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Podsumowanie

Osiem rozwigzan dla Oséb z niepetnosprawnosciami
iich opiekunéw

Obraz Zycia osbb z niepetnosprawnosciq w Polsce w ostatnich latach nie
napawa optymizmem, ana pewno nie pozwala stwierdzi€¢, 7Ze nasze
pafstwo jest solidarne wobec grupy, ktéra ma prawo oczekiwac
solidarnosci jak mato ktéra. Kazdy ikazda znas powinien sobie
uswiadomié, ze nie chodzi przeciez wytgcznie osame osoby
z niepetnosprawnos$ciami oraz ich najblizszych, ale onas wszystkich.
Kazdemu przeciez moze zdarzyc sie nieszczescie.

Oto 8 rozwiqgzan, ktoérych realizacja polepszy radykalnie sytuacje OzN
w Polsce. Te rozwiqzania mogq i powinny by¢ wdrozone w naszym kraju
w ciqgu najblizszych lat.

PODNIESIENIE WSKAZNIKA ZATRUDNIENIA OZN
(ASYSTENT PRACODAWCY, ZNIESIENIE PULAPKI RENTOWEJ)

NalezZy wesprzec rehabilitacje i aktywizacje zawodowqg OzN, ktore chcq
imogg pracowaé. Wiele o0sb6b zniepetnosprawnosciami mogtoby
pracowaé irealizowaé sie zawodowo, gdyby stworzyc im ku temu
odpowiednie warunki. W Polsce zaledwie 28,8% OzN pracuje’. Srednia unijna
wynosi ok. 50%°. Aby to zmienié¢ nalezy zlikwidowaé tzw. "putapke rentowq",
czyli umozliwi¢ dorabianie osobom na rencie socjalnej i zmienic zasady
rozliczania przychoddw przez OzN. Obecnie po osiggnigciu przez nie
przychoddw przekraczajqcych 130% Sredniej krajowej, Swiadczenie rentowe
jest czasowo zawieszane. Réwnolegle nalezy zapewni¢ finansowanie dla
tworzenia  w jednostkach  samorzgdowych  stanowisk  asystentow
pracodawcy zapewniajgcych pomoc przedsiebiorcom w sprawnym

1 Wyniki Badania Aktywnosci Ekonomicznej LudnoSci, 2019 r,
https:/ [niepelnosprawni.gov.pl/index.php?c=page&id=80&print=1
> Osoby z niepetnosprawnosciomi w Europie: fakty i liczby, 2021 r,

https://ec.europa.eu/social/main.jsp?langld=pl&catid=1137
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przeprowadzeniu procesu zatrudnienia oséb z niepetnosprawnosciami oraz
wsparcie doradcze podczas trwania zatrudnienia.

NOWY SYSTEM ORZECZNICTWA DLA OS6B
Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA

Proponujemy kompleksowqg zmiane systemu orzecznictwa w Polsce.
Orzeczenie Indywidualnego Poziomu Wsparcia (OIPW) okresla¢ bedzie
zardbwno ustugi zdrowotne, jak i konieczne wsparcie opiekuficze i zawodowe
dla kazdej osoby zniepetnosprawnoscig. Do kazdego rodzaju
niepetnosprawnos$ci powinien zosta¢ przygotowany zamkniety katalog
koddw, ktére dadzq obraz osoby w danym momencie jej zycia (jej potrzeb,
umiejetnosci, sytuacji rodzinnej, materialnej itp.). Takie podejscie umozliwi
zniesienie sztucznego prawnego podziatu na dzieci idoroste OzN oraz
zdejmie obowiqzek czestych wizyt na komisjach orzekajqcych, a takze
powtarzania badan iwydawania kolejnych orzeczehn. Po przekroczeniu
okreSlonego wieku katalog bytby odpowiednio rozszerzony o pojawidajgce
sie potrzeby. Podobne systemy orzecznictwa dziatajg z powodzeniem
w wielu krajach Unii Europejskiej, na przyktad w oparciu o Miegdzynarodowq
Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF).

Konieczne jest zapewnienie sprawnego i szybkiego systemu procedowania
orzeczeh oraz rozpatrywania ewentualnych odwotan. Proces powinien
trwac kilka, a nie kilkadziesigt miesiecy, jak to sie czesto dzieje obecnie.

ODPOWIEDZIALNA DEINSTYTUCJONALIZACJA

Deinstytucjonalizacja opieki to wspieranie Iludzi w miejscu ich
zamieszkania. Duze osrodki powinny by¢ sukcesywnie zamykane. System
opieki nad OzN powinien opiera¢ sie docelowo na: mieszkalnictwie
wspomaganym ordz na wyspecjalizowanych domach catodobowego
pobytu. Myslgc odpowiedzialnie pamigtamy o dtugoletnich
pensjonariuszach DPS-Ow, a takZe o pracownikach tych instytuciji. Nalezy
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stworzy¢ mozliwos¢  przekwalifikowania  pracownikom  socjalnym
i zmodyfikowa¢ sposbdb ich ksztatcenia. Zdajemy sobie sprawe, iz zawsze
bedzie grupa oséb wymagajgca intensywnego catodobowego wsparcia,
ktére moZe by¢ zapewnione jedynie winstytucji. Proponujemy
stworzenie/rozbudowe sieci wsparcia lokalnego, ktére musi obejmowaé
zarbwno aspekt mieszkalnictwa wspieranego, jak iasystentdw oraz
konieczne wsparcie w zakresie opieki zdrowotnej. Dla realizacji tego celu
niezbedne jest partnerstwo z samorzgdami terytorialnymi, ktére powinny

by¢ dysponentami Srodkéw publicznych na te cele.

. DOSTEPNA, BEZPIECZNA, EFEKTYWNA EDUKACJA

Proponujemy organizacje wigczajgcego systemu ksztaicenia,
umozliwiajgcego integracje OzN na  wszystkich poziomach
i plaszczyznach edukacji. Ksztaicenie OzN powinno by¢ dostepne
rbwnolegle  w oSwiatowych placdéwkach specjalnych, placéwkach
integracyjnych, placéwkach  wysokospecjalistycznych i placéwkach
ogdélnodostepnych, a wybdr powinien by¢é dokonany zawsze z najwyzszg
starannosciq, Z zachowaniem zasad pedagogiki inkluzyjnej
i poszanowaniem woli rodzica. Wymaga to przygotowania systemowego,
poczqgwszy od ksztatcenia przysztych nauczycieli doskonalenia juZ
pracujgcych, zapewnienia dostepu do  odpowiednich  Srodkéw
dydaktycznych iinfrastruktury, atakze swobodnego dostgpu do poradni
psychologiczno-pedagogicznych. Istotnym jest, aby system ksztatcenia
tworzyt spdjng catos¢, od wczesnego wspomagania iedukacji
przedszkolnej, do oferty dla dorostych, atakZe aby zapewnit srodowisko
petnej integracji spotecznej oraz warunki przygotowujgce do samodzielnej

egzystencji w zyciu dorostym.

SPRAWIEDLIWE PRAWO DLA OPIEKUNOW

Konieczne jest doprowadzenie do wykonania orzeczenia Trybunatu
Konstytucyjnego z 2014 r., czego unikaty rzqdy PO-PSL oraz Zjednoczonej



Prawicy. Zgodnie zwyrokiem Trybunatu Konstytucyjnego zdnia 21
pazdziernika 2014 r., dzielenie opiekundw osbb z niepetnosprawnosciami na
opiekujgcych sie OzN, ktérych dysfunkcja zdrowotna powstata przed 18
rokiem zycia oraz tych, uktérych powstata po 18 roku zycia, jest
naruszeniem Konstytucji. Opieka nad OzN wymaga maksymalnego
zaangazowania bez wzgledu na moment powstania niepetnosprawnosci.
Uwazamy, ze Swiadczenie pielegnacyjne, na rzecz opieki nad OzN, nalezy sie
wszystkim opiekunom spetniajgcym warunki. Warto dodag¢, ze realizacja
tego wyroku TK nie wigzataby sie wcale z kosztami, ktére bytyby dla
budzetu nie do uniesienia - wyniostaby ok. 557 min zt rocznie®,

Opiekunowie OzN nie powinni tez automatycznie traci€ Swiadczenia
pielegnacyjnego, gdy podejmujg prace zarobkowq. Mozna tu rozwazyC
wprowadzenie progu dochodowego, ktoéry pozwolitby przynajmniej
niektérym opiekunom OzN tgczy¢€ prace zawodowq z otrzymywaniem tego

Swiadczenia.

OPIEKA INTERWENCYJNA DLA OZN W NAGLYCH PRZYPADKACH

Pandemia Covid-19 pokazata jak krucha potrafi byc nasza codziennosc.
W przypadku osdb z niepetnosprawnosciami jest jeszcze trudniej. Kiedy
z przyczyn zdrowotnych rodzic lub opiekun trafia do szpitala, czesto nie ma
go kto zastgpi¢. Doprowadza to do sytuacji realnego zagrozenia zdrowia,
a nawet zycia OzN. Proponujemy utworzenie ,zespotdw interwencyjnych”
przy oSrodkach pomocy spotecznej, ktdére mogtyby doraznie zajgé sie
osobqg z niepetnosprawnosciq. W sktad zespotu mogtyby wchodzi€ osoby
Swiadczqce ustugi opiekuficze, atam gdzie to mozliwe - takze asystenci
0sb6b z niepetnosprawnosciq lub opiekunowie medyczni. Przyktadem osdéb
wymagajqgcych tego rodzaju wsparcia sg osoby niesamodzielne
z zaburzeniami oraz nieptenosprawnosciami sprzezonymi, ktére nie mogg
zosta¢ same, gdy ich opiekun z powoddéw zdrowotnych nie moze sie nimi

zajqct.

* Szacunki wtasne na podstawie danych GUS (patrz zatgcznik).

7



7.

SWIADCZENIE PRZYWRACAJACE DLA OPIEKUNOW OZN

Rodziny OzN zastepujg wznacznym stopniu instytucje publiczne
w sprawowaniu  opieki nad  obywatelami  z niepetnosprawnoscia.
Opiekunowie ci, pobierajgcy Swiadczenie pielggnacyjne, w momencie
Smierci swojego podopiecznego, z dnia na dzien, oprocz osoby najblizszej,
tracq takZe czesto jedyne Srodki utrzymania. Trudno jest jednocze$nie
przezywac zZatobe i poszukiwac pracy. Dlatego proponujemy wprowadzenie
"Swiadczenia przywracajgcego”, ktére bedzie przyznawane okresowo jako
swego rodzaju Swiadczenie pomostowe pomiedzy okresem opieki nad
cztonkiem rodziny z niepetnosprawnosciq, a powrotem (lub wejsciem) na
rynek pracy. To jedno z rozwiqgzan, ktére nie wymagatoby wielkich naktadédw
(ok. 18,5 min zt rocznie®), a byto dla opiekunéw OzN bardzo wazne.

WZMOCNIENIE SYSTEMU WSPARCIA PRZEZ ASYSTENTOW OZN

Zdajemy sobie sprawe jak waznym elementem Zycia OzN jest
samodzielnosc i niezalezno$c zyciowa. Obecna definicja asystenta osoby
z niepetnosprawnosciq jest niewystarczajgca. Proponujemy zwigkszenie
zakresu wsparcia (miedzy innymi o wsparcie w czynnoéciach higienicznych
i transferach z tézka na wézek). Liczba godzin wsparcia asystenta powinna
byc §cisle potgczona znowym orzecznictwem oraz z potrzebami
i aktywnosciami OzN. Dla opiekundédw opieka nad OzN catqg dobe wigZze sie
bardzo czesto zogromnym wysitkiem fizycznym ipsychicznym. Zakres
opieki wytchnieniowej powinien takze byc skoordynowany znowym
orzecznictwem o indywidualnym poziomie wsparcia, finansowanym ze

Srodkéw publicznych w sposdb ciqgty i powigzanym z potrzebami OzN.

* Szacunki wtasne na podstawie danych GUS (patrz zatgeznik).
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Wstep

Osoby z niepetnosprawnosciqg sq przyktadem grupy, ktéra w trudnych
czasach wymaga szczegblnie dobrze zaplanowanej polityki pafstwa.
Tymczasem obraz zycia OzN w Polsce w ostatnich latach na pewno nie
pozwala stwierdzi€¢, ze nasze panstwo jest wobec nich solidarne. Bez
istotnych zmian w tym obszarze z kazdym rokiem bedzie gorzej. Wynika to
chociazby z faktu starzenia sig naszego spoteczenstwa.

Drogowskazem w jakim kierunku powinniSmy zmierza¢ powinno by¢ dla
Polski 20 zasad, na ktérych opiera sie Europejski filar praw socjalnych®. Te
zasady wskazujg jak organizowac relacje spoteczne, tak by wszyscy, takze
obywatele  z niepetnosprawnosciq, mieli  warunki do  rozwojuy,
funkcjonowania na w zyciu zawodowym, spotecznym i rodzinnym.

Temat poprawy jakosci zycia oséb z niepetnosprawnosciami oraz ich rodzin
i opiekundw jest niezwykle szeroki iSciSle potqczony z politykg spoteczng,
ochrong zdrowia ifinansami publicznymi. Nie sposdb ujg¢ wszystkich
waqtkéw irozpisa wszystkie problemy trapigce od lat Srodowisko OzN.
Mamy takze Swiadomos$€, ze zréznicowanie potrzeb i mozliwosci osbéb
z niepetnosprawnosciami jest ogromne. Inne bedq potrzeby rodziny
z dzieckiem z zespotem Downa, a inne rodziny, w ktorej jest dorosta osoba
z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. Niniejszy dokument nie jest
remedium na wszystkie problemy i wyzwania stojgce przed Srodowiskiem
Osb6b z Niepetnosprawnos$ciami. Pracy jest tak duzo, ze zapewne potrzebne
bedzie wiele lat, aby Polska zastuzyta na miano panstwa nowoczesnego,
solidarnego i przyjoznego wobec OzN. Majgc to wszystko na uwadze oraz
fakt, ze wcigz w wielu przypadkach SwiadomoS¢ spoteczna o osobach
z niepetnosprawnosciami jest niska, zdecydowaliSmy sie oprze caty nasz

°20 zasad Europejskiego filaru praw socjalnych, 2017 r.,
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/economy-works-people/jobs-gro
wth-and-investment/european-pillar-social-rights/european-pillar-social-rights-20-prin
ciples_pl



dokument o trzy, naszym zdaniem, fundamentalne stowa reprezentujqce to
w jaki sposdb patrzymy na przyszto$€. Te trzy stowa to:

o, s

prostota, solidarnos¢ i podmiotowosé

Wszystkie stowa tgczq sig ze sobq i, co stwierdzamy z zalem, sq doktadnym
przeciwiehstwem obecnego stanu rzeczy. Przepisy dotyczqce Srodowiska
osbéb z niepetnosprawnosciami sqg dzi§ skomplikowane. Rodzice chorych
dzieci zamiast szybko otrzymaé pomoc od panstwa, grzezng
w gmatwaninie instytuciji, regulacji i biurokracji. Wbrew naszej Konstytucji
poszczegdblne osoby 1z niepetnosprawnosciami nie mogqg czu€ sie
petnoprawnymi obywatelami, brak jest czesto solidarnosci i dostrzezenia
ich potrzeb. Wreszcie, poczucie wiasnej podmiotowosci, warto$€ ktéra
powinna by¢ udziatem nas wszystkich. Dzi§ osoby z niepetnosprawnosciami
bardzo czesto, co wskazuje takze raport zwykonania Konwencji ONZ
dotyczqgcej osdb z niepetnosprawnosciami, sq traktowane przedmiotowo
zamiast po partnersku i z szacunkiem.
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Czesc |
Diagnoza: Skomplikowany, Zle zorganizowany system
wsparcia

NiepetnosprawnoS¢ staje sie wspodtczednie jednq z wazniejszych kwesti
spotecznych. W Polsce jest 3,8 min osdb, ktoére posiada prawne orzeczenie
o niepetnosprawnosci (czyli 10% mieszkahncoéw Polski)®. Jednak szacuje sie,
ze wszystkich OzN moze byé nawet dwa razy wiecej’. Ponadto przez to, ze
zyjemy coraz dtuzej, liczba oséb potrzebujgca opieki bedzie sie stopniowo
zwiekszata.

Sytuacja OzN w Polsce jest zta. To grupa, w ktérej ponad co 4 osoba
zagrozona jest ubéstwem lub wykluczeniem spotecznym (27.1 % w 2020 r.),
czyli znacznie czesciej niz ogdt spoteczenstwa (ok. 16%)%. OzN mogq obecnie
liczyé gtbwnie na pomoc rodziny, awsparcie panstwa jest dalece
niewystarczajgce. Az 90% OzN wskazato, ze przede wszystkim pomaga im
najblizsza rodzina. Na pomoc spoteczng moze liczy¢ jedynie 8%°. Co wiecej,
z badania dla PFRON wynika, ze az 45 % OzN uwazq, ze oni i ich rodzina nie
mogq liczy¢é na wsparcie dziatajgecych w Polsce instytuciji lub organizacii®.
Takze wopinii Polakdw osoby z niepetnosprawnosciq iich rodziny

® Stan zdrowia ludnosci Polski w 2019 r, Gtéwny Urzqd Statystyczny, 2021 r,

https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/zdrowie/zdrowie/stan-zdrowia-ludnosci-polski-w
-2019-r-,6,7.ntml

" Tamze, wedtug metodologii Eurostatu (czyli oséb, ktére twierdzity, iz z powodu probleméw
zdrowotnych miaty ograniczonq zdolno$¢ wykonywania czynnoSci, jakie ludzie zwykle
wykonujq.)

® People with disability at higher risk of poverty or social exclusion, 2020 r,

https://ec.europa.eu/eurostat/web/products-eurostat-news/-/edn-20211203-1

o Komunikat z badanh Niepelnosprawni wsrod nas, 2017 r.,

https://cbos.pl/SPISKOM.POL/2017/K _169 _17.PDF

°  Badania potrzeb o0séb  niepetnosprawnych, raport  kohcowy, 2017 r,

https:/ [www.pfron.org.pl/fileadmin/Badania_i_analizy/Badanie _potrzeb_ON/Raport_kon
cowy_badanie_potrzeb _ON.pdf?utm_campaign=pfron&utm _source=df&utm_medium=
download



otrzymujq niewystarczajgce wsparcie ze strony panstwa - tego zdania byto
az 73% respondentow.”

Jesli chodzi oocene wsparcia dostgpnego dla OzN najgorzej zostata
oceniona sama jego wysoko$¢ (44% ocenia bardzo zle lub raczej zle),
a takze dopasowanie pomocy do konkretnych potrzeb OzN (42 % bardzo zle
lub raczej zle). Ponadto sam system osoby z niepetnosprawnoscig oceniajq
Zle (dobrze ocenia tylko 13% badanych) iuwazajg go za zbyt
zbiurokratyzowany (79%), pozbawiony koordynacji (73%) i miejsca, gdzie
bytaby dostepna petna informacija o nim (72%)".

System wsparcia o0sdb z niepetnosprawnosciaomi wymaga gtebokiej
przebudowy w wielu wymiarach. Obecnie jego konstrukcja oparta jest na
wielu instytucjach, przynalezgcych do rdéznych “siloséw” sektora
publicznego. Efektem jest wysoki poziom jego skomplikowania z punktu
widzenia uzytkownika - osoby z niepetnosprawnosciq, jego rodzica lub
opiekuna.

Obecnie podmioty = prowadzgce  dziatania na rzecz  osbb
z niepetnosprawnosciami czgsto dziatajg bez wymiany informaciji, wedtug
wtasnych, odrebnych procedur, nie tworzgc spdjnej catoSci - z punktu
widzenia odbiorcy icelu prowadzonych dziatan, jakg jest (a przynajmniej
powinna byé¢) osoba z niepetnosprawnosciq. Zeby wymieni¢ tylko czesé
znich - sq to Zaktad Ubezpieczeh Spotecznych, powiatowe zespoty do
spraw orzekania o niepetnosprawnosci, Pahstwowy Fundusz Rehabilitacji
Osbb Niepetnosprawnych, powiatowe centra pomocy rodzinie, osrodki
pomocy spotecznej, podmioty nalezgce do systemu ochrony zdrowiq,
szkoty integracyjne ispecjalne, przedsigbiorstwa $wiadczgce ustugi
z zakresu rehabilitacji, organizacje pozarzgdowe prowadzgce wsparcie na

k Komunikat z badah Niepelnosprawni wéroéd nas, 2017 r,

https://cbos.pl/SPISKOM.POL/2017/K _169 _17.PDF

2 Badania potrzeb  oséb niepetnosprawnych, raport koficowy, 2017 r,
https:/ [www.pfron.org.pl/fileadmin/Badania_i_analizy/Badanie _potrzeb_ON/Raport_kon
cowy_badanie_potrzeb _ON.pdf?utm_campaign=pfron&utm_source=df&utm_medium=

download
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rzecz osbb z niepetnosprawnosciami, warsztaty terapii zajeciowej, zaktady
pracy chronionej, podmioty ekonomii spotecznej (w tym np. zakiady
aktywnosci zawodowej) i wiele innych elementdéw systemul.

Trudnos&ci w korzystaniu z uprawnief przystugujgcym osobom
z niepetnosprawnosciami zaczynajq sie juz od momentu stwierdzenia
niepetnosprawnosci. W Polsce funkcjonuje obecnie réwnolegle kilka
systemow orzekania o niepetnosprawnosci, ktére nie majg wspodinej bazy
danych. Jest system orzekania do celéw pozarentowych (powiatowe
i wojewoddzkie zespoty do spraw orzekania o niepetnosprawnosci) oraz
systemy orzekania do celdéw rentowych, ktérych tez jest kilka: system
orzekania ZUS dla wigkszosci oséb pracujgcych, system orzekania KRUS dla
rolnikbw iich rodzin, atakze systemy dla kadr MON i MSWIA dla stuzb
mundurowych podlegajqcych pod te resorty. Jedna osoba moze by¢ ujeta
np. wjednym ztych systemdéw Ilub wdwbch réwnolegle, dlatego
zsumowanie zgromadzonych tam danych tez nie umozliwia nawet
poznania aktualnej liczby oséb z orzeczong niepetnosprawnoséciq. Czes¢
uprawnien wynika z kolei z diagnozy powstatej w ramach systemu ochrony
zdrowia. To, ze poszczegdblne systemy orzekania “nie widzg” siebie
nawzajem, powoduje, ze w kazdym z nich trzeba osobno stawi sig przed
osobami nadajgcymi stosowny status, ale takze to, ze z kazdego ztych
systemow korzysta sie oddzielnie, zarbwno na etapie orzekaniaq, jak i pozniej
- korzystania z uprawnien.

Warto tez podkresli€, ze dla budowania adekwatnych polityk publicznych
wobec jakiejkolwiek grupy nalezy mie¢ dostep do aktualnych danych jej
dotyczgcych. W Polsce jednak od lat nie jest znana faktyczna aktualna
liczba osbb z niepetnosprawnosciami, o strukturze tej grupy (wiek, pteg,
rodzaje niepetnosprawnosci) nie wspominajgc. W efekcie, tgczng liczbe
0s6b z niepetnosprawnosciami poznajemy zaledwie raz na 10 lat przy okazji
Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosci i Mieszkan, a przy tym wynika
ona tylko z deklaracji samych zainteresowanych.
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W  konsekwencji dokument rzqgdowy ,Strategia na rzecz Osbéb
z NiepetnosprawnosSciami 2021-2030" postuguje sie danymi
demograficznymi sprzed ponad 10 lat”. Dowiadujemy sie z niego, ze liczba
osbéb niepetnosprawnych ogdétem wynosita na koniec marca 2011 r. niemal
4,7 min (doktadnie 4 697,0 tys.). Nowsze dane Gtéwny Urzqd Statystyczny
zapowiedziat na okres wrzesieh - listopad 2022, dopiero po opracowaniu
informaciji pozyskanych w trakcie spisu przeprowadzonego w 2021 roku™.
Trudno na takiej podstawie formutowac€ cele Sredniookresowe, nie ma takze
szans na monitorowanie zmian w krétszych przedziatach czasowych wobec

catej populacji oséb z niepetnosprawnosciami.

Dobrym przyktadem takiego braku informacji sq zaburzenia ze spektrum
autyzmu. Chociaz od wielu lat lekarze specijalisci potrafig zdiagnozowaé
tego typu zaburzenia, to brak jest danych statystycznych o liczbie oséb
z autyzmem izespotem Aspergera w Polsce. Brakuje takze wiedzy o skali
i zrbznicowaniu potrzeb osdb w spektrum autyzmu - na co zwrdcono
uwage w raporcie NIK z2020r. ,Wsparcie osdb z autyzmem izespotem

Aspergera w przygotowaniu do samodzielnego funkcjonowania””.

® Uchwata nr 27 Rady Ministrow z dnia 16 lutego 2021 r. w sprawie przyjecia dokumentu na
rzecz Oséb z Niepetnosprawnosciami 2021-2030,
https://niepelnosprawni.gov.pl/download/SON-RCL-Monitor-Polski-1639387201.pdf

“ Ramowy harmonogram udostepniania informacji wynikowych z Narodowego Spisu
Ludnosci i Mieszkan 2021 (NsP 2021),
https://[stat.gov.pl/spisy-powszechne/nsp-2021/harmonogram-publikacji-wynikow-nsp-
2021/

" G.Walendzik, V. Nowak, Wsparcie oséb z autyzmem i zespotem Aspergera, 2021 r.,
https:/ /www.nik.gov.pl/plik/id,23545.pdf
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Czescll
OzN i ich opiekunowie - petnoprawnymi obywatelami

1. Nowy system orzecznictwa osdb z niepetnosprawnosciq

Naprawe systemu wsparcia OzN nalezy zaczg¢ od stworzenia spdjnego,
jednorodnego systemu orzecznictwa. Funkcjonujgca obecnie trzystopniowa
skala orzekania o niepetnosprawnosci, bazujgca tylko iwytgcznie na
przestankach medycznych, wyklucza i stygmatyzuje osoby, wobec ktérych
jest stosowana. Takze sama nazwa  “orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci” jest ograniczajgca i izolujgca. Nalezy jg zastgpi¢ nowqg
nazwq - proponowany termin to “orzeczenie indywidualnego poziomu
wsparcia (OIPW)”. Muszg byé wnim uwzglednione potrzeby osoby
orzekanej przy wykorzystaniu Miedzynarodowej klasyfikacji funkcjonowania,
niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF). ICF okreSla, w jakim stopniu przebyty
uraz ogranicza:

e mozliwos¢ dalszego wykonywania pracy zawodowej,

e mozliwosci kontaktu z innymi ludzmi,

e relacje z rodzing i najblizszymi,

e swobode w komunikowaniu sie,

e oraz mobilno$§¢ poszkodowanego.

Do kazdego rodzaju niepetnosprawnosci trzeba przygotowaé zamkniety
katalog kodéw, ktére dadzg obraz osoby w danym momencie jej zycia (jej
potrzeb, umiejetnosci, sytuacji rodzinnej, materialnej itp.). Takie podejscie
umozliwi zniesienie funkcjonujgcego obecnie prawnego podziatu na dzieci
i dorostych  z niepetnosprawno$ciami, co generuje dodatkowy chaos
w systemie. Po przekroczeniu okreSlonego wieku katalog bytby odpowiednio
rozszerzony o pojawiajgce sie potrzeby. Nie bedzie mowy o utracie
przywilejéw i stawianiu sie¢ na komisje co kilka lat, jeSli dana przypadto$¢
jasno okresla potrzeby i ograniczenia. Waznym aspektem nowego systemu

bedzie mozliwos¢ orzekania poza komisjg stacjonarng (zespot orzekajgcy
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bedzie mogt przyjechaé do osoby orzekanej) oraz to, ze osoby orzekajgce
bedqg specjalistami dopasowanymi do danej niepetnosprawnosci. Obecnie
najczesciej komisje orzekajgce sq stacjonarne oraz sktadajg sie ze
specjalistbw nie zawsze odpowiadajgcym niepetnosprawnosci osoby
orzekanej. Wspomniany wyzej katalog zmniejszy do minimum
nieporozumienia podczas orzekania oraz liczbe odwotan.

Efektem nowego systemu orzecznictwa bedzie zjednej strony
kompleksowa, indywidualna informacja o potrzebach danej osoby
z niepetnosprawnosciq, z drugiej natomiast - zestawienie potrzeb na rézne
rodzaje wsparcia na poziomie lokalnym, regionalnym ikrajowym, co
pozwoli elastycznie planowac dziatania iwydatki tak, aby jok najlepiej
odpowiadaty na realne potrzeby poszczegdlinych odbiorcéw pomocy.
Przyktadowo - witadze gminy planujgc liczbe miejsc w Srodowiskowych
Domach Samopomocy réznych typédw mogtyby bra¢ co roku pod uwage
liczbe osbéb zrdéznymi rodzajami niepetnosprawnosci ze wskazaniem do
objecia ich wsparciem Srodowiskowym, a nawet wysytaé poprzez system
poszczegdlnym osobom zaproszenia do skorzystania ztego rodzaju
pomocy. System orzekania o niepetnosprawnosci, ha podstawie ktdrego,
po zanonimizowaniu danych, mozna by je analizowaé, biorgc pod uwage
rézne zmienne, bytby istotnym narzedziem planowania kompleksowych
polityk na rzecz tej grupy na réznych szczeblach wiadzy.

Platforma ustug dla OzN

Niezbedne jest szybkie stworzenie systemu umozliwiajgcego cyfrowy
kontakt obywateli z panstwem na kazdym poziomie administraciji.
Obecnie funkcjonujgce elementy tego systemu w wielu przypadkach
wymuszajq osobiste stawiennictwo klientdw w urzedach. Dla wielu OzN
jest to bariera nie do pokonania. W petni cyfrowy ekosystem obstugujgcy
relacje na linii panstwo-obywatel, oferujgcy wsparcie dla osbéb
niedowidzqcych, niedostyszqcych, oparty o powszechnie dostepne
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sposoby potwierdzania tozsamosci jest wymogiem XXI wieku. Nalezy
poszerzy¢ obszar e-ustug zmysSlg o OzN. Obecnie niemal kazda forma
wsparcia oznacza konieczno§¢ aplikowania w oddzielnej procedurze,
dostarczenia  licznych  dokumentéw  (od  samego  orzeczenia
o niepetnosprawnoéci poczynajgc). System Obstugi Wsparcia®, ktory
polega na mozliwoSci sktadania wnioskdw o rézne rodzaje wsparcia
finansowanego ze Srodkdw PFRON przez internet, jest pewnego rodzaju
utatwieniem - nie ma potrzeby sktadania wnioskdw w formie papierowej,
jednak nie wyczerpuje on catosci oferty wsparcia dla OzN. E-ustugi dla OzN
powinny jednocze$nie zapewniC efektywnoS¢ przeptywu niezbednych
informaciji pomigdzy witasciwymi podmiotami oraz bezpieczenstwo danych
szczegblnie wrazliwych, z jakimi mamy do czynienia w przypadku diagnoz
OzN. Z tego powodu, z zastosowaniem wszelkich niezbednych zabezpieczen,
inne dane powinny by¢ udostepnione podmiotom publicznym, ustawowo
umocowanym do zapewniania wsparcia OzN, ainne (np. tylko
zanonimizowane  izagregowane dane  statystyczne) podmiotom
prywatnym, czy szerszej opinii publicznej (w tym takze np. dziennikarzom
tworzgcym materiaty o tej tematyce).

Modelem docelowym powinien by¢ system, ktdéry majgc dane
o potrzebach poszczegdlnych OzN od razu bedzie dostgpny dla lokalnych
instytucji publicznych i w celu wykorzystania w ramach Swiadczonych przez
nie ustug spotecznych (w tym takze tych dostarczanych bezposrednio przez
sektor pozarzqdowy). Platforma powinna dawaé mozliwo§é dostepu do
ustug np. psychologa wramach systemu ochrony zdrowia, doradcy
zawodowego w ramach instytucji rynku pracy, czy ustugi asystenta lub
dostawy positku w systemie pomocy spotecznej. W ten sposdb powinny
zosta¢ wskazywane takze wolne miejsca w przedszkolu Iub szkole
specjalnej bqdz integracyjnej. Wszelkie dane powinny znajdowal sig
w jednym miejscu iby¢é dostgpne online dla odbiorcéw ustug zjednej
i publicznych podmiotéw je $wiadczgcych zdrugiej strony. Takie

'® wiecej o Systemie Obstugi Wsparcia finansowanego ze §rodkdéw PFRON na jego portalu
informacyjnym: https://portal-sow.pfron.org.pl/opencms/export/sites/pfron-sow/sow/
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rozwigzanie bytoby duzym utatwieniem zaréwno dla OzN iich rodzin jak
i podmiotdéw Swiadczqgcych ustugi na ich rzecz.

Za zgodg OzN system powinien uwzgledniaé takze dane o miejscu
zamieszkania konkretnej osoby z niepetnosprawnosciq tak, aby pomoc
odbywata sie mozliwie jak najbardziej lokalnie. Pracownicy np. pomocy
spotecznej bedqg wiedzieli, ze na ich terenie znajduje sig osoba
z okreSlonymi potrzebami zanim jeszcze ta osoba zgtosi sie po pomoc,
bedqg wiec mogli zadziota€¢ proaktywnie, proponujgc wiasciwy rodzaj
wsparcia. W efekcie publiczne podmioty dziatajgce na rzecz OzN bedg
miaty takze mozliwo$S¢ zakontraktowania odpowiedniej, adekwatnej do
lokalnych potrzeb liczby ustug iflub zorganizowania tego wsparcia
w ramach wtasnych, wyspecjalizowanych jednostek. Dzi§ niestety nader
czesto samorzqdy nie majqg pojecia o skali zapotrzebowania na chociazby

specjalistyczne ustugi na ich terenie.

Oczywiscie nalezy sobie zdawa¢ sprawe, ze nie kazda osoba
z niepetnosprawnosciq, jak tez nie kazdy opiekun takiej osoby bedzie umiat
wykorzysta€ mozliwosci stwarzane przez taki system. Dlatego dla oséb
mniej zorientowanych, lub wrecz wykluczonych cyfrowo (np. cze$é oséb
starszych, czy os6b z niepetnosprawnosciq intelektualng) konieczne jest
wsparcie w formie off-line. Takze dla czeSci oséb sprawnie poruszajgcych
sie w e-rzeczywistoSci korzystne bedzie skorzystanie ztej formy pomocy.
Dlatego z kazdq osobqg otrzymujgcq orzeczenie powinien skontaktowac sie
pracownik socjalny, ktéry udzielitby pomocy w kontaktach zinstytucjami
i organizacjomi moggcymi przyczynic€ sig do poprawy sytuacji danej osoby.
Korzystanie zjego pomocy bedzie nieobowigzkowe, jednak powinno by¢
dostepne dla kazdej OzN, w szczegdlnosci tuz po orzeczeniu, ale takze
w pdzniejszym okresie. Role profesjonalnych “przewodnikdédw” po systemie
mogq tez petniC sprawnie poruszajgce sie w e-rzeczywistoSci osoby
z niepetnosprawnosciq. Bedzie to czynnikiem witqczajgcym te osoby w rynek
pracy, atakze szansg na skorzystanie z doSwiadczeh osdéb najbardziej

Swiadomych potrzeb tej grupy - ich samych.
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Efektem wzrostu samodzielnoSci w sigganiu po pomoc iwsparcie przez
same OzN bedzie takze wzrost ich podmiotowosci. Ich zdiagnozowane,
indywidualne potrzeby bedqg przektada¢ sie wprost na oferte wsparcia
i lokalng, a takze szerszq polityke spoteczng wobec tej grupy.

Sprawiedliwe prawo

Aby Srodowisku OzN zagwarantowaé poczucie bezpieczehstwa i komfortu,

konieczne jest uproszczenie i ujednolicenie obecnie obowiqgzujgcego prawa.

Opiekunowie dorostych osdb niepetnosprawnych od lat domagajg sie
wykonania wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 21 pazdziernika 2014 r.,
w ktérym Trybunat zakwestionowat przepis art. 17 ust. 1b ustawy
o Swiadczeniach rodzinnych uzalezniojgcy prawo do $wiadczenia
pielegnacyjnego od daty powstania niepetnosprawnosci osoby
wymagajqcej opieki”. Konieczne jest doprowadzenie do wykonania tego
wyroku, czego nie uczynity od oSmiu lat zardbwno rzqd koalicji Platformy
Obywatelskiej iPolskiego Stronnictwa Ludowego, jak ikolejne rzqdy
Zjednoczonej Prawicy. Opiekowanie sig OzN jest czynnosSciq bardzo
odpowiedzialng iwymagajgcq bez wzgledu na wiek OzN, w ktérym ta
czynnoS¢ sie zaczeta. Co za tym idzie, Swiadczenie pielegnacyjne dla
opiekundédw OzN powinno by¢& wyptacane wszystkim spetniajgcym warunki.
Warto dodag, ze realizacja tego wyroku TK nie wigzataby sie wcale z
kosztami, ktére bytyby dla budzetu nie do uniesienia - wyniostaby ok. 557

mIin zt rocznie.

" sygn. akt K 38/13.
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Podobnie rzecz sie ma np. w przypadku rodzin zastgpczych sprawujgcych
piecze nad dzieCmi z niepetnosprawnosciq - rodziny spokrewnione mogqg

korzysta¢ ze $wiadczenia pielegnacyjnego, niezawodowe' - juz nie.

Opiekunowie OzN nie powinni tez automatycznie, jak to jest obecnie, traci¢
Swiadczenia pielggnacyjnego, gdy podejmujq prace zarobkowq. Prowadzi
to do sytuacji gdzie np. samotnie wychowujgcy rodzic musi zabezpieczy¢
byt witasny iswojego dziecka za $rodki, ktére sq zdecydowanie
niewystarczajgce. Mozna tu rozwazy¢ wprowadzenie progu dochodowego,
ktéry pozwolitby przynajmniej niektdrym opiekunom OzN tqczyé prace
zawodowq z otrzymywaniem tego Swiadczenia. Istotne jest aby praca
opiekundéw odbywata sig bez uszczerbku dla jakosci opieki nad OzN.

Przyktady braku spdjnosci w przepisach mozna mnozy¢, wymagajg one
gruntownego przeglgdu iuspdjnienia, aby osoby w zblizonej (lub takiej
samej) sytuacii nie byty réznicowane w zakresie przystugujgcych uprawnien
z tytutu niepetnosprawnosci swojej lub osdéb najblizszych.

Zwiekszenie zatrudnienia OzN

Wskaznik zatrudnienia osdb z niepetnosprawnosciami w Polsce jest jednym
z najnizszych w Unii Europejskiej. Przez lata nie wykonano w tym obszarze
znaczgcego postepu. Wyniki Badania AktywnoSci Ekonomicznej LudnosSci
wskazujg, ze w2019 roku wspbtczynnik aktywnosci zawodowej osob
niepetnosprawnych w wieku produkcyjnym uplasowat sie na poziomie
28,8% (wzrost zaledwie o 2,9 pkt proc. w stosunku do roku 2015)". Ten stan
rzeczy wynika z kilku powoddw.

'® Rodziny zastepcze spokrewnione tworzq wstepni (najczesciej babcia lub dziadek) lub
petnoletnie rodzenstwo dziecka, rodziny niezawodowe - dalsi krewni (w tym np. rodzefstwo
rodzicéw) lub osoby niespokrewnione.

‘9 Wyniki Badania Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci, 2019 r,

https:/ /niepelnosprawni.gov.pl/index.php?c=page&id=80&print=1
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Pierwszym, ktérym nalezy sie zajq¢ jest tzw. putapka rentowa. Dzi§, jesli OzN
pobiera rentg socjalng w wysokoSci 1338,44 zt brutto. W w momencie
dodatkowego wynagrodzenie ( powyzej 70% przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia - na ten moment jest to kwota 4309,40 zt brutto) renta jest
odpowiednio zmniejszana, apo przekroczeniu 130% przecigtnego
wynagrodzenia zawieszana catkowicie. To sprawia, ze wiele o0séb
z niepetnosprawnosciami Swiadomie nie podejmuje wysitku zwigzanego
z pracq, gdyz boi sie utraty podstawowego Swiadczenia. Renta socjalna
powinna by¢ traktowana jako préba wyréwnania szans na rynku pracy i w
zyciu codziennym. Te pieniqdze itak sq niewystarczajgce, aby zaspokoié
duzo wyzsze potrzeby startowe OzN, azabieranie ich w momencie
dorobienia przez tg osobe wigcej niz 4309,49 zt brutto jest niesprawiedliwe.
Proponujemy podniesienie poziomu, do ktérego mozna bedzie zarabia¢ do
renty socjalnej bez zmniejszania Swiadczenia do wysokosci 130% Sredniej
krajowej, a dopiero od tego poziomu wprowadzi¢ zmniejszanie w systemie

,Ztotébwka za ztotéowke"®.

Takie rozwigzanie bedzie motywujgce do
podnoszenia swoich kompetencji przez OzN izlikwiduje strach przed

aktywnos$cig na rynku pracy.

Nalezy takze uproscic przepisy dotyczqce przystosowania miejsca pracy do
potrzeb OzN. Wielu pracodawcdw nie decyduje sie na zatrudnienie OzN
gdyz formalne wymagania wobec pracodawcy bywajg nieadekwatne do
indywidualnych potrzeb danej OzN oraz faktycznych mozliwosci samych
pracodawcdw. Postulujemy uelastycznienie przepisbw prawa pracy, jesli
chodzi o chociazby wymiar godzinowy pracy osoby
z niepetnosprawnosciq®. Przejécie na nowy system orzecznictwa pomoze
w tym procesie, gdyz bedziemy operowaé na indywidualnych potrzebach
i mozliwoSciach OzN, anie jaok to jest obecnie na jednym ztrzech stopni

(lekki, umiarkowany, znaczny). Takie dziatania powinny zmieni¢ podejscie

%% Obecnie jest to ztotowka za ztotéwke, lecz nie wiecej niz.
> Obecnie Pracownik z Niepetnosprawnosciq pracuje 7 godzin dziennie, nie moze

pracowaé ponad wymiar 35 godzin tygodniowo.

21



wielu pracodawcdow iz “kandydatédw problematycznych” przesungé osoby
z niepetnosprawnosciami do katalogu “kandydatéw z potencjatem”.

Obecnie obowigzuje w Polsce zasada minimalnego zatrudnienia osdb
z niepetnosprawnosciami w firmach powyzej 25 pracownikdéw i ten wskaznik
wynosi 6%. Brak wywigzywania sie ztego wspdtczynnika wiqze sig
z obowigzkiem uiszczania wptat na Pahstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych. Ta jednostronna “strategia” nie przynosi zamierzonych
rezultatédw. Pracodawcy wolg ptaci¢ na PFRON, niz zatrudniaé OzN. Powody
po stronie pracodawcdw, na ktére wskazuje Najwyzsza Izba Kontroli
w swojej niedawnej informacji o wynikach kontroli dotyczqcej aktywizaciji
zawodowej OzN*?, to m.n. negatywne nastawienie pracodawcéw do
zatrudnienia osdb niepetnosprawnych oraz towarzyszgce temu stereotypy
i uprzedzenia. Pracodawcy niechetnie zatrudniajg OzN, gdyz obawiajq sig
absencji chorobowej spowodowanej ich niepetnosprawnosciq. Problemem
sq takze zwiekszone koszty zatrudnienia ponoszone przez pracodawce
i obiegowe opinie oznacznie nizszej wydajnosci OzN, a niekiedy brak
samodzielnosci i koniecznoS¢ zapewnienia pomocy ze strony innych oséb,
w szczegdblnosci w przypadku os6b ze znacznym stopniem
niepetnosprawnosci. Dlatego oprécz karania wazne sq pozytywne formy
dopingowania pracodawcéw - odpowiednie formy szkolen, posrednictwa
pracy dla tej grupy. Warto rozwazy¢ takze mechanizm motywujgcy dla
pracodawcdw spetniajgcych kryteria minimalnego zatrudnienia OzN, ktory
mogtby mie¢ np. forme specjalnego odpisu podatkowego. Szczegdty
dotyczqce takich rozwiqzah powinny zosta¢ wypracowane w dialogu
z przedsigbiorcami, organizacjami wspierajgcymi i zrzeszajgcymi OzN oraz

ekspertami rynku pracy.

Instytucje panstwowe powinny by¢ przyktiadem dobrych praktyk dla
sektora prywatnego w zakresie zatrudnienia OzN. KorzySciq dla wszystkich

2 Aktywizacja zawodowa oséb niepetnosprawnych przez powiatowe urzedy pracy, 2021 r,,
https:/ /www.nik.gov.pl/plik/id,25417,vp,28178.pdf
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bedzie podniesienie wskaznikbw zatrudnienia OzN w samorzgdach,
ministerstwach i innych panstwowych instytucjach.

Poza zasadami zatrudniania na normalnym rynku pracy zmian wymaga
takze system przygotowania do rynku pracy - Warsztaty Terapii Zajeciowej
(WTZ) oraz system pracy chronionej czyli Zaktady Aktywnos§ci Zawodowej
(zAZ). sq to miejsca, do ktérych trafiajg OzN wymagajqcy szczegdlnie
intensywnego wsparcia wpracy np. osoby zniepethosprawnosciq
intelektualng, psychiczng czy autyzmem. Obecnie takich miejsc jest zbyt
mato, na dodatek nie spetniajg one swojej roli. Tylko 1.5% uczestnikdw
Warsztatow Terapii Zajeciowej znajduje zatrudnienie. Formy pracy w ZAZ sq
za$ kompletnie oderwane od potrzeb rynkowych. Spotkanie potencjatu ZAZ
z potrzebami rynku datoby impuls do zwigkszenia iloSci takich zaktaddw
przy zmniejszeniu kosztéw ich prowadzenia.

Rozwigzania prawne powinny tez uwzgledniac to, jak wielkim obcigzeniem
jest opieka nad OzN ibra¢ pod uwage trudnoSci jokie dosSwiadczajq
zpowrotem na rynek pracy opiekunowie pobierajgcy Swiadczenie
pielegnacyjne w momencie Smierci swojego podopiecznego. Z dnia na
dzief, oprocz osoby najblizszej, tracq takze czesto jedyne Srodki do zycia.
Trudno jest jednocze$nie przezywac zatobe iposzukiwa¢ pracy. Dlatego
postulujemy wprowadzenie "Swiadczenia przywracajgcego”, ktére bedzie
przyznawane automatycznie na 3 miesigce ibedzie wynosiC tyle ile
Swiadczenie pielegnacyjne. Opiekunowie OzN to grupa osdb ktéra przez
wiele lat poSwiecata swoje zycie osobiste, zawodowe na rzecz
zastgpowania instytucji panstwowych, nalezy odda¢ im prawo do przejscia

ponownego na rynek pracy uwzgledniajgc ich trudng sytuacije.

Dostepna, howoczesna, bezpieczna, efektywna edukacja

W roku szkolnym 2020/2021 41 tys. dzieci niepetnosprawnych uczeszczato do
placébwek wychowania przedszkolnego, wtym 6 tys. do przedszkoli
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specjalnych, ktérych jest w Polsce 318%°. W szkotach ksztatcito sig 1914 tys.
dzieci i mtodziezy ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi (SPE) i stanowili
oni 3.9 % ogélinej liczby uczniow™.

System uprawnief do ksztatcenia specjalnego nalezy maksymalnie
uproscic¢ tak, aby stat sie czytelny dla odbiorcow. Obecny system oparty
jest o rodzaj niepetnosprawnosci. Nie kazda osoba z autyzmem, zespotem
Aspergera czy z niepetnosprawnosciq sprzezonqg, wymaga 10- krotnego
naktadu Srodkédw w stosunku do ucznia bez orzeczenia. Wydaje sie by¢
zasadnym, by naktady finansowe odpowiadaty rzeczywistym potrzebom
kazdego ucznia, ktére w orzeczeniu okresli€ powinna publiczna poradnia
psychologiczno-pedagogiczna. W konsekwencji pomoc kierowana bedzie
znacznie efektywniej icelowo, bedzie takze odpowiadata na konkretne
potrzeby ucznia. Wsparcie wynikajgce zorzeczenia, powinno zostac
udzielone natychmiast, a nie jak czesto pokazuje praktyka - po uptywie pot

roku, kiedy wptywa druga transza dotacji.

Warto przyjg€é wspomniang juz wyzej zasadeg, by zamiast orzeczen
o ksztatceniu specjalnym, wydawaé orzeczenia o poziomie wsparcia (OPW)
takze dla tych osbéb, ktérym dotychczas ksztaicenie specjalne sie nie
nalezato. Wszystkie dzieci powinny mie¢ prawo do réwnego startu,
aistniejgce w systemie edukacji placowki powinny ten réwny start
maksymalnie wspierac.

Niezwykle  wazna  jest  profilaktyka, od  momentu  wykrycia
niepetnosprawnosci lub zagrozenia niepetnosprawnosciq. Obecnie
wczesnym wspomaganiem rozwoju obejmowane sq tylko dzieci
niepetnosprawne oraz ich rodziny od chwili stwierdzenia u dziecka
niepetnosprawnosci. Podstawq do objecia dziecka pomocq jest opinia
o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju wydana przez zespdt
orzekajqcy dziatajgcy w publicznej poradni psychologiczno-pedagogiczne;.

»®  Osoby niepetnosprawne w 2020 r, Gtéwny Urzad = Statystyczny,

https://stat.gov.pl/files/gfx/portalinformacyjny/pl/defaultaktualnosci/5475/33/2/1/osoby
_hiepelnosprawne _w_2020_r.pdf

* Tamze.
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Proponujemy faktyczne skoordynowanie dziatah miedzy resortami: zdrowia,
edukaciji i polityki spotecznej w ramach Wczesnego Wspomagania Rozwoju
Dziecka (WWRD), o takze poszerzenie wachlarza dzieci, mogqcych
korzystaé z zaje¢ takze o te, ktdre sg zagrozone niepetnosprawnosciq (np.
odzieci zopdznionym rozwojem mowy, zaburzeniami przetwarzania
stuchowego), zwiekszenie liczby godzin w ramach WWRD do 3 tygodniowo
(obecnie jest to max 2h).

Pozgdane bytoby réwniez stworzenie, na bazie dotychczas istniejgcych
zespotdw WWRD, wysokospecjalistycznych centréw wczesnego
wspomagania w kazdym miescie powyzej 10000 mieszkancdw, tak by
oferowana w nich pomoc byta tatwiej dostgpna jak najblizej miejsca
zamieszkania. Nalezy zadbag, by stworzono realng mozliwo$¢ zatrudniania
tam wykwalifikowanych specjalistéw (takze specjalistéw nie podlegajgcych
pod Karte Nauczyciela np. fizjoterapeutéw). Potrzebny jest realny nadzér
nad placéwkami prowadzgcymi zajecia wramach WWRD, np. przez
powiatowego koordynatora. Nalezy réwniez zadbaé o to, by zespdt WWRD
miat kontakt z placéwkq oswiatowq, do ktdrej uczeszcza dziecko iby
podejmowane dziatania bylty ujednolicone, dzieki czemu podniesie sig ich
efektywno$€. Tam, gdzie to mozliwe, zajecia z WWRD powinny odbywac¢ sie
na terenie placéwek.

Dyrektorzy placéwek prowadzgcych zajecia wramach Wczesnego
Wspomagania Rozwoju Dziecka zobligowani byliby do realizacji zaje€
wynikajgcych bezposrednio ztych opinii, nie za$§, jok czesto pokazuje
obecnie praktyka, przydziela¢ zajecia tym terapeutom, ktdérzy albo
potrzebujg dopetni€ etat, albo zapewni¢ nadgodziny.

Niezwykle wazne jest, by w placdéwce, do ktérej uczgszcza dziecko lub uczen
z niepetnosprawnosciq, opieka pielegniarska sprawowana byta przez
przynajmniej 7-8 godzin dziennie (mozna na to przeznaczyé czeéé
przystugujgcych dziecku érodkéw finansowych). Dzieki temu rodzice nie
bedqg musieli kilka razy dziennie przyjezdza¢ do szkoty, tylko po to, aby
podaé swojemu dziecku leki.
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Ministerstwo Edukacji i Nauki proponuje dzi§ edukacije witgczajgcg®, jednak
system oSwiaty nie zostat odpowiednio przygotowany do tej bardzo
potrzebnej zmiany.Jednym rozwigzan, ktére mogtyby zwiekszy¢
inkluzywnos§¢ systemu oSwiaty dla OzN bytaby rezygnacja ze sprawdzianéw
kofAczqcych szkote podstawowq dla ucznidéw z lekkg niepetnosprawnosciq
intelektualng iumozliwienie im automatycznie nauki w szkotach
ponadpodstawowych (nauczanie specjalne na poziomie zawodowym
miataby realizowaé przynajmniej jedna szkota w powiecie), ktére
odbywatoby sie w duzej mierze w trybie warsztatowym, a takze weryfikacja
zbyt obszernej podstawy programowej i mozliwoS¢€ modyfikacji jej do
realnych mozliwosci psychofizycznych ucznidéw posiadajgcych orzeczenie.

Za niezwykle wazne icenne dla osdb z niepethosprawnosciqg uwazamy
wsparcie ze strony pracownikédw poradni psychologiczno-pedagogicznych.
Wymiana doswiadczeh z nauczycielami i Scista wspdtpraca przyczyni sie do
petnego rozwoju dzieci. Postulujemy zachowanie tych placéwek
w funkcjonujgcej dzi§ formie, jesteSmy zdania, ze opinie iorzeczenia
wydawane przez poradnie sq dla nauczycieli zrodtem obiektywnej wiedzy
o dziecku, stanowig wytyczne do pracy ioceny. Bardzo wazne jest takze
rozwijanie sieci wspotpracy miedzy roznymi placdwkami, do ktorych
uczeszcza dziecko lub uczeh z niepetnosprawnosciq, tak, aby byty one
miejscem wymiany dobrych praktyk i rozwigzywania trudnosci, spotkania
takie mogtyby by¢ organizowane wtasnie przez Poradnie Psychologiczno-

Pedagogiczne, ktérych wsparcie uwazamy za niezwykle wazne i potrzebne.

Niezbednym elementem edukacji jest rowniez edukowanie dzieci
petnosprawnych w temacie OzN od najwcze$niejszych etapdw edukacji, by
dzieci doSwiadczyé mogty empatii i wrazliwoSci na inne osoby, poznacé
i zrozumie€, ze wszyscy sq rowni i kazdy ma takie same prawa.

% Edukacja dla wszyskich -kompleksowa pomoc dla kazdego dziecka, ucznia i jego rodziny
https:/ /www.gov.pl/web/edukacja-i-nauka/edukacja-dla-wszystkich--kompleksowa-po
moc-dla-kazdego-dziecka-ucznia-i-jego-rodziny
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https://www.gov.pl/web/edukacja-i-nauka/edukacja-dla-wszystkich--kompleksowa-pomoc-dla-kazdego-dziecka-ucznia-i-jego-rodziny

6. Asystencja osobista, opieka wytchnieniowa

Nie mozemy mowi€ o realnej prébie wigczenia do spoteczehstwa osoby
z niepetnosprawnosciq, jeSli  nie  wesprzemy jej w wykonywaniu
podstawowych czynnoSci zyciowych. Liczba godzin asystencji na jakie
moze liczy¢é OzN powinna by¢ SciSle potgczona z przyjetym nowym
orzecznictwem oraz potrzebami iaktywnoSciami konkretnej osoby
opisanymi w indywidualnym orzeczeniu zgodnym zzaprezentowanymi
powyzej postulatami (odpowiednie kody). Przy nowym orzecznictwie
powinniSmy bowiem okreSlaé poziom izakres wsparcia koniecznego do
wigczenia spotecznego. CzeS€ osdb potrzebuje pomocy przy zrobieniu
zakupdw, czy dostarczeniu zywnosci, inni pomocy przy kgpieli czy wyjsciu
z domu. Potrzeby sq zréznicowane i pafstwo powinno czyni¢ wszystko, aby
osoba z niepetnosprawnosciqg miata dostgp do potrzebnych ustug bez

wzgledu na to, czy mieszka duzym miescie, czy matej wsi.

Proces starzenia sie spoteczenstwa oraz ogdlne niedobory w kadrze
medycznej sprawiajq, ze coraz wiekszym problemem staje sie znalezienie
odpowiedniego asystenta osobistego, czy tez opiekuna medycznego.
Trzeba gruntownie zastanowi¢ sie nad tym jak zasypac te luke. Naszym
zdaniem niezbedna bedzie kampania informacyjna oraz dofinansowanie
do kurséw ksztatcqcych w tych kierunkach. OczywiScie musi iS¢ za tym
stabilne zatrudnienie oraz godziwe wynagrodzenie dla adekwatnie
wyksztatconych  specjalistbw. Patrzqc  dtugoterminowo  powinniSmy
zastanowi¢ sie nad wspétfinansowaniem centralnym (np. ze $rodkéw
PFRON) zatrudniania opiekunébw medycznych iasystentdw przez
samorzqdy. Dodatkowo warto rozwazyCé wprowadzenie systemowych
rozwiqzafn zorientowanych na utatwienia w zdobywaniu uprawnieh oraz
pracy przez osoby do tej pory nie bedqgce wtym zawodzie, takze osoby
z zagranicy, szczegdlnie z Ukrainy.

Tematem S&ciSle potgczonym zustugg asystencji jest tzw. opieka
wytchnieniowa, czyli ustuga  dedykowana  opiekunowi  osoby
z niepetnosprawnosciqg (gtéwnie jednemu zrodzicéw). Bycie przy osobie
z niepetnosprawnosciq czesto 247 to ogromny wysitek fizyczny
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i psychiczny. Obecnie opiekunowie sq pozostawieni sami sobie. W interesie
instytucji panstwa jest, aby opiekun mégt co jakié§ czas odpoczqg€, gdyz to
diugoterminowo zapewni poprawe jego kondycji psychofizycznej. Zakres
opieki wytchnieniowej powinien by¢ skorelowany znowym systemem
orzecznictwa. Aby do tego mogto jednak doj$¢, nalezy podnieS¢ wycene
pracy osdb zatrudnionych przy ustugach wytchnieniowych. Zbyt niska
wycena obniza joko$€ ustug, co w sytuacjach gdzie mamy do czynienia
z ciezkimi niepetnosprawnos$ciami jest szalenie wazne.

Ustugi asystencji iopieki wytchnieniowej aktualnie $wiadczone sg
projektowo. Oznacza to, ze samorzqdy lub NGO wygrywajg konkurs
grantowy lub otrzymujg $rodki na pilotaz irealizujg go wedle
harmonogramu przez z gbéry okreSlony czas. Nalezy wprowadzi€ zmiany
systemowe, ktére dadzqg stabilnoS¢ wsparcia osobom potrzebujgcym oraz
zatrudnienia odpowiedniej kadry. Tego typu wsparcie powinno ptyng¢
z budzetu centralnego. Bardzo wazna jest wtym wypadku ciggtosé
konkretnych ustug oraz poczucie bezpieczehstwa osbb
z niepetnosprawnosciami, ich opiekundéw oraz oséb $wiadczgcych dla nich
ustugi. Obecnie najczesciej ustugi asystencji sq Swiadczone przez kilka
miesigcy, a potem przerywane, gdyz dany projekt sie skohczyt i trwa
oczekiwanie na kolejny.

Wiemy, ze zmiany nie nadejdq z dnia na dzief, dlatego proponujemy do
czasu stworzenia izakorzenienia sie¢ nowego systemu asystencji osobiste;j
OzN, zwiekszenie zasiegu Specjalistycznych Ustug Opiekunczych (SUO).
W tym momencie w wielu gminach samorzqdy nie $wiadczq takich ustug.
Dzieje sig¢ tak z powodu braku Srodkdw i odpowiednich specjalistéw.
Dodatkowo przy obliczaniu odptatnosci za SUO nie powinno sie bra¢ pod
uwage Swiadczenia uzupetniajgcego, poniewaz podnosi ono dochdd rodzin
i powoduje, ze korzystanie z tego wsparcia jest zbyt kosztowne.

Pandemia Covid-19 pokazata jak krucha potrafi byé nasza codziennos¢.
W przypadku osbb z niepetnosprawnoSciomi jest jeszcze trudnie;j.
Uwypuklita problemy oséb z niepetnosprawnos$ciami iunaocznita je
spoteczefistwu. W momencie, kiedy zprzyczyn zdrowotnych rodzic lub
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opiekun trafia do szpitala lub na kwarantanng czgsto nie ma kto go
zastgpic. Doprowadza to do sytuacji realnego zagrozenia zdrowia, a nawet
zycia OzN. Proponujemy utworzenie ,pogotowia interwencyjnego” zespotu
specjalistdw mogagcych doraznie zajg¢ sig osobqg z niepetnosprawnosciq.
Przyktadem tu sq osoby ze spektrum autyzmu i niepetnosprawnosciami
sprzezonymi - w czasie kiedy opiekun takiej osoby z powoddw zdrowotnych
nie jest obecny. Nasze spofeczenstwo jest tak silne jak jego najstabsze
ogniwo, dlatego zapewnienie swoistego ,backupu” w skrajnych sytuacjach
jest tak wazne.

Odpowiedzialna deinstytucjonalizacja

Wedtug stanu w dniu 31 grudnia 2020 r. na terenie catego kraju dziatato 1 851
zaktadow stacjonarnych pomocy spotecznej oraz 48 filii*°. Wszystkie zaktady
posiadaty tgcznie 119,3 tys. miejsc, co daje Srednig na poziomie blisko 65
os6b w jednej placdéwce, analezy zaznaczyC, ze czeS€ z nich jest nawet
wielokrotnie wieksza. Przebywato w nich 105,2 tys. mieszkafcow?.

Nie moze by¢ mowy o zwiekszeniu podmiotowosci OzN jesli nie wykonamy
realnego kroku w kierunku deinstytucjonalizacji, czyli wspierania ludzi
w miejscu ich zamieszkania, a nie przenoszenia ich do ogromnych doméw
pomocy spotecznej, domow dziecka, schronisk i innych tego typu instytucji.
Skutkiem opieki instytucjonalnej jest gorsza jakoS¢ zycia w poréwnaniu do
wysokiej jakosci ustug Swiadczonych na poziomie spotecznosci lokalnych.
W konsekwenciji czesto prowadzi to do wykluczenia spotecznego i izolacji do
kofAca zycia. W przypadku najmniejszych dzieci nawet stosunkowo krotki
pobyt w zaktadzie moze negatywnie wptywaé na rozwdj modzgu,
z nieodwracalnymi  konsekwencjomi dla dobrobytu emocjonalnego
i zachowania. Proponujemy sukcesywne iodpowiedzialne przejScie na

26 Zaktady stacjonarne pomocy spotecznej w 2020 r,
https:/[stat.gov.pl/files/gfx/portalinformacyjny/pl/defaultaktualnosci/5487/18/5/1/zaklady
_stacjonarne_pomocy_spolecznej_w_2020_r.pdf

” Tamze.
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mieszkalnictwo  wspomagane  oraz  rozproszonq  sieC  matych

wyspecjalizowanych placéwek.

Aby to zapewni¢, nalezy w pierwszym kroku zadbac o przekwalifikowanie
i kursy obecnej kadry, tak aby w kolejnych krokach mozna byto zapetniaé
dostarczenie ustug w miejscu zamieszkania OzN. Duze oSrodki powinny by¢
sukcesywnie zamykane. Zdajemy sobie sprawe, iz zawsze bedzie grupa
os6b wymagajgca intensywnego catodobowego wsparcia, ktére moze by¢
zapewnione jedynie w instytucji. W takich przypadkach proponujemy
stworzenie niewielkich doméw blisko miejsca zamieszkania gdzie np.
niesamodzielne osoby ze spektrum autyzmu lub niepetnosprawnosciami
sprzezonymi bedg mogty przebywa¢ pod statg opiekqg specjalistow. W tym
miejscu nalezy takze pamietaé o Srodowiskowych Domach Samopomocy
typu D, przeznaczonych witaénie dla tych osdb. Kazdy powiat powinien
dysponowaé wachlarzem propozycji dostosowanych do potrzeb swoich
mieszkancow.

Aktualnie po Smierci opiekundw osoby z niepetnosprawno$ciq muszg
odnalez¢ sie nie tylko w trudnej sytuaciji zyciowej, ale takze borykajq sie
z adaptacjg w nowym Srodowisku, czgsto oddalonym od tego, ktére znajq.
Dramatyczna sytuacja zwiqgzana ze Smiercig bliskich dla o0séb
z trudnoSciami adaptacyjnymi staje sie dramatem na reszte zycia. Warto
czerpa¢ np. ze szczegdtowych rozwigzan wypracowanych przez
Porozumienie Autyzm - Polska®®, a dotyczqcych tzw. wspbéinot domowych
czyli matych, specjalistycznych doméw dla o0séb zautyzmem
wymagajqgcych szczegblnego wsparcia. Domy te powinny miec
odpowiednio zaprojektowanq przestrzef dla ludzi, ktérzy Zle znoszg
ekspozycje spoteczng, majg nadwrazliwoS¢ zmystowq, cierpig na
bezsennos§¢, wokalizujg. Chodzi o to, aby nie stresowaty siebie wzajemnie.
Istotne jest w takich domach indywidualne wsparcie — przy wsparciu I
nawet osoby z powaznymi problemami mogqg rozwija¢ pasje, prowadzi¢
satysfakcjonujgce zycie oraz integrowac sie z lokalng spotecznosciaq.

28 Stowarzyszenie Pomocy Osobom Autystycznym,

https:/ /www.spoa.org.pl/dzialania-rzecznicze/

30



Kazda osoba potrzebujgca opieki lub wsparcia powinna odzyskaé
podmiotowos¢ i by¢ zaangazowana w podejmowanie decyzji dotyczqcych
takiej opieki lub wsparcia, aby mie€ jak najwiekszg kontrole nad swoim
zyciem. Poziom i zakres wsparcia nie moze by¢, jak dotychczas, okreSlany
ponad gtowg samego zainteresowanego. To podstawa nie tylko do
odzyskania kontroli nad zyciem, ale takze podstawowe prawo kazdego

cztowieka.

Patrzgc realnie na potrzeby mieszkaniowe OzN przy koncepciji
deinstytucjonalizaciji, ktére sg ogromne, nalezy umozliwi€¢ finansowanie
Swiadczenia ustug takze w miejscach, ktére powstaty z Srodkédw innych niz
publiczne. Wielkg troskqg i odpowiednim, dtugoterminowym finansowaniem
nalezy objgé takze NGOsy, ktdére juz dzisiaj realizujg z powodzeniem
zatozenia deinstytucjonalizacji. Tylko stabilne iadekwatne do potrzeb
finansowanie pozwoli doprowadzi¢ deinstytucjonalizacje do kohca. Nalezy
wspiera¢ zaktadanie matych chronionych spétdzielni mieszkaniowych przez

samorzqdy oraz samych rodzicdw i opiekundw czy OzN.

%%k %k

33 lata po sukcesie ,Solidarnosci”’, czas najwyzszy powrdcic do
fundamentédw odpowiedzialnego spoteczenstwa, czyli do solidarnosci
wtasnie. Temat poprawy jakosSci zycia osdb z niepetnosprawnosciami
powinien by¢ ponad politycznym sporem. Tak naprawde ten temat dotyczy
nas wszystkich, gdyz nawet jesli obecnie ani my, ani nikt z naszych bliskich
nie wymaga specjalistycznej opieki, to przeciez nikt nie zna swojej
przysztoSci. Pandemia Covid-19 pokazata jak szybko mozna straci¢ zdrowie,
dodatkowo z biegiem lat nasz stan zdrowia moze sie (chociazby przez
staro$¢) pogarszaé. To jest historia o nas wszystkich. Dlatego solidarno§é
zosobami  z niepetnosprawnosciq jest w nowoczesnym, zdrowym

spoteczenstwie czym$§ absolutnie nieodzownym.
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zobszarem pomocy spotecznej na  stanowiskach  menedzerskich, pracowat
i wspbtpracowat z sektorem publicznym i pozarzgdowym. Zarzgdzat wieloma ztozonymi
projektami dla oséb z grup defaworyzowanych oraz wzmacniajgcych kompetencje kadr
pomocy spotecznej irodzin zastepczych. Zwolennik wspdtpracy migdzysektorowe;j,
specjalista w zakresie partycypaciji obywatelskiej i spotecznej odpowiedzialnosSci biznesu.
Dziatacz organizacji pozarzqdowych.

tukasz Kraso: méwca motywacyjny, cztonek honorowy Stowarzyszenia Profesjonalnych
Moéwcow, dziatacz spoteczny, autor oraz pierwszy w kraju trener rozwoju osobistego
z niepetnosprawnosciq.

Mateusz Majkut: student pigtego roku prawa z niepetnosprawnosciq. Aktywny dziatacz na
rzecz Srodowiska ozn, oraz aktywizacji i podniesienia znaczenia gtosu mtodych oséb
w debacie publicznej. Jeden zinicjatordbw procesu nowelizacji prawa dotyczgcego
umocowania miodziezowych organédw samorzgdu terytorialnego. Od 3 lat zwigzany
z Parlamentem Mtodych Rzeczypospolitej Polskiej. Cztonek Pokolenia 2050

Marzena Moch: terapeutka, utworzyta fundacje wspierajgcg osoby z autyzmem oraz ich
rodziny. Mama dorostej osoby w spektrum autyzmu. Uczestniczy w dziataniach Branzowej

Komisji ds. Niepetnosprawnosci przy warszawskim Ratuszu.

Adriana Porowska: zzawodu pracownik socjalny, aktualnie petni funkcje Prezesa
Kamiliahskiej Misji Pomocy Spotecznej. Od pigtnastu lat pracuje z osobami wykluczonymi
rébwniez jaoko streetworker, prowadzi schronisko dla osiemdziesigciu oséb w kryzysie
bezdomnosci oraz mieszkania treningowe dla  pie€dziesieciu osbéb. Jest
wspotprzewodniczgcq Komisji Ekspertéw ds. Przeciwdziatania Bezdomnosci przy Rzeczniku
Praw Obywatelskich oraz cztonkiem rady spotecznej Rzecznika Praw Obywatelskich.

Ewa Rak: absolwentka pracy socjalnej na Uniwersytecie Papieskim Jana Pawita I
w Krakowie. Studentka Stosunkéw Miedzynarodowych na Uniwersytecie Pedagogicznym

im. KEN w Krakowie. Osoba z niepetnosprawnosciqg wzroku od urodzenia.

Izabela Zietka: pedagozka specjalna, nauczycielka jezyka polskiego, neurologopedka,
dyrektorka placéwek osSwiatowych w Polsce iw Niemczech, laureatka I miejsca
w wojewddztwie w plebiscycie Gazety Lubuskiej "Cztowiek Roku" (2018)
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Zatgcznik 1

Szacunkowe koszty wybranych postulatow

-
Dane ogolne
(na podstawie danych GUS)
Liczba .OZN. tqcznie przeznaczono
) .. . {ezany FedierEies tgczny koszt zasitku na Swiadczenia
Rok Liczba ludnosci Liczba zmartych prawne orzeczenie . . . . .
. . pielegnacyjnego opiekuncze dla oséb
o niepetnosprawnosci A n
lub réwnowazne) niepefnosprawnye
10% mieszkancow
) ) ) ) 2,1 mid zt (923,8 tys.
2019 38 383 tys. 0s6b 409 700 os6b Polski (czyli okoto 3,83 ob) 5,1mid zt
0s6
min)
. 519 517 oséb (1361 na 2,4 mid zt (91,6 tys.
2021 38 036, tys. oséb Bd. ) 7,0 mid zt
100 tys.) 0s6b)
Szacunkowy koszt realizacji poszczegoélnych propozycji:
. .., . . Swiadczenie pielegnacyjne dla
Rok Wykonanie wyroku TK z 2014 r. Swiadczenie przywracajgce N
wszystkich
18, 5 min zt
557 min zt (szacunkowa kwota)- 1361( érednia liczba
zgonédw w PL na 100 tys. w 2021 r.) *2,13 (
( szacunkowa kwota, dzisiaj osoby . . L )
tgcznq liczbe oséb pobierajgcych obecnie 24 mid zt
uzyskujgce specjalny zasitek opiekunczy . . . . Sl . mid z
specjalny zasitek opiekunczy i $wiadczenie ‘ i
maiq kryterium dochodowe- przy ) : ('szacunkowo kwota) - 911,6 tys. oséb ( czyli
pielegnacyjne w 2021 r./ 100 tys.) * 2119 zt ) ) )
2022 $wiadczeniu pielegnacyjny takiego o . ) tyle ile 2021 r. pobierato zasitek
(kwota $wiadczenia pielegnacyjnego) * 3 ‘ ) e
kryterium nie may) - 2119 zt (wysoko$é o o ) pielegnacyjny) * 12 miesiecy * 2119 zt
miesiqce. W przypadku gdyby Swiadczenie L o i
$wiadczenia pielegnacyjnegow 2022 1) *12 | . ) ) . (wysokos¢ swiadczenia pielegnacyjnego
pielegnacyjne mogli otrzymywaé wszyscy, 20221)
. " ) ) w -
(m|eS|ec'y) 219 tys. ( liczba O?Ob kwota ta bytaby rzedu 78,8 min zt. (*nie
otrzymul'qcy(’:h specjalny zasitek wzieto pod uwage, ze OzN sq grupg,
opiekuficzy w 20211.) w ktorej ze wzgledu na choroby ryzyko
$mierci jest wyzsze)
Koszt Swiadczenia pielegnacyjnego i specjalnego zasitku opiekunczego (nag ych GUS)
X Liczba oséb ..
Liczba oséb » i Wysokos§é
. Wysokosé otrzymujgcych . tgczny koszt
otrzymujgcych L., . tgczny koszt ) specjalnego )
L. . Swiadczenia L. . specjalny . specjalnego
Rok Swiadczenia . . Swiadczenia 5 zasitku .
. ) pielegnacyjnego . ) zasitek . . zasitku
pielegnacyjne . ) pielegnacyjnego ) . opiekunczego (w ) .
(zt miesiecznie) opiekunczy .. ) opiekunczego
(wtys.) zt miesigcznie)
(wtys)
2015 m7 1200 1,6 mid zt 26,7 520 166,6 min zt
2017 123,2 1406 2,08 mid zt 43,8 520 273,3 min zt
2019 1427 1583 2,7 mid zt 39,1 620 287,1min zt
2021 191 1971 4,5 mid zt 21,9 620 161,4 min zt
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