroku.

Podsumowanie

Reformê systemu zabezpieczenia spo³ecznego nale¿y podzieliæ na trzy etapy.
Pierwszy etap (lata 1989-1992) sk³ada³ siê z ustanowienia trzech wa¿nych ustaw:
ustawy nr 463/1991 Dz.U., o minimum egzystencji (Zákon è. 463/1991 Sb., o � ivot-
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ním minimum); ustawy nr 482/1991 Dz.u., w sprawie potrzeb spo³ecznych (Zákon
è. 482/1991 Sb., o sociální potøebnosti) oraz przyjêtej w 1992 roku ustawy nr 589/
1992 Dz.U., o zabezpieczeniu spo³ecznym i pañstwowej polityce zatrudnienia
(Zákon è. 589/1992 Sb., o pojistném na sociální pojištìní a na státní politiku
zamìstnanosti).

W drugim etapie reformy (lata 1993-1998) utworzono ogólny system ubezpie-
czeñ zdrowotnych, wprowadzono w ¿ycie nastêpuj¹ce przepisy: ustawa nr 155/
1995 Dz.U., o ubezpieczeniu emerytalnym (Zákon è. 155 /1995 Sb., o dùchodovém
pojištìní) oraz ustawa nr 117/1995 Dz.U., o pañstwowym wsparciu spo³ecznym
(Zákon è. 117/1995 Sb., o státní sociální podpoøe), a tak¿e wprowadzono jednolity
system œwiadczeñ emerytalnych.

Trzeci etap (lata 1998-2006) zwi¹zany jest z przygotowaniami do reformy sy-
stemu emerytalnego. Do wa¿nych ustaw przyjêtych na tym etapie nale¿¹: ustawa
nr 111/2006 Dz.U., o pomocy w zaspokojeniu potrzeb materialnych (Zákon
è. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi), nowelizacja ustawy o minimum egzy-
stencji (Zákon è. 110/2006 Sb., o � ivotním a existenèním minimu) oraz ustawa
nr 108/2006 Dz.U., w sprawie us³ug spo³ecznych (Zákon è. 108/2006 Sb., o sociál-
ních slu� bách) (Tomeš 2010; Tröster 2013).

Nale¿y wyraŸnie podkreœliæ, ¿e osoby z niepe³nosprawnoœci¹ w Republice
Czeskiej, wp³ywaj¹ na zachodz¹ce zmiany i tendencje rozwojowe w zakresie
polityki spo³ecznej, jak wszyscy inni obywatele (Kasprzak 2019: 237). Za bardzo
pozytywne nale¿y uznaæ posiadanie przez Republikê Czesk¹ dokumentu stano-
wi¹cego ogólnokrajow¹ strategiê dotycz¹c¹ polityki wobec osób z niepe³nospraw-
noœci¹, która jest g³ównym wyznacznikiem dla legislatora w zakresie celów,
zadañ oraz metod i œrodków w realizowaniu dzia³añ na rzecz osób z niepe³no-
sprawnoœci¹ (Michalska-Olek, Zaremba 2017). Istnieje dalsza, silna potrzeba sfor-
mu³owania nowego dokumentu, reguluj¹cego cele i zadania w zakresie polityki
wobec osób z niepe³nosprawnoœci¹ po 2020 roku (obecny Krajowy plan obo-
wi¹zuje do koñca 2020 roku). Czeski system zabezpieczenia spo³ecznego osób
z niepe³nosprawnoœci¹ jest ju¿ dobrze ugruntowany.
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