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Zhrnutie

Tato publikacia poskytuje prehl'ad situacie deti s mentalnym postihnutim v dvadsiatich dvoch
eurdpskych statoch a zameriava sa na pat’ oblasti: ochrana pred zneuzivanim, rodinna
podpora a (de)institucionalizacia, zdravie, vzdelavanie a zapajanie deti. Navrhuju sa kroky
na odstranenie prekazok braniacich ich zacleneniu. Publikacia vychadza zo série narodnych
sprav, ktoré pripravili narodni experti z Rakuska, Belgicka, Bulharska, Cypru, Ceskej
republiky, Estonska, Finska, Franctzska, Grécka, Mad'arska, frska, Talianska, Lotysska, Litvy,
Holandska, Pol'ska, Portugalska, Rumunska, Slovenska, Slovinska, Spanielska a Spojeného
kralovstva. Tieto spravy obsahujuce podrobnosti si dostupné na adrese:

http://www.childrights4all.eu/. Priklady z narodnych sprav pouZité v tejto eurdpskej sprave

su ilustracné a nevycerpavajlce.

V roku 2009 sme si pripomenuli 20. vyrocie Dohovoru Organizacie spojenych narodov (OSN)
o pravach dietata (UNCRC), dosiahnuté Uspechy a nepretrzity boj v oblasti dodrziavania
detskych prav. Hoci Vybor OSN pre prava dietat’a opakovane poukazuje na zranitelnost’ deti
so zdravotnym postihnutim a na potrebu Gc¢inne ochranfiovat’ a zabezpecovat’ ich prava, v
oblasti zaistovania rovnakych prilezitosti pre deti s mentalnym postihnutim sa vykonava len
velmi malo. Nadobudnutie Gcinnosti Dohovoru OSN o pravach os6b so zdravotnym
postihnutim (UNCRPD) bolo prilezitostou na opatovné otvorenie otazky zaclenovania deti s

mentalnym postihnutim.

Narodné spravy poskytuji znepokojujlci obraz situacie deti s mentalnym postihnutim. Vo
vSetkych sa uvadza, ze v skimanych krajinach je len velmi malo podkladov o tom, ako sa
uplatfiuju prava deti s mentalnym postihnutim. Vysledky prieskumu ukazuju, ze vykonavanie
UNCRC s ohladom na deti s mentalnym postihnutim je vo vSetkych vymenovanych piatich
oblastiach vel'mi neuspokojivé. Urcitd pozornost sa venovala vzdeldvaniu a zdraviu,
eurdpske staty by vSak mali takisto zamerat’ aj na d‘alSie oblasti, ako napr. zneuZivanie
a zapajanie deti s mentalnym postihnutim. Napriek pokroku a pozitivnemu vyvoju v oblasti
vzdeldvania a deinstitucionalizacie sa mnohé deti s mentalnym postihnutim aj nadalej
vzdelavaju vyluéne v izolovanych prostrediach alebo sa dlhodobo umiestriuju do Ustavov.
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sexualneho zneuzitia a Sikanovania, najma v institiciach alebo na Skolach. Narodni experti
vSak zdo6raznuju, ze v tejto oblasti je obrovsky nedostatok informacii, Udajov a politik. Je
narocné vykonat’ celkové posudenie z dovodu nedostatku Studii a ukazovatel'ov. Z vyskumu
taktiez vyplyva, ze sa prijalo niekol'ko dolezitych opatreni bez zohl'adnenia potrieb deti
s tazkym mentalnym postihnutim a/alebo zlozitymi potrebami v oblasti podpory. Ide
0 opatrenia v oblasti podpory pre detské obete zneuzitia, opatrenia v oblasti vzdelavania,

programy prevencie a hodnotenia rehabilitacného postupu pre obete.

Situacii rodin, ktoré maju deti s mentalnym postihnutim v domacej starostlivosti, sa venuje
len velmi mala pozornost. V narodnych spravach sa poukazuje na mald podporu rodinam,
nedostatocné informacie, ktoré by im pomohli pri starostlivosti a vychove deti s mentalnym
postihnutim, a takisto aj na priliS malo alebo nekvalitnych komunitnych sluzieb, najma
odl'ahCovacich sluzieb. Narodni experti potvrdzuji, ze v mnohych krajinach tvorcovia
rozhodnuti vedia, Ze umiesthovanie do Ustavov (tzv. institucionalizacia) v detstve mé6ze viest’
k inStitucionalizacii v dospelosti. Preto sa podstatna pozornost venuje stratégiam
deinstitucionalizacie, vysledky su vsak zatial' malé, a to hlavne pre nezaclenujucu politiku

v oblasti pestunskej starostlivosti a nedostatocné investicie v oblasti nahradnej starostlivosti.

V mnohych krajinach mozno badat’ pozitivny pokrok smerom k zacleriujucemu vzdelavaniu,
pristup Ziakov s mentalnym postihnutim k vSeobecnému systému vzdelavania je vSak stale
skor zriedkavy. Opat sa poukdzalo na vazne nedostatky, ktoré boli zistené uz
v predchadzajlcich vyskumoch, napr. nedostatok moznosti vzdelavania, nevhodné postupy
prace podpornych pracovnikov a ucitelov ¢i diskriminacia na zaklade mentalneho
postihnutia. Nedostato¢na podpora na vSeobecnych skolach a nedostatok kvalifikovaného
personalu a zdrojov okrem toho moze spbsobit, Ze tieto deti sa posielaju zo vSeobecnych do
izolovanych skol a naopak. Obmedzeny pristup k vSeobecnému systému vzdelavania na

stredoskolskej Urovni a chybajlica podpora pri prechode zo zakladnej na strednl Skolu su
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kl'tiCovymi faktormi, ktoré prispievaju k naruseniu vzdelavacieho procesu deti s mentalnym

postihnutim v porovnani s ostatnymi ziakmi.

Hoci sa v Eurdpe zabezpecuje pristup k zakladnej zdravotnej starostlivosti pre vsetky deti,
narodné spravy odhal'uji vel'ké rozdiely medzi jednotlivymi ¢lenskymi tatmi EU. Nedostatok
sluzieb v€asného zadsahu, zld informovanost’ o opatrovateloch a odbornikoch,
administrativne a financné prekazky starostlivosti o zdravie alebo liecby, a takisto aj
diskriminacia na zaklade postihnutia st hlavnymi problémami, ktoré treba riesSit’ s cielom

zabezpecit’ rovnaky pristup k zdravotnej starostlivosti pre deti s mentalnym postihnutim.

Deti s mentalnym postihnutim nemaji dostatok prilezitosti na slobodné vyjadrenie svojich
nazorov na veci, ktoré sa ich priamo tykaju. Tuto Ustrednl povinnost’ zakotvenu v ¢lanku 12
UNCRC zmluvné strany Casto nedodrziavaju. Na Skolach mozno pozorovat’ jasny nedostatok
vzdelavania deti v oblasti sebaobhajovania a obcianstva, ktoré by im pomohlo naucit’' sa
vyjadrovat’ svoje nazory. Prili§ Casto prevlada nevola priznat, ze deti s mentdlnym
postihnutim su schopné zapdjat’ sa do rozhodovacieho procesu. Velké prekazky podpory
prav deti s mentalnym postihnutim a ich zapajania sa sUvisia s predpojatymi myslienkami a
predsudkami spoloCnosti a komunity. Pripadové Studie zozbierané v ramci tohto vyskumu
dosvedCuju, ze diskriminacia sa aj nadalej bezne vyskytuje. Diskriminaciu pocituju deti
s mentalnym postihnutim, ako aj ich rodiny. Diskriminatné postoje znizuji moZznosti
neformalneho vzdelavania prostrednictvom interakcie deti s mentalnym postihnutim s ich

rovesnikmi.

V zavere publikacie si uvedené odporucania opatreni, ktorym by mali dat’ tvorcovia politik
prioritu na eurdpskej, narodnej, regionalnej a miestnej Urovni s cielom zaistit’ rovnaké

prilezitosti pre deti s mentalnym postihnutim.
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I Uvod

A. Dovody a ciele studie

Projekt Detské prava pre vsetky deti — Monitorovanie vykonavania Dohovoru
o pravach diet'ata s ohl'adom na deti s mentalnym postihnutim sa financoval
z programu DAPHNE Eurdpskej komisie. Jeho ciel'om je posilnit’ vykonavanie Dohovoru OSN
o pravach dietata (dalej len UNCRC) s ohl'adom na deti s mentalnym postihnutim. Ked'ze sa
v stcasnosti v mnohych eurdpskych krajindch a na celom svete diskutuje o vykonavani
Dohovoru OSN o pravach osob so zdravotnym postihnutim (d'alej len UNCRPD), je ddlezité,
aby hnutie na podporu 0sob so zdravotnym postihnutim a komunita tychto osob mali Uzitok
z dlhodobych a bohatych skusenosti aktivistov v oblasti ochrany deti a z dosiahnutych

Uspechov vlad a ich partnerov z obcianskej spoloc¢nosti v oblasti uplatiiovania detskych prav.

Pri tvorbe politickych stratégii v oblasti ochrany deti Inclusion Europe zistila, Ze je potrebné
zarucit’ lepSie chapanie a dohl'ad nad vykonavanim UNCRC s cielom ovplyvnit’ hlavné politiky
v oblasti ochrany deti pre deti s mentalnym postihnutim. Potrebu tohto vyskumu jasne
uznala aj Eurdpska komisia vo svojej sprave s nazvom Chudoba deti a kvalita Zivota deti v
EU — stcasny stav a daléi postup (GR pre zamestnanost, socidlne zaleZitosti a zaclenenie,
januar 2008). V odporucani €. 10 tejto spravy sa uvadza: ,Je potrebné lepSie monitorovat’
situaciu najzranitelnejSich deti. S cielom monitorovat’ ich situaciu sa clenskym Statom
odporuca preskimat’ rozne zdroje Udajov dostupnych zo Statistickych prieskumov
a administrativnych zdrojov/registrov. Tieto Udaje by mali naplno vyuZit’ pri uréovani skupin
zranitel'nych deti, ktoré treba osobitne monitorovat’."

Pri realizacii tohto projektu sa spojili odborné poznatky v oblasti mentalneho postihnutia
s poznatkami v oblasti prav dietata, a to vd'aka spolupraci dvoch eurdpskych sieti MVO —
Eurochild a Inclusion Europe. Tato eurdpska sprava a pridruzené narodné spravy vrhajd

nové svetlo na UNCRC a jeho vplyv a vykonavanie v ¢lenskych $tatoch EU.
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B. Metodika

Celkovym cielom tohto projektu bolo poskytnut’ vedecké dokazy na podlozenie a stimulaciu
vyvoja politiky v oblasti zdravia, ochrany pred zneuZivanim, rodinnej podpory a
(de)institucionalizacie, vzdeldvania a zapajania deti. Cielom projektu bolo preskimat’
jestvujuce Statistické alebo iné kvantitativne Udaje dostupné v narodnych spravach
predkladanych vyboru OSN CRC a suvisiace alternativne spravy MVO. V projekte sa
posudzoval stav vykonavania Dohovoru o pravach dietata, podavali sa spravy o
vymedzenych oblastiach a vypracovali sa odporicania o tom, ako by vlady mohli presadit’

tento program zmeny.

Umyslom tejto eurdpskej spravy je zvyéit’ Grover detstva pre deti s mentalnym postihnutim
a podporit’ vyzvu zabezpelenia plného zapojenia deti s mentalnym postihnutim do tohto

Usilia s cielom presadzovat’ 'udské prava pre vSetky deti.

V UNCRC sa vSetky deti povazuju za ,obcanov s rovnakymi pravami®, a nie len za osoby
zavislé od rodiCov alebo verejného zasahu. Preto sa v tejto sprave vyuZiva pristup
trojstranného vyskumu s pouzitim tychto zdrojov:

e Oficialne udaje a Cisla (analyza udajov).

e Odborné nazory (kvalitativne posudenie) — narodni experti posudili
vykonavanie UNCRC s ohladom na deti s mentalnym postihnutim vo svojich
krajinach na zaklade modelu hodnotenia.

e Postoje deti aich rodiCov sa zistovali v ramci skupinovych a individudlnych

rozhovorov.

V tejto metodike sa kombinuje kvantitativny pristup a kvalitativny pristup s cielom ziskat’
Strukturované odpovede, ktorymi sa podpori opis situacie v krajinach zahrnutych do spravy.
Tato sprava takisto prihliada na to, ze vyskum v oblasti deti s mentalnym postihnutim je

v mnohych eurdpskych krajinach este stale v poCiatocnej faze. Tato sprava sa zameriava na
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L —

spojenie troch zakladnych vyskumnych zdrojov s cielom posudit’ vykonavanie UNCRC

s ohladom na deti s mentalnym postihnutim.

Vo vyskume su v najvacsej moznej miere pouzité zauzivané vymedzenia pojmov a koncepcii
tak, ako sa pouzivaju v inom pribuznom vyskume a monitorovani vykonavania UNCRC.
V suvislosti s pojmom ,,institdcia® sa pouzilo a pouziva vo vsetkych vyskytoch v texte toto

vymedzenie, ktoré sformulovala Eurdpska koalicia pre komunitny Zivot (ECCL):

LInstitlcia je akykol'vek priestor, do ktorého sa izoluju, oddel'uju a/alebo umiestiiuji do
spolocného byvania osoby, ktoré sa oznacuju za osoby so zdravotnym postihnutim.
Institlcia je takisto akykol'vek priestor, v ktorom osoby nemaju alebo nemézu uplathovat’
kontrolu nad svojim zivotom a kazdodennymi rozhodnutiami. Poznavacim znakom instittcie

nie je len jej vel'kost."

Narodni experti poskytli hlavné vychodiskové body pre tito tematicki spravu. Urcili sa
takisto medzery v prisluSnom vnutrostatnom vyskume v ramci vSetkych oblasti zaujmu.
Narodni experti dalej urcili priklady osvedcenych postupov pri vykonavani Dohovoru

o pravach dietata s ohl'adom na deti s mentalnym postihnutim a ich rodiny.
II. Statistické udaje

Podl'a vSeobecnych usmerneni o podobe a obsahu periodickych sprav, ktoré predkladaju
zmluvné strany v sulade s clankom 44 Dohovoru o pravach dietata, su Staty, ktoré su
zmluvnymi stranami povinné poskytovat’ informacie o vykonavani Dohovoru. Informacie,
ktoré poskytuju zmluvné strany sa tykaju: nadvaznych opatreni, monitorovania, pridelovania
zdrojov, Statistickych Udajov, ako sU napr. udaje rozdelené podla veku, pohlavia,
mestskej/vidieckej oblasti, zdravotného postihnutia atd’. a vyzev suvisiacich s vykonavanim.
Jednoznacne vyplyva, ze staty, ktoré si zahrnuté do tohto projektu, musia k naplneniu
tychto poziadaviek spravit’ eSte niekolko krokov. V sUcasnosti nie su k dispozicii suhrnné

informacie vo vSetkych piatich oblastiach s ohladom na mentalne postihnutie.

11
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Vo vacSine krajin sa vytvara velmi obmedzeny Statisticky obraz Zivota deti s mentalnym
postihnutim. Vacsina dostupnych Statistickych Udajov sa zvacSa tyka vzdelavania, urcity

podiel sa venuje aj oblasti socialneho zabezpecenia a zdravotnej starostlivosti.

Narodni experti v spravach uvadzaju rozne skusenosti a zistenia, ktoré ziskali pri skimani
dostupnych Statistickych Udajov vo svojej krajine alebo alternativnych sprav. NajcastejSie
boli Udaje o typoch zdravotného postihnutia vel'mi Utrzkovité, kedZe rozdelenie Udajov v
suvislosti s detmi s mentalnym postihnutim nie je k dispozicii. Takisto mozno casto
spochybnit’ spolahlivost’ Statistickych Udajov, pretoze terminolégia v oblasti mentalneho

postihnutia sa rozni.

RoztrieStenost’ v oblasti starostlivosti o deti vo vSeobecnosti sa takisto prejavila ako prekazka
triedenia a analyzovania prisludnych Statistickych tdajov. Napriklad v Ceskej republike a
LotySsku je systém starostlivosti o deti nad'alej nedostatocne strody, ¢o ma tieto nasledky:
nejednotné postupy na pomoc ohrozenym detom, legislativne rozdiely medzi jednotlivymi
ministerstvami, nejednotné pouzivanie pojmov, roztrieStenost monitorovacich Udajov o
det'och, obcasna nulova nadvéznost alebo pruznost’ poskytovanych sluzieb, a takisto aj

zdihavé a nedostato¢na komunikacia a spolupraca medzi réznymi ministerstvami.
III. VsSeobecné posudenie vykonavania Dohovoru OSN o pravach diet'at’a

V tejto Casti Studie sme sa snazili zodpovedat’ otazku, do akej miery sa vykonava UNCRC s
ohladom na deti s mentalnym postihnutim v krajinach zapojenych do projektu. Narodni

experti posudili, o Staty, ktoré st zmluvnymi stranami:

e planuju uskutocnit’ vo vybranych oblastiach s cielom zlepsit’ situaciu deti s mentalnym
postihnutim (pristup).

e robia na dosiahnutie vytyCenych cielov, napr. v ramci narodného planu alebo
vnutrostatnych pravnych predpisov, ktoré maji jednoznacny Gcinok a vplyv na zivot

deti s mentalnym postihnutim (uplatriovanie).

12
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e a Co Staty, ktoré su zmluvnymi stranami robia na zlepSenie svojich stratégii na
zaklade pravidelnych a systematickych hodnoteni (Statistické uUdaje, stratégie

referencného porovnavania, porovnavacie Studie atd’.) (z/epsenie).

Pri tejto metdde sa vychadzalo z metdd posudzovanie, ktoré pouziva EFQM (Eurdpska
nadacia pre riadenie kvality) v systémoch riadenia kvality. Vzhl'adom na kvalitativnu povahu
prieskumu nebolo mozné overovat’ odpovede do hibky; aviak vykonalo sa Usilie na znizenie

rizika velkych chyb.

Obrazok €. 1 Miera, do akej sa vykonava UNCRC v piatich oblastiach

Na obrazku €. 1 mozno vidiet’ vykon v piatich oblastiach — zneuZivanie, podpora, zapajanie a
nediskriminacia, rodina a deinstitucionalizacia, zdravie, vzdeladvanie. Podl'a celkového
posudenia je miera vykonavania Dohovoru o pravach diet'ata vel'mi nizka. V
priemere ako najslabSiu oblast’ narodni experti uvadzali ochranu pre zneuzivanim deti s
mentalnym postihnutim (21 percent), nasledovali podpora, zapajanie, nediskriminacia ( 27
percent) a rodina a deinstitucionalizacia (31 percent). Vzdelavanie (34 percent) a zdravie
(35 percent) su podla narodnych expertov oblasti s relativne vysokou mierou vykonavania
UNCRC. Vykonavanie UNCRC s ohladom na deti s mentalnym postihnutim je vo vSetkych
piatich oblastiach velmi neuspokojivé. Urcitd pozornost’ sa venuje vzdelavaniu a zdraviu,
eurdpske staty by sa vSak mali takisto zamerat’ aj na d'alSie oblasti, ako napr. zneuZivanie

a zapajanie deti s mentalnym postihnutim.
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Obrazok €. 1 — Miera vykonavania
UNCRC v piatich oblastiach
100,00
90,00
80,00 B Zneuzivanie
70,00
B Vzdelanie
60,00
X 50,00 Zdravie
40,00
30,00 - B podpora, zapéjanie,
nedisriminacia
20,00 -
B Rodina a deinstitucionalizacia
10,00 —
0,00 -

IV. Ochrana pred nasilim a zneuzivanim

Clanok 19 UNCRC

1. Staty, ktoré si zmluvnymi stranami tohto Dohovoru, musia
prijat’ vSetky potrebné zakonodarné, administrativne, socialne a
vychovné opatrenia pre ochranu deti pred akymkol'vek
telesnym alebo dusevnym nasilim, urdzanim alebo zneuZivanim,
zanedbavanim alebo nedbalym zaobchadzanim, tryznenim alebo
vykoristovanim, vratane sexudlneho zneuzivania pocas obdobia,
ked' su v starostlivosti jedného alebo oboch rodiCov, zakonnych

zastupcov alebo akychkol'vek inych osob.

2. Takéto ochranné opatrenia musia, v pripade nutnosti zahfmat’

ucinné postupy pre vytvaranie socialnych  programov
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poskytujucich potrebnd podporu dietata a tym, ktori sa o dieta
staraju. Tyka sa to aj inych foriem prevencie a zistovania,
oznamovania, upozornovania, vysetrovania, lieCenia a naslednych
opatreni, vztahujicich sa na pripady zlého zaobchadzania s
detmi tak, ako je uvedené vySsSie, a tiez, v pripade nutnosti,

uplatnenie stidnych prostriedkov.

A. VsSeobecny ramec na predchadzanie zneuzivaniu

Vo vSetkych skiimanych krajinach sa jasne ukazal nedostatok politiky alebo stratégie na
predchadzanie zneuzivaniu alebo Sikanovaniu deti s mentalnym postihnutim
alebo inym zdravotnym postihnutim. V narodnych spravach predlozenych vyboru
UNCRC sa Casto uvadzali len osobitné projekty vratane tych, ktoré sa zameriavali na deti s
mentalnym postihnutim. Hoci niektoré projekty mozu byt’ potrebné a opodstatnené, netvoria
celkovu stratégiu a nezarucuju, ze ochrana pred zneuzivanim je zabezpecena. Vo Finsku
napriklad jestvuje niekolko samostatnych projektov, no nejestvuje Ziadne systematické
rieSenie na vnutrostatnej urovni. Finsko nema zavedeny osobitny narodny program na
predchadzanie nasiliu vo&i detom s mentalnym postihnutim®. Narodni experti dalej
poukazuju na to, Ze v mnohych krajinach badat’ nedostatocni koordinaciu. Koordinacia
medzi vlddnymi organmi je Casto problematicka, a tyka sa to aj rozdelenia zodpovednosti,
ktoré sa obycajne delia medzi federalnou/narodnou Uroviiou a regionalnou Uroviou. V
Portugalsku aj napriek tomu, ze sa urcili vSetky oddelenia a agentiry zodpovedné za
ochranu deti pred zneuzivanim, sa v narodnej sprave hovori o obmedzenych Struktirach

ucinnej koordinacie medzi r6znymi programami.

B. Vymedzenie vSetkych podob nasilia voci det‘'om s mentalnym postihnutim

! Pozri vo finskej narodnej sprave projekt VERSO a KiVa alebo konkrétne v otazke deti s mentalnym postihnutim pozri v
mad’arskej narodnej sprave projekt Making life a safe adventure (Ako urobit’ zo zivota bezpe¢né dobrodruzstvo).
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Odmietanie existencie miery nasilia voli detom, a najmad voli detom s mentalnym
postihnutim, zo strany dospelej spolocnosti ma dlhu historiu. Vybor zdo6razriuje, ze len
prostrednictvom Stidii vo forme rozhovorov s detmi a rodicmi budd Staty moct’ zostavit’
skutocny obraz o vyskyte vSetkych poddob nasilia voci detom. Bez tohto druhu vyskumu nie

je mozné zmerat’ pokrok a Gcinnost’ systémov na ochranu dietat’a’.

Narodni experti v spravach uvadzajl, Zze o podobach zneuzivania, ktoré znasaju deti s
mentalnym postihnutim sa toho vie vel'mi malo. Preto sa Casto oznamené incidenty
nerieSia, kedZe zneuzivanie sa uznava nedostatoCne, najma psychologické

zneuzivanie.

Odbornici v Rakusku sa nazdavaju, ze v prislusnych politikach predchadzania sa neprihliada
na to, ze detom s mentalnym postihnutim hrozi vo vSeobecnosti vacsie riziko, Ze sa stanu
obetami psychologického alebo fyzického nasilia a sexudlneho zneuzitia, najma v
intitdcidch, aviak jestvuje len malo overenych Udajov>. V pripade deti a mladych Iudi s
mentalnym postihnutim je vacsia pravdepodobnost, Ze sa stanl obetami sexualneho nasilia
a nasilia v institiciach®. Asi 31 percent vietkych deti so zdravotnym postihnutim zaZilo

nejakd podobu zneuZitia®.

V roku 2008 finsky detsky ombudsman dal vypracovat’ Stidiu o detskych obetiach. Okrem
iného detsky ombudsman odporudil vykonavat' studiu v pravidelnych odstupoch. V ramci
odporucani poukazal na to, ze je potrebné preskimat’ nasilie, ktorému celia deti s
mentalnym postihnutim a osobitne prihliadat’ na situaciu tejto skupiny deti vo vsetkych

buducich podobnych studiach. Zdoraziuje, ze vzit' sa do ich situacie moze byt narocné z

2 UNICEF, Implementation Handbook for the Convention on the Rights of the Child (Vykonéavacia prirutka k Dohovoru o
ravach diet’at’a), 3. prepracované vydanie, 2007, strana 266.

Podl'a odhadov je miera zneuZivania 0s0b so zdravotnym postihnutim dva krat vyssia ako v pripade osob bez
postihnutia, Rakuska narodna rada pre osoby so zdravotnym postihnutim (Osterreichische Arbeitsgemeinschaft fir
Rehabilitation — OAR) (2010).

* Ministerstvo prace, socidlnej ochrany a ochrany spotrebitela, 2002 (Bundesministerium fiir Arbeit, Soziales und
Konsumentenschutz - BMASK)

® Rakuska narodna rada pre osoby so zdravotnym postihnutim (Osterreichische Arbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation —
OAR) (2010)
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dévodu roznych vyzev, ako je napr. komunikacia. Zaroven sa vSak zdbéraznuje, Zze to nesmie

predstavovat’ prekazku skimania®.

C. Predchadzanie zneuzivaniu, nahlasovanie zneuzivania deti s mentalnym

postihnutim a poskytovanie podpory

V mnohych skimanych krajinach politike v oblasti predchadzania zneuzivaniu chybaju

surodé mechanizmy nahlasovania zneuzivania deti s mentalnym postihnutim.

V krajinach so vSeobecnou stratégiou alebo politikou v oblasti predchadzania zneuzivaniu a
Sikanovaniu deti by sa mali na vSetky deti vratane deti s mentalnym postihnutim
uplatiovat’ preventivhe a nahlasovacie opatrenia. AvSak narodni experti zistili, ze

situacia sa s tymto tvrdenim skor rozchadza.

V Taliansku deti s mentalnym postihnutim nemaju pristup k opatreniam v oblasti
oznamovania, urovania a nahlasovania pripadov. V ramci vSetkych mechanizmov
nahlasovania sa vyzaduje informovanost’ o tom, ¢o mozno povazovat' za zneuzZivanie a
nasilie, a takisto aj pochopenie spdsobu fungovania systému nahlasovania, schopnost’
vyuzivat' najmenej jeden z nevyhnutnych spdsobov komunikacie (napr. telefon alebo

internet) a mat’ k nim pristup.

V Litve su zavedené dva programy na predchadzanie zneuZivaniu deti’. V alternativnej
sprave, ktoru vypracovalo litovské MVO sa vSak uvadza: ,nie su zavedené Ziadne opatrenia,
ktoré by zabezpecili primeranu lekarsku, psychologickt a socidlnu podporu a Uplni ochranu
najzranitelnejSim skupindm deti a mladych l'udi, ako su napr. deti ziadajuce o azyl, deti
Zijuce na ulici alebo detské obete obchodovania s ludmi®. V pravnych predpisoch sa

nezabezpecuje ani psychologicky zasah ¢i rehabilitacia.

® Nérodn4 sprava, Finsko, strana 8.

" National Child Abuse Prevention and Support for the Child Programme (Nérodny program na predchédzanie
zneuzivaniu deti a na podporu deti) a National Programme against Commercial Sexual Exploitation of Children and
Sexual Abuse (Narodny program na boj proti komerénému sexualnemu vyuzivaniu deti a sexudlnemu zneuzivaniu) —
podrobnosti je mozné si precitat’ v narodnej sprave Litvy, strana 4.
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V Rakisku patri medzi preventivne opatrenia od roku 2004 zakonné zriadenie
multidisciplinarnych skupin na ochranu deti v nemocniciach, a od roku 2007 maju
pedagogicki pracovnici povinnost’ nahlasovat’ akékol'vek hrozby narusenia blaha dietata

sluzbe zaoberajlicej sa blahom mladych®.

V Madarsku jestvuje webova lokalita, ktord sa prihovara detom vylucne v ich vlastnom
jazyku a na ktorej mozno najst’ informacie ako a v akych pripadoch (zlé zaobchadzanie a
zneuzivanie) sa moézu obratit na parlamentného komisara pre obcianske prava —

ombudsmana.

Na tychto prikladoch mozno vidiet, Ze Casto jestvuje len malo dbkazov o tom, Ze v
skumanych krajinach sa uplatiiuju na deti s mentalnym postihnutim vhodné opatrenia a

programy na predchadzanie zneuZivaniu. Hoci vyslovene nevyluCuju deti s mentalnym

.....

mentalnym postihnutim vodi nasiliu a zneuzivaniu.

OSVEDCENY POSTUP: V Belgicku sa zaviedol novy ddlezity druh sluzby — konzultaéné

timy (napr. http://www.senvzw.be/organisation/consulententeam-ampel-cgg-prisma-vzw)

vytvaraji nové impulzy v opatrovatelskom sektore tak, Ze nanovo interpretuju
problematické spravanie urcitych 0s6b s mentalnym postihnutim v ramci mentalneho
zdravia. Spolupracuju s rodinami a opatrovatel'skymi Ustavmi a su schopné otvorit’ urcité

pripady, ked’ vznika podozrenie na zneuzivanie v ramci rodiny, susedstva alebo institlcie.

Narodni experti v spravach dalej nahlasuju nevhodné opatrenia pre deti s mentalnym
postihnutim, ktoré by im zarucovali moznost’' vyjadrovat’ svoje nazory a byt
vypocuté v suvislosti so zneuzivanim. Casto je naroéné dokéazat' vinu, ked' je niekto
obvineny z trestného spravania, pretoze dieta s mentdlnym postihnutim sa povazuje za

nespol'ahlivého svedka (dietat'u sa neveri).

® Nérodn4 sprava, Rakusko, strana 5 a 6.
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Predpojaté nazory, ktoré majl odbornici v suvislosti s detmi s mentalnym postihnutim a s
prejavmi postihnutia tejto skupiny (komunikacia, pochopenie, prezentacia, tazkosti s
koncentraciou) sposobuju problémy vo chvili, ked’ sa v ramci systému ochrany a prevencie
prijimaju opatrenia. Napriklad v prdvnom konani sa nezabezpecuju ziadne osobitné pravidla:
»Zneuzivatela prepustili... pretoze C. nevedel nadjst’ spravne slova, aby opisal, ¢o spravil®.
Svedectvo takéhoto dietat’a sa navyse neberie dostatocne vazne: , Tim sa domnieva, ze N. si

to vymysla“, ked’ opisuje zneuZivanie®.

Na druhej strane, vo Franclzsku badat/, Ze viac pripadov zneuZivania sa posudzuje lepsie®.
Spravy predloZzené vyboru naznacuju narast nahlaseného zneuzivania, nemozno to vSak
interpretovat’ ako zhorSenie problému. Vo Franclzsku sa ale zaroven uvadza nedostatok

kvalifikovaného personalu a neuspokojiva spolupraca odbornikov.

Pripadova stidia v Spojenom kral'ovstve — M. v nahradnej opatere

,Nas syn M. sa pred dvomi rokmi prestahoval do internatnej Skoly. Trvalo nam 2 roky, kym
sme vsSetko naplanovali a nasli tG spravnu skolu, kedZe ma velmi zlozité vzdelavacie
potreby. Najskor bolo pre M. tazké usadit’ sa v novej Skole, ale po prvom polroku sa nam
zdalo, ze vSetko ide dobre. Kedze nepouziva rec ani ziadny iny systém komunikacie je vzdy
tazké byt’ si Uplne isty. Jeho Skola je od nasho domova vzdialena asi 400 km a po tom, ako
sa v nej usadil, sme si uvedomili, Ze socidlna pracovnicka ho prestala navstevovat’ alebo nas
kontaktovat'. Zo Skoly nas pozvali na hodnotiace stretnutie, ale nikto z nasej miestnej rady

(ktora platila za tdto Skolu) na stretnutie neprisSiel.

Len si predstavte, aké to pre nas bolo, ked’ po dvoch rokoch v jeden den rano prisla ku nam
socialna pracovnicka a povedala nam, ze sa jej dostalo do usi, Ze na M. skole sa dokazalo

systematické sexudlne zneuzivanie. Socialna pracovnicka nam povedala, Ze sa musime

° DE KEUNYNCK-LEFER M.-C., Le handicap et la justice : une rencontre difficile. La confrontation avec la justice des
adolescents déficients victimes d’abus sexuels (Zdravotné postihnutie a spravodlivost’ — problematické stretnutie.
Konfrontacia so spravodlivostou pre postihnutych adolescentov, ktori sa stali obetami sexualneho zneuzivania)
(diplomova praca)

10 Narodna spréava, Francuzsko, strana 6.
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rozhodnut, ¢i ho tam chceme nechat’ alebo si ho chceme vziat’ domov. Boli sme skutocne v

Soku, Ze sa ocividne nezaujima o to, ¢i M. bol alebo nebol zneuzity.

Skola nechcela odpovedat’ na Ziadne nade otdzky a jediné ¢o ndm povedala bolo, Ze sa

mame obratit’ na jej pravnikov, ¢o nam vobec nepomohlo.

Nakoniec sme M. museli zobrat' domov a nanovo zacat’ dlhy boj s hladanim novej skoly pre
neho. Do dnesného dna nevieme, ¢i ho na tej Skole zneuzili, ¢o je pre rodi¢a hrozna vec.
Netusime, ako to vSetko ovplyvnilo M. a nevieme najst’ nikoho, kto by pomohol M. alebo

7

nam.

D. Zneuzivanie v ustavnej opatere

Osobitnou problémovou oblast'ou, ktora sa spomina v narodnych spravach, je
zneuzivanie v opatrovatel’'skych tUstavoch. Napriklad v Belgicku vysoky pocet 0sob so
zdravotnym postihnutim Zijucich v institlciach pravdepodobne vedie k vysokému poctu
pripadov zneuZivania''. Vo Francizsku podla Stidie vykonanej v roku 2002 na Ciastocnej
vzorke, 38 percent pripadov zneuZzivania nahlasenych v internatnych institlciach sa tyka deti
a adolescentov s mentalnym postihnutim. Podstatny podiel tychto pripadov zneuzivania ma
sexualnu povahu (70 percent). Sestdesiat percent zistenych pachatelov zneuZivania s
spoluobyvatelia in&titdicie!?. ZneuZivanie sa niekedy zistuje aj zo strany rodiov. Slovné
napadanie je este stale priliS bezné a Casto sa toleruje a psychologické zneuzivanie sa ¢asto
vobec neuznava. Niektori rodi¢ia otvorene kritizuji marginalizaciu urcitych deti, ini vSak

mlcia, pretoze sa boja, ze ich dieta by prislo o miesto v institucii.

Problémy zneuzivania najseriéznejSie a najvytrvalejSie skimal a riesSil bulharsko-helsinsky
vybor (Bulgarian Helsinki Committee — BHC), ktory odhalil ,238 Umrti z dovodu

zanedbavania, zneuzivania, mucenia a zlych zivotnych podmienok v institiciach" v obdobi

1 Pozri http://www.humo.be/tws/humo-files/20063/pedofilie-in-de-kerk.html

12 Maltraitance envers les personnes handicapées : briser la loi du silence (tome 2, auditions), sprava vysetrovacej
komisie v oblasti zlého zaobchadzania s osobami so zdravotnym postihnutim, o ktoré sa staraju zariadenia a socialne a
lekarsko-socialne sluzby, a o spdsoboch ich predchadzania, 2002.
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rokov 2000 az 2010. VySetrovanie sa vykonalo v spolupraci s generalnou prokurattrou.
Dokument Abandoned Children of Bulgaria (Opustené bulharské deti), ktory odvysielala BBC
v roku 2007 upriamil pozornost’ verejnosti na chyby opatery v institiciach, no otazky

tykajlice sa rodinnej a komunitnej opatery zostali skryté pred verejnym pohl'adom®.

V LotySsku vlada prijala opatrenia na vykonanie stratégie v oblasti predchadzania
zneuzivaniu. Tieto Cinnosti sa vSak zacali vykonavat' az po tom, ako organizacia LotySsko
zachranuje deti (Glabiet bérnus) informovala spolo¢nost’ o Sokujlcich pripadoch sexualneho
zneuzivania, psychického a emocionalneho nasilia voci detom s mentalnym postihnutim na
Specidlnych internatnych kolach a v strediskach socialnej pomoci v rokoch 1999 — 2001,

Dochadza vdak aj k pozitivnemu pokroku. Napriklad v Irsku Gstavné sluzby pre deti s
mentalnym postihnutim nepodliehaju nezavislej inSpekcii a zakonnym normam. Na Urade
zameranom na informovanie o zdravi a zabezpecCovanie kvality (Health Information and
Quality Authority — HIQA) sa vypracoval navrh s nazvom Navrh narodnych kvalitativnych
noriem v oblasti registrovanych a/alebo kontrolovanych sluZieb pre deti a mladych l'udi*®, a
oCakava sa, Ze tieto normy sa zacnu vykonavat' zaCiatkom roku 2011. Tieto normy budu
pokryvat’ sluzby pre deti s mentalnym postihnutim a d'alSie skupiny deti v opatere Statu,

ktoré nie su zabezpecené sicasnymi pravnymi predpismi, ako napr. deti v opatrovnictve.

E. Sikanovanie — osobitna podoba zneuzivania

Daldou oblastou na ktort osobitne upozorfiuji narodni experti je Sikanovanie na Skolach.
Ide o bezny zdroj obav rodiCov deti s mentalnym postihnutim, ktorych deti ¢asto v Skole

zazivaju diskriminaciu od deti bez zdravotného postihnutia a inych osob.

Vybor poukazal na Sikanovanie na Skolach v pripomienkach uréenych Statom a vyjadril

obavy v stvislosti so Sikanovanim deti s mentalnym postihnutim: ,Sikanovanie na $kolach je

3 Narodna sprava, Bulharsko, strana 6.
4 Narodné sprava, Loty3sko, strana 5.
15 Narodna spréva, irsko, strana 4.
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osobitnou formou nasilia, ktorému su deti vystavené a nezriedka su cielmi zneuzivania deti s

mentalnym postihnutim."

Vacsina narodnych expertov poukazuje na podcenovanie tohto fenoménu a nedostatok

vhodnych programov prevencie.

V Irsku nejestvuju Ziadne pravne predpisy v oblasti Sikanovania. Aviak v rdmci programu
Stay Safe (Byt' v bezpedi) sa deti ucia, ako rozpoznat' nebezpecnu situaciu a ako o nej
povedat’ dospelym, ak sa vyskytne. Na Skolach nie je povinny a zaviedol sa asi v 85
percentach Skol vSeobecného vzdelavacieho systému. K dispozicii nie su ziadne cisla o
Specialnych Skolach ani o zapajani deti s mentalnym postihnutim do Specialnych tried v
ramci vseobecnych $kdl. Na webovej lokalite programu Stay Safe!’ je samostatnad Cast
vymedzena téme Zrucnosti osobnej bezpecnosti pre deti s poruchami ucenia, ktorej cielom
je pomoct’ pri uceni deti s mentalnym postihnutim o tom, ako nadobudnut’ zrucnosti v
oblasti bezpecnosti. Hoci je program uréeny detom s mentalnym postihnutim vo veku Sest’

az trinast’ rokov, moze sa pouzit’ aj pre starSie deti s mentalnym postihnutim.

Z pripadovych studii jasne vyplyva, Ze vzdelavanie deti s mentalnym postihnutim v oblasti
rozpoznavania zneuzivania nie je dostupné vo velkej vacsine vSeobecnych skél, osobitnych
Skol ani v ramci sluZieb pre osoby so zdravotnym postihnutim. Nejestvuji ani dokazy o tom,
Ze informacie o rozpoznavani zneuzivania sa dostavaju k rodicom. Rodiny sa obavaju, ze k
zneuzivaniu dochadza v beznejsSich situaciach bezného zivota. Napriklad sa boja, ze ich deti
podvedu alebo sklaml pocas nakupovania alebo volnocasovych ¢i socidlnych cinnosti.
Paradoxne to vedie k nadmernej ochrane, ktora sa zvacSia podiela na znizeni moznosti
vytvorit’ si samostatnejsi Zivot'®, Vo va&sine pripadovych $tidii o ikanovani, ktoré nahlasili

rodiny a/alebo samotné deti sa uvadza, ze Sikanovanie sa udialo na skolach.

18 Vybor pre prava diet’at’a, vieobecna pripomienka &. 9, 2006, CRC/C/CG, ods. 43, dostupné na http:/daccess-dds-
ny.un.org/doc/UNDOC/GEN/G07/407/02/PDF/G0740702.pdf?OpenElement

7 pozri: http://www.staysafe.ie/parent_sen.htm#The_Stay Safe Programme_for_children_with_special_needs_ (narodné
sprava, Irsko)

8 Narodna sprava, Spanielsko, strana 11.
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Rodinna podpora a Zivot v komunite

Cléanok 9

1. Staty, ktoré sG zmluvnymi stranami tohto Dohovoru,
zabezpeCia, aby diet'a nemohlo byt oddelené od
svojich rodicov proti ich voli, okrem pripadov, ked
prislusné Urady na zaklade sudneho rozhodnutia a v sulade
s platnym pravom a v prisluSnom jednani urcia, ze takéto

oddelenie je potrebné v najlepSom zaujme dietata. (...)

Clénok 18

2. (...) Clenské Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto
Dohovoru [musia] poskytovat rodiCom a zakonnym
zastupcom potrebni pomoc pri vychove deti a
zabezpecit’ rozvoj institucii, zariadeni a sluzieb
starostlivosti o deti.

3. Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto Dohovory,
musia urobit’ vSetky potrebné opatrenia k tomu, aby bolo
zabezpecené pravo deti pracujucich rodi¢ov vyuzivat’ sluzby
a zariadenia starostlivosti o deti, ktoré si pre ne

urcené.

Clénok 20

1. Dieta docasne alebo trvale pozbavené svojho rodinného
prostredia, alebo také, ktoré v jeho vlastnom zaujme,
nemoOze byt ponechané v takomto prostredi, ma pravo na
zvlastnu ochranu a pomoc poskytovanu statom.

2. Staty, ktoré si zmluvnymi stranami tohto Dohovoru,
musia zabezpecit' takémuto dietatu v sllade so svojimi

vnutrostatnym zakonodarstvom nahradni starostlivost'.
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A. Sluzby na podporu rodin s det'mi s mentalnym postihnutim

VSetci narodni experti v spravach potvrdzuju, ze v skimanych krajinach jestvuju rozne typy
sluzieb (poradenstvo, psychologicka, pedagogicka a/alebo vzdelavacia podpora,
rehabilitacia, volnocasové cinnosti), ktoré zabezpecuju MVO alebo Stat. Poukazuju vsak na
otazku dostupnosti sluzieb pre rodiny a neférové a nevyvazené geografickeé
rozdelenie sluzieb. Tento problém badat’ v krajindch ako je Rakusko alebo Spanielsko, v
ktorych maju regionalne samospravy velmi vysokd autondmnost, a takisto aj vo vSetkych
ostatnych krajinach, ked’ze medzi miestnymi Uradmi, dokonca aj v centralizovanych Statoch,
a medzi vidieckymi a mestskymi oblastami su znepokojivé rozdiely. Podpora rodinam zavisi
od toho, v ktorej Casti krajiny rodina Zije. NavySe nejestvuje nijaky jednotny pristup k

sluzbam a nijaka vyvazena siet’ sluzieb.

Odl'ahcovacia opatera (kratkodoba opatera) podla sprav ¢asto chyba, najma pre deti so
zloZitymi potrebami alebo tazkym zdravotnym postihnutim. Uplnd nepritomnost’ alebo
celkovy nedostatok tychto sluzieb premiena sucasnu prax v oblasti odl'ahcovacej opatery na
nespolahlivy a neisty zdroj pre rodiny a znemoZiuje v planoch ratat s dostupnou
odl'ahcovacou sluzbou. Prieskum organizacie Mencap vo Vel'kej Britanii poukazuje na to, Ze
7 z 10 rodin dosiahlo kriticky bod z dévodu nedostatku kratkych prestavok!®. Odlah&ovacia
opatera je ¢asto problematickd — napr. v Irsku je zdrojom obav umiestfiovanie deti v rdmci
odl'ahCovacej opatery do zariadeni pre dospelych. Z vyvoja v predchadzajucich rokoch
takisto vyplyva, ze ak sa znizi zariadeniam rozpocet, ktory dostavaju od Statu, odl'ahcovacie
sluzby sa Casto rusia ako prvé. Najnovsie to mozno pozorovat' napr. v Ceskej republike a
frsku. Grécky ndrodny expert?® poznamendva, 7e dobrovolnd starostlivost zo strany
surodencov a starych rodicov na podporu rodiny je Casto jedinou ,odl'ahcovacou sluzbou",

ktora je k dispozicii.

19 Breaking (Prestavky) 2003, Mencap and Families still need a break (Mencap a rodiny este stale potrebujii prestavku),
2006, Mencap.
% Nérodna sprava, Grécko, strana 10.
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V mnohych narodnych spravach sa bezne spominaju otazky v spojitosti s osobnou
pomocou a jej dostupnost'ou a pristupnost'ou. Sluzby osobnej pomoci detom a
mladym ludom nie su vo vSeobecnosti dostupné v Rakusku alebo vo Finsku, kde
rozhodnutie zavisi od miestnych Uradov. Na Cypre je sucastou davok pre osobu so
zdravotnym postihnutim finanéna suma uréena na zamestnanie opatrovnika pre dieta na
polovicny Uvézok. Dokonca ani v tradi¢nych socidlnych statoch, ako je Finsko nie je podpora
ani zdaleka postaCujuca, a preto je bezné, ze matka zostdva doma a stara sa o
postihnutého syna alebo dcéru. Pristup k sluzbam osobnej pomoci pre l'udi s mentalnym
postihnutim, ktori ich potrebuji sa neddvno zacal poskytovat' v Spanielsku vdaka aktu
39/2006 o podpore osobnej autondmnosti a starostlivosti o osoby v situacii zavislosti na
druhych, no v sUcasnosti sa uplatiiuje len velmi obmedzene a je dostupny len pre tie osoby,

ktoré su vysoko zavislé od druhych (najvyssia Uroven klasifikacie).

Mnohi narodni experti, napr. expert z Finska, davaju do pozornosti pripady rodin s jednym
rodicom — ktoré sa rozpadli/v ktorych doslo k rozvodu pre to, ze dieta je zdravotne
postihnuté a rodiny nemali k dispozicii dostatocnu podporu, aby sa vyrovnali s emocnymi a

finanénymi t'azkostami.

Nedostatok informacii je beznym problémom, o ktorom sa zmienuju rodiny v celej
Eurdpe. ZdruZenia rodi¢ov (svojpomocné skupiny) rodicia nad'alej povazuju za najlepsi zdroj
informacii — je to miesto, na ktorom moézu rodicia najst’ najpodstatnejSie a najuzitocnejsie
informacie vd'aka tym, ktori maju podobné skusenosti. Rodi¢ia maji obavy o budicnost
dietata a nedostatok Struktir na polosamostatny/chraneny Zzivot v komunite, ,aby aj on
mohol fungovat’ spolu s nami...*?!. ZdruZenia rodi¢ov a svojpomocné skupiny zohravaju teda

kl'iCovui Ulohu v Zivote rodin s dietatom s mentalnym postihnutim.

V spravach sa Casto spomina nepritomnost’ monitorovania kvality jestvujlcich sluZieb

poskytovanych rodinam a detom s mentalnym postihnutim. V sprave o Rakusku sa tvrdi, ze

2! Nérodn4 sprava, Grécko, strana 10.

25



eurochild @

len velmi malo sa robi na zlepSenie kvality sluzieb a vyplnenie medzier, pretoze sa vobec
nemonitoruju. V krajinach ako Portugalsko, v ktorom prevlada silny ideologicky zavazok vodi
rodine, sa v politikach rodina podporuje a pomaha sa jej — nie je vSak mozné najst’ ziadne

ukazovatele vykonu alebo politiky monitorovania.

Finanéna podpora rodinam a komunitnym sluzbam vratane moznosti vzdelavania zohrava
kl'icovl Ulohu v zastaveni umiestiiovania deti s mentalnym postihnutim do
institacii. Narodni experti popisuju Usilie viad v oblasti podpory rodin a predchadzania
umiestiovaniu do opatery institlcii. Vo Francizku v obdobi od roku 2001 do roku 2006
mierne poklesol pocet miest v osobitnych zariadeniach, kedZe sa vyrazne rozSirilo (+84
percent) komunitné vzdelavanie a zdravotné sluzby (Services d’Education Spéciale et de
Soins a Domicile — SESSAD) — Co je znakom zavazku k postupom starostlivosti v komunite.

Tretina miest SESSAD je vyhranena detom s mentalnym postihnutim.

B. Politika v oblasti zivota v komunite a deinstitucionalizacie

V mnohych eurdpskych krajinach je zivot v komunite a deinstitucionalizacia nad‘alej vyzvou.

.....

.....

vSak aj nadalej vel'ky pocet instittcii. Narodni experti zaroven potvrdzuju, Zze v mnohych
krajinach tvorcovia rozhodnuti vedia, Ze umiestinovanie do ustavov (tzv.

institucionalizacia) v detstve mo6ze viest' k institucionalizacii v dospelosti.

V Rakusku v sucasnosti stale jestvuju institicie, v ktorych je viac ako 100 deti, ale krajina
nema jednotny systém na monitorovanie situacie a kvality Zivota deti a mladych
l'udi s mentalnym postihnutim v domovoch a opatrovatel'skych Ustavoch®>. V Mad‘arsku
podla Udajov zo séitania I'udu v roku 2011 zahrnutych do spravy, internatne institdcie

systému osobitnej starostlivosti o deti si domovom 3405 deti, z ktorych 2549 su deti s

%2 Nérodn4 sprava, Rakusko, strana 14.
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mentalnym postihnutim®. Napriek modernizacii uskutonenej v ostatnych rokoch v

internatnych instittciach je priemerny pocet osob v jednej izbe stale 4 alebo viac.

V slovenskej narodnej sprave sa uvadzaju informacie o pozitivnych zmenach smerujlcich k
deinstitucionalizacii *~ v rokoch 2004 — 2006 presli deti, ktoré mali nariadend Ustavnu
vychovu a vyrastali na internatnych typoch Skol, do detskych domovov. Deti zo zdravotnym
postihnutim sa od roku 2008 prestali prijimat’ od zariadeni socidlnych sluZieb, ale prijimaju
sa len do detskych domovov, kde sa vytvorili integrované skupiny, Specializované skupiny
alebo profesionalne nahradné rodiny. Nahradna Ustavna starostlivost’ uz neprevliada nad
inymi moznostami nahradnej rodinne vychovy, ako sU adopcia, pestunska starostlivost,
nahradna osobna starostlivost’ a porucnictvo. ZvysSuje sa aj pocet deti, ktoré nevyrastaju v
samostatnych skupinach v detskych domovoch, ale v prirodzenejSom prostredi — v
profesionalnych nahradnych rodinach, vratane deti s mentalnym postihnutim. Deti do 3
rokov suU, okrem deti s tazkym zdravotnym postihnutim, umiestiiované len do

profesionalnych nahradnych rodin.

C. Politika v oblasti opatrovnictva a adopcie

Jednym =z faktorov uvedenych v narodnych spravach, ktory spomaluje proces
deinstitucionalizacie je nedostatok nahradnych moznosti pre deti bez rodicovskej
opatery, najma pokial ide o politiku v oblasti porucnictva. V Bulharsku sa od roku 2003
rozvija nahradna starostlivost, avsak len pomaly a nedostatocne — pocet deti umiestnenych
do nahradnej starostlivosti sa zvySuje, nie su vSak k dispozicii Ziadne Udaje dosvedCujlce
presun deti so zdravotnym postihnutim z institucionalnej opatery do opatery profesionalnej
nahradnej rodiny. V Rumunsku podobne deinstitucionalizacia deti s mentalnym postihnutim
zaCala v roku 2001, vykonalo sa vSak len velmi malo na povzbudenie adopcie deti s
mentalnym postihnutim. V Grécku je nahradna starostlivost’ teoreticky dostupna v pripade,

Ze rodicia nie sU schopni postarat’ sa o svoje dieta, no deti s mentalnym postihnutim sa

2 Narodna sprava, Mad’arsko, strana 13.
2 Nérodné sprava, Slovensko, strana 9.
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nad’alej umiestnuju do institdcii. ZvyCajne to znamena, Ze sa pokracuje v institucionalizacii
bez opatovného prehodnotenia situacie az do konca ich dni, pricom nemé6zu vyuzit' dokonca

ani zakonné zaruky, ktoré sa uplatfiuji v pripade nedobrovolného umiestfiovania a lie¢by®.

Podobna situacia je podla spravy aj v Madarsku. Velmi malo mozZnosti nahradnej
starostlivosti: ,finanCne nie je pritazliva, a tak sa nahradni profesionalni a adoptivni rodicia
venuju najma starostlivosti o zdravé deti. Madarsko ma v tejto oblasti osobitnl nevyhodu,
najma pre to, Ze rodiCia vychovavajlci deti s mentalnym postihnutim nedostavaju pridavky,
ktoré by boli pomerné ich zodpovednostiam. Jednym slovom, od adopcie deti s osobitnymi

potrebami sa odradza."

Iné krajiny dosiahli vacsi pokrok vo vytvarani nahradnych rieSeni instituciondlnej
starostlivosti a experti v sprave uvadzaju niekolko Udajov a vyvojov politiky. V Taliansku v
roku 2002 Narodné observatorium deti vykonalo vyskum, na zaklade ktorého sa zostavilo
rozdelenie Udajov podla typu postihnutia deti, ktoré su v nahradnej starostlivosti
profesionalnej rodiny — pocet deti s mentalnym postihnutim je 19 z 369 deti; alebo ktoré su
v pestinstve inych ¢lenov vlastnej rodiny — pocet deti s mentalnym postihnutim je 72 zo 162

deti®.
VI. Vzdelavanie

Clinok 28 UNCRC

Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto Dohovoru, uznavaiju
pravo diet'ata na vzdelanie a za Ucelom postupného
napifiania tohto prdva a pri reSpektovani rovnakych

moznosti, musia predovsetkym:

a) zaviest’ pre vSetkych bezplatné a povinné vzdelanie,

% Nérodn4 sprava, Grécko, strana 9.
% Anfaa [Narodné zdruzenie adoptivnych a nédhradnych rodin], Gdaje st dostupné na
http://www.didaweb.net/fuoriregistro/documenti/anfaa.doc
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b) podporovat’ rozvoj réznych foriem stredného vzdelania,
zahriujuce vSeobecné a odborné vzdelanie. Spristupnit’ ho
kazdému dietat'u (...),

c) spristupnit’ vSetkymi vhodnymi prostriedkami vysokoskolské
vzdelanie pre vsetkych podla schopnosti,

d) spristupnit’ vSetkym detom informacie a poradenski sluzbu v

oblasti vzdelania a odbornej pripravy na povolanie,

A. Pravo na zaclenujuce vzdelavanie

Vo vsSetkych eurdpskych krajinach maju deti zakonom zarucené pravo na vzdelanie.
Narodni experti v spravach uvadzaji, ze v pravnych predpisoch a politikach sa do
urcitej miery jasne podporuje a zabezpecuje poskytovanie zaclenujiceho

vzdelavania. Tento trend si vSimli experti vo vSetkych skimanych krajinach.

B. Pristup k zaclenujucemu vzdelavaniu

Narodni experti v spravach uvadzaju, ze vykonavanie zaclenujucich politik v praxi je vel'mi
neuspokojivé. Zda sa, ze mnohé krajiny vykonali urcité Usilie na pretvorenie svojich
systémov vSeobecného vzdelavania tak, aby boli zaclenujlcejSie, nedosiahli vSak potrebnu
Uroven podpory na to, aby bolo zaclerujice vzdelavanie dostupné pre vsetky deti na ich

Uzemi?’.

Moznosti predskolského zaclenujiceho vzdelavania su v takmer vSetkych skimanych
krajinach. Vo vacsine skimanych krajin spravy uvadzajl, Ze v praxi je zalefiovanie ovela
rozSirenejsie v Skolkach. Kedze vSak predskolské vzdeldvanie nie je vo vacsSine eurdpskych
krajin povinné, nejestvuje Ziadne zakonné pravo na miesto v integrovanej skolke, ako sa

spomina v rakuskej sprave. V Spojenom kralovstve rodiCia deti s mentalnym postihnutim,

27 Inclusion Europe, Inclusive Education Status Report for Europe (Sprava o stave za&lefiujuceho vzdelévania v Eurépe),
Brusel, 2009, strana 8.
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L —

ktoré maju dodatoCné zloZité zdravotné potreby, uvadzaji skuto¢ne nedostatoCny vyber

predskolskych moznosti.

Na arovni zakladnych skal Cisla a informacie poskytnuté narodnymi expertmi potvrdzujd,
Ze jestvuje trend zaclenovat’ deti s mentalnym postihnutim do vSeobecnych skol. Ked' sa
vSak na udaje pozrieme z pohladu deti s mentalnym postihnutim, st ovela menej pozitivne,

ba niekedy z nich vyplyva, Ze nemaju ziadny pristup k vzdelavaniu.

Experti poukazali na to, Ze Udaje dostupné na narodnej Urovni maju nejednotnd podobu.
Zatial' ¢o vo vSetkych krajinach si dostupné Udaje o pocte Ziakov zapisanych do $kol podla
roznych vekovych skupin, informacie o umiestnovani ziakov so zdravotnym postihnutim nie
su dostupné vo vsSetkych zapojenych krajinach, a eSte menej pokial' ide o Ziakov s

mentalnym postihnutim.

V spravach niektorych krajin, ako s napr. Spojené kralovstvo, Litva a Spanielsko, sa
Skol, ale deti so zlozitymi potrebami navstevuju Specialne skoly. V Rakusku sa vykonavanie
politiky v oblasti zaclefujuceho vzdelavania rozni — v niektorych spolkovych krajinach sa
Uplne upustilo od oddeleného vzdelavania, v inych eSte len zacinaju objavovat’ integrované
Specialnych skolach. V Belgicku vacsina deti s mentalnym postihnutim chodi do Speciadlnych
zakladnych skol. Okrem toho niektoré deti nechodia do skoly, ale do strediska dennej

.....

zloZitym a viacnasobnym postihnutim.

Udaje a informécie zozbierané v rdmci tohto vyskumu neposkytuji homogénny obraz

.....

vzdelavania pre niektorych jednotlivych Ziakov, skor ako systémové zmeny. Zda
sa, ze mnohé krajiny vyvinuli urcité Usilie na to, aby svoje systémy vSeobecného vzdelavania

pretvorili na zaclenujicejSie systémy. Vysledkom vSak je len to, Ze mensSina deti s
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mentalnym postihnutim sa zaclenuje do vSeobecného vzdelavania s podporou, ktoru

potrebuju.

Zatial' ¢o na urovni zakladného vzdelavania bolo mozné dosiahnut’ urcité vysledky, pristup
k odbornému vzdelavaniu je aj nad'alej slaby. Nedostatok moznosti pre deti s
mentalnym postihnutim je ocividny. V sprave z Cypru sa uvadza nedostatocny vyber a
skusenosti, pokial’ ide o profesie, ktoré by boli v stlade so zaujmami mladych l'udi s
mentalnym postihnutim. Podobne vo Franclzsku je odborné vzdeldvanie pre mladych l'udi s
mentalnym postihnutim prevazne neprimerané, pokial' ide o jeho kvalitu, kvantitu a
roznorodost. Vo Finsku tradicné institicie odborného vzdeldvania len zriedka uplatfuju
zasadu zaclenovania. Odborné vzdelavanie mladych l'udi s mentalnym postihnutim poskytuju
najma ich kolegovia zamerani na odborné vzdelavanie s osobitnymi potrebami. PoCet miest v
ponuke je priliS maly, aby sa pokryl celkovy dopyt. Medzi regiénmi Finska je nerovnhomerné
rozdelenie ustanovizni, ktoré ponukaju odborné vzdeldvanie aj pre mladych ludi s

mentalnym postihnutim.

C. Podpora rodin v oblasti zaclenujiceho vzdelavania

Takmer vo vSetkych narodnych spravach sa uvadza, ze rodi¢ia maju do urcitej miery pravo
vybrat’ si medzi vSeobecnym alebo osobitnym vzdeldvanim, ktoré chcl pre svoje deti.
Opytani rodicia vSak Casto popisuja uplatiovanie prava na vyber ako dlhy a t'azky
boj. Rodinam sa len zriedka dostane dostatok informacii o dostupnej podpore, ked sa

rozhodnU zapisat’ svoje dieta do vSeobecnej skoly.

V irsku je kl'G¢ovou stcastou aktu z roku 2004 o vzdeldvani osob s osobitnymi vzdeldvacimi
potrebami, ktory je v platnosti, zriadenie Narodnej rady pre osobitné vzdelavanie, ktorej
cielom je planovat’ a koordinovat’ zabezpecovanie vzdeldvania pre deti s mentalnym

postihnutim?®. Rada zamestnava organizatorov osobitnych vzdeldvacich potrieb (tzv. SENO),

8 Nérodna sprava, irsko, strana 6.
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ktori sliZia ako kontaktny bod pre rodiCov v danej oblasti. Zatial' co SENO sU miestnym
informacnym bodom pre rodicov, ide tu zaroven o ocividny konflikt zaujmov vzhladom na
to, ze informacny bod o moZnej podpore vzdelavania je sucasne jednotlivec, ktory
rozhoduje, aka podpora sa udeli jednotlivym detom. Rodicia vyjadruju vazne obavy, pokial
ide o schopnost’ SENO poskytovat’ nestranné informacie, vzhladom na jeho ulohu v oblasti
pridelovania zdrojov. Dalou velkou pricinou obav je nedostatok nezavislého odvolacieho

konania®.

Podobne aj na Slovensku a v Ceskej republike maju rodi¢ia prdvo vybrat' si medzi
vSeobecnou Skolou, Specidlnou triedou vo vSeobecnej Skole a Specidlnou Skolou za
sucinnosti centier Specialno-pedagogického poradenstva, ktoré poskytuju pedagogicku
diagnostiku a odporucania potrebné pri zapise Ziaka do Skoly. Rozhodnutie o prijati alebo
neprijati dietata s mentalnym postihnutim je v rukach riaditela Skoly, ktory posudi
~podmienky a kapacity Skoly" a na ich zaklade sa rozhodne. V pripade, Ze je dieta neprijaté,
rodi¢ia musia byt informovani o dovodoch. Roditia vSak nemaju takmer Ziadne zakonné
prostriedky na odvolanie sa voci tomuto rozhodnutiu. Slovenska sprava dodava, ze centra
Specialneho vzdelavania Uzko spolupracuju so Specidlnymi Skolami. Zdrojom obav je preto aj
skutocnost/, Ze rodiia nemaju k dispozicii nezavisly proces odvolania, ak nesuhlasia s ich

odporucaniami.

V Grécku® deti s tazkym mentalnym postihnutim, ktoré sa zapi§u do $peciélnej $koly, maijl
takmer nulovi Sancu integrovat’ sa do vSeobecnej Skoly. Opytani rodicia nepovazuju
Specialne Skolské jednotky za institicie vzdelavania alebo odbornej pripravy, ale za miesto
na strazenie deti. Preto rodi¢ia mnohym detom z vlastnych prostriedkov platia sukromné

vzdelavacie hodiny.

% Rovako ako v predchéadzajlcej poznamke.

%0 Grécke pravne predpisy obsahujii ustanovenia, ktoré vylu¢uji deti s fazkym mentélnym postihnutim alebo zloZitym
zdravotnym postihnutim zo vSeobecného systému vzdeldvania a podporuju ich segregaciu do $pecialnych skolskych
jednotiek, zariadeni socialnej starostlivosti alebo agentir odborného vzdelavania, ktoré financuje ministerstvo
zdravotnictva a netvoria suéast’ vzelavacieho systému. Narodna sprava, Grécko, strana 8.
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Obmedzeny pristup k vzdelavaniu vo vidieckych oblastiach sa spomenul vo viacerych
krajinach. V LotySsku musia rodiny z vidieckych oblasti prekonavat’ velké vzdialenosti, aby
svoje dieta odviezli do vzdelavacej institlcie, ¢o Casto odradza chudobnych rodicov od
poskytovania primeraného vzdeldvania svojmu dietatu. Tieto deti s cCasto nutené byvat’
daleko od svojich rodin, aby mohli nadobudnut’ vzdelanie. Mnohé deti su zaregistrované v
kategdrii domace vzdelavanie, a to najma deti s tazkym zdravotnym postihnutim a/alebo z
vidieckych oblasti. Tymto detom sa nedostava primerané vzdelanie alebo im nie je

poskytované ziadne vzdelanie!

D. Zdroje na podporu kvality vzdelavania

Ak sa vyskytnU Uspechy, maju obyCajne povahu ad hoc, a Casto sa dosiahnu len vdaka
zapalu ucitela alebo riaditela, ktori umoznuji zacleriovanie, a Casto bez zdrojov alebo

podpory vzdelavacieho systému.

.....

ucia podporni pracovnici, a nie kvalifikovani ucitelia. Hlavnhymi dovodmi tejto
skuto¢nosti su nedostatocna odborna priprava beznych ucitel'ov, ktori sa zrazu musia
vysporiadat’ s velkym pocCtom Zziakov a pre ktorych je tazké poskytovat individualnu
podporu, ktorl potrebuju a nedostatocna financna kapacita na pokrytie inych typov

profesii na skolach (Portugalsko).

V irsku postavenie asistentov v oblasti $pecidlnych potrieb (tzv. SNA) spdsobilo problémy
pre nedostatonu pedagogicku napli v oficidlnom popise pracovného miesta. Hoci pomoc
dietatu pri jeho vzdeldvacom vyvoji nie je technicky stcastou poslania SNA, tato Uloha sa
vSak natolko rozvinula, Ze rodicia ju v sucasnosti vnimaju ako hlavnu napli ich posobenia a
pokial' SNA na seba prevezme tuto ulohu, podla rodiCov to prinasa velky Uzitok vo vyvoji ich
dietata. Mnohi rodiCia tvrdia, ze ich dieta by nemohlo pokracovat’ vo vzdelavani na

vSeobecnej Skole, ak by nebolo podpory od SNA.
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Vo Franclzsku sa Casto stava, Ze deti nie su prijaté na Skolu, ak v nej nepracuje Ziadny
asistent v oblasti Specialnych potrieb. V januari 2010 podla UNAPEI, ¢akalo na asistentov v
oblasti Specialnych potrieb 4 213 deti, aby sa mohli zapisat’ na Skolu. Zaroven vsSak asistenti
v oblasti Specidlnych potrieb nemaju vhodné vzdelanie a ich zmluvy su nestale, ¢o vedie k
vysokému pohybu. Odborné sluzby, ktoré spolupracuju so Skolami nie sU schopné

uspokojivo podporovat’ vzdelavanie na vSeobecnych Skolach.

V sprave z Talianska, v ktorom sa Specialne Skoly zrusili v roku 1977, sa uvadza, Ze Ziaci so
zdravotnym postihnutim sa Casto oddel'uji od triedy, do ktorej patria a zhromazd'uju sa na

miestach vyhradenych na individualne ¢innosti, ¢im sa ,,opatovne vytvaraju Specidlne triedy".

Najcastejsie narodni experti v spravach poukazovali na to, Ze dostupné zdroje sa
udel'uji predovSetkym na segregované vzdelavanie, a nie na podporu
zaclenovania do vSeobecného systému. Plati to napriklad v Bulharsku, kde rozpocet na
dieta, ktoré sa vzdelava v Specialnej Skole, moze byt az tri krat vyssi ako na to, ktoré sa

vzdelava vo vieobecnej kole®'.

V Rakusku sa v ramci vyskumného projektu uskutocnil prieskum s nazvom Kvalita v oblasti
&pecidlneho vzdeldvania®?, v ktorom sa zistili kvalitativne problémy stvisiace so vzdeldvanim
na vSeobecnych strednych Skolach. Podla respondentov chybaju potrebné sposobilosti
priamo na Skolach. Ako dalSie problémové oblasti urcili zlé véeobecné podmienky,
otazne riadenie zdrojov (len Ciastocné vyuZitie pridelenych zdrojov na integraciu) a
neprimerané podmienky v triede na vSeobecnych strednych skolach (integrované

triedy sa pouzivaju ako odlozny priestor pre vSetkych Ziakov Skoly so zlymi vysledkami).

V Spanielsku brania procesu na dosiahnutie zaclefiujliceho vzdeldvania pre Studentov s

mentalnym postihnutim t'azkosti a prekazky, a to najma v oblasti stredoskolského

%1 Ak sa uplatiiuje individudlny uéebny program, rozpodet na diet’a je 2 475 BGN (1 230 EUR), zatial’ Go na dieta
umiestnené do $pecialnej koly predstavuje od 3 353 BGN (1 670 EUR) do 6 116 BGN (3 050 EUR).

%2 Specht, W., Pirchenegger L. G., Seel A. a kol. (2006).: Qualitat in der Sonderpadagogik. Ein Forschungs- und
Entwicklungsprojekt. Forschungsansatz, Ergebnisse, Schlussfolgerungen. Graz. Bifie-Report.
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vzdelavania®. V $panielskej sprave sa konstatuje, Ze taZkosti a vyzvy, ktoré mozno
pozorovat' na beznych Skolach nie si sposobené postojmi, ale nedostatkom zdrojov a
podpory Uplne odliSného druhu, ako napr. nepretrzité vzdelavanie a psychologicko-
pedagogické poradenstvo pre rodicov, vzdelavanie asistentov alebo osobnych pomocnikov s
ciel'om naucit’ deti k samostatnejSiemu Zivotu, lepSia koordinacia medzi odbornikmi a medzi

vzdelavacimi a socialnymi sluzbami atd'".

Nedavne politické rozhodnutia v reakcii na finanéna krizu ovplyvnili Usilie na
zabezpecenie zaclenujiceho vzdelavania. Tento fenomén dosvedCuje napr. situacia v
frsku alebo Lotyssku. irsky akt o vzdeldvani osob so $pecidlnymi vzdeldvacimi potrebami z
roku 2004 (tzv. EPSEN) navrhuje, aby sa vzdelavanie deti s mentalnym postihnutim
vykonavalo v zaclenujucom prostredi a aby ludia so zdravotnym postihnutim mali rovnaké
pravo na vzdelanie ako ich rovesnici. AvSak Uplné vykonavanie aktu EPSEN sa odloZilo v
oktdbri 2008 na neurcito z finanénych ddvodov>*. Nezaviedli sa kl'i¢ové ustanovenia aktu,
najma individualne vzdelavacie plany. V LotySsku napriek tomu, ze Udaje a pripomienky od
ministerstiev v narodnej sprave z roku 2005 naznacuju zvySenie poctu Ziakov so Specialnymi
potrebami, ktori navstevuji véeobecné &koly*>, kriza toto neddvne zlepéenie podkopala. V

rokoch 2008 — 2009 nastal rychly pokles po¢tu $kél, Ziakov a ucitelov®.

E. Vzdelavaci proces deti s mentalnym postihnutim

Naliehava otazka neslrodého vyvoja v oblasti vzdelavania deti so Specidlnymi vzdelavacimi
potrebami sa spomenula vo viacerych narodnych spravach. Tato nesUrodost’ spOsobuje
narusenie vzdelavacieho procesu deti s mentalnym postihnutim. Nedostatocna
podpora a chybajluce zdroje m6zu sposobit’ prestuvanie deti zo vSeobecnej do segregovanej

Skoly a naopak. Obmedzeny pristup k vSeobecnému systému vzdelavania na stredoskolskej

% Cervena kniha vzdelavania od MVO Independent Life Forum http://www.forovidaindependiente.org/node/225
% Nérodn4 sprava, irsko, strana 6.

% pozri narodna spravu Loty$ska o vykonavani UNCRC z roku 2005 — http://www.Im.gov.lv/text/1318

Rozhovory s loty§skymi vladnymi inStitGciami: ministerstvo socialnych veci, ministerstvo zdravotnictva, stredisko v
oblasti vzdelavania, centralny Statisticky urad.
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Urovni a chybajuca podpora v obdobi prechodu su kl'G¢ovymi faktormi, ktoré prispievaju
k naruseniu vzdeldvacieho procesu deti s mentalnym postihnutim v porovnani s ostatnymi

Ziakmi.

Napriklad v Rakusku sa utrzkovitost’ procesu na Skolach prejavuje takto: ,rodi¢ia maju pravo
rozhodnit’ sa, Ci sa ich dieta bude vzdeldvat' vo vSeobecnej alebo Specialnej Skole.
Integrované vzdelavanie sa poskytuje na zakladnych Skolach prvého stupnia, druhého stupna
so vSeobecnym zameranim a menej casto na zakladnych Skolach s akademickym
zameranim, avsak len do 8. roCnika. Nejestvuju zakonné ustanovenia v oblasti nadviazania
na integraciu deti s mentalnym postihnutim do vSeobecného systému na strednych Skolach
(po 9. rocniku). Neskor sa teda deti s mentalnym postihnutim musia presundt’ do
Specidlnych Sk6l a tam pokracovat’ vo svojom vzdelavani. Pristup k vzdeldvaniu na

stredokolskom stupni sa im odmieta."””

Podobne v Litve na pripadovych Studiach rodin vidiet, ze deti s mentalnym postihnutim su
Casto sUcast'ou vSeobecného vzdelavania. Rodicia vSak boli ndteni premiestnit’ svoje dieta
do Specialnej Skoly pre nedostatocnu toleranciu zo strany l'udi bez zdravotného postihnutia,
najma rodicov deti bez zdravotného postihnutia alebo pre neschopnost’ ucitelov zabezpecit’

potreby deti.

Prechod zo zakladnej skoly na strednu Skolu je takisto problematicky. Vo Francuzsku 55
percent deti s mentalnym postihnutim ukoncuje svoju Skolskd dochadzku pri ukonceni
zakladnej &koly (v porovnani so 17 percentami deti bez zdravotného postihnutia)®®. Na Cypre
je slabym miestom systému nedostatoéna koordinacia a spolocné opatrenia medzi
zakladnymi a strednymi $kolami. Ani v Irsku nie je automaticky systém prevodu zdrojov
medzi zakladnymi a strednymi Skolami. Pripadové Studie dosvedcuju, Ze vo chvili, ked' dieta
konci zakladnu Skolu, je postavené pred velki medzeru a ¢asto moze byt pre dieta vel'mi

narocné presunut’ sa na iné miesto.

¥ Nérodn4 sprava, Rakusko, strana 9.
% Troisiéme et quatriéme rapports périodiques de la France au Comité des Droits de I’Enfant, 11. septembra
2007http://www.unicef.fr/userfiles/3%20et%204%20emes%20rapports%20periodiques%20de%201a%20France.pdf
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V Grécku rodicia nemaju na vyber medzi vSeobecnou a Specialnou Statnou Skolou. Niektoré
deti navstevovali vSeobecnu zakladnu skolu, ak ich rodicia vyvinuli obrovské Usilie; napriek
tomu deti neskor pokracovali na Specialnej strednej Skole z dovodu nedostatku zakonom
poverenych podpornych osobnych pracovnikov a integrovanych tried na vSeobecnej strednej

kole®.

Expert zo Spojeného kral'ovstva vo svojej sprave uvadza: ,Prechod je dblezitou otazkou pre
rodicov deti s mentalnym postihnutim, najma prechod po $kole. Skoly nemaju dobry plan
predchadzajici odchodu mladych l'udi zo skoly. Vysledkom je, ze mladi I'udia nemaju
pristup k zamestnaniu, odbornému vzdelavania alebo dalSiemu vzdelavaniu, ktoré by im

mohli umoZnit’ presadit’ sa ako &lenovia komunity*."

V Spanielsku vidiet’ skutoény zavazok k dosahovaniu zadlefiovania, zarover sa viak v sprave
vyzdvihuje vyrazna frustracia a Coraz vacSia dezillzia medzi rodinami deti s mentalnym
postihnutim*!: ,Jednou z prekézok je existencia dvojitej siete beZznych a $pecidlnych $kd,
ktoré si navzajom prepojené ako komunikujlce lode. Cim pomalsie st postupy zlepovania
a inovacie umoznujuce zahrnutie Studentov s mentalnym postihnutim medzi inymi do
beznych Skol, tym menej uspokojivé je vzdelavanie pre rodiny a samotnych Studentov v
tychto Skolach a tym nizSia je kvalita ich spolocenskych vztahov. V tomto kontexte Skoly
poskytujlce Specialne vzdelavanie uspokojuju potreby v kratkodobom meradle a znizuju tlak
na bezné skoly. Z rovnakého dovodu sa bezné Skoly menej ponahlaji s vylepSeniami, ktoré
by umoznili zaclenenie $tudentov s mentalnym postihnutim. Skolsky Zivot mnohych deti
s mentalnym postihnutim je v siicasnosti poznaceny neustalym prerusovanim ich
vzdelavacieho procesu z dovodu zmeny skoly a savisiaceho negativneho vplyvu,

ktory tato ma na ich socialny a osobny rozvoj."

% Nérodn4 sprava, Grécko, strana 8.
“ ENABLE, Reakcia na zaveredné zistenia UNCRC, 2009.
“! Narodna sprava, Spanielsko, strana 12.
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VII. Zdravotna starostlivost’

Clanok 23 UNCRC

(...)

2. Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto Dohovoru,
uznavaju pravo postihnutého diet'ata na zviastnu
starostlivost’. V zavislosti od rozsahu existujlicich zdrojov
musia opravnenému dietatu a osobam, ktoré sa on staraju,
poskytnut’ podporu a pomoc, o ktorl su poziadané a ktora
zodpoveda stavu diet’at’a a situacii rodicov alebo inych

osob, ktoré sa staraju o diet’a.

Clanok 24 UNCRC

1. Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto Dohovory,
uznavaju pravo dietata na dosiahnutie najvyssej moznej
urovne zdravotného stavu a na vyuzivanie lieCebnych a
rehabilitacnych zariadeni. Musia sa usilovat/, aby Ziadne diet’a
nebolo zbavené svojho prava na pristup k takymto

zdravotnickym sluzbam. (...)

A. Pristup k zdravotnej starostlivosti pre deti s mentalnym postihnutim

Vnutrostatne predpisy v skimanych krajinach zarucuju, ze vsetky deti maju plny pristup k

sluzbam zdravotnej starostlivosti bez diskriminacie. Narodni experti v spravach uvadzaju, ze

deti s mentalnym postihnutim maji zo zasady rovnaky pristup k zdravotnej starostlivosti ako

ostatné deti, vyuzivaju preventivne opatrenia v oblasti zdravotnej starostlivosti (oCkovanie a

povinné navstevy lekarov,

kontroly) a maju pristup k rovnakym sluzbam vsSeobecnej

zdravotnej starostlivosti pokryté z verejného poistného systému. Deti s mentalnym

postihnutim maju pravo na zdravotné bonusy, ktoré sa poskytuju v ramci univerzalneho a
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bezplatného pokrytia financovaného zo systému socialneho zabezpecenia. Sprava UNICEF o
det'och so zdravotnym postihnutim v prechodnych krajinach takisto potvrdzuje, ze kontroly

st v regione Siroko a bezne dostupné™.

Oblast’ zdravotnej starostlivosti je vSak takisto oblast'ou s vel'kymi rozdielmi medzi ¢lenskymi
&tatmi EU. V krajinach ako je Rakusko alebo Franctizsko st zabezpetené vyrazné opatrenia v
oblasti zdravotnej starostlivosti vratane pre deti s mentalnym postihnutim. Na druhej strane
v Bulharsku je Uspechom uz len to, ze vSetky deti su pokryté v ramci systému zdravotného

poistenia.

Hoci bezplatné systémy univerzalnej zdravotnej starostlivosti jestvuju vo vSetkych krajinach,
pristup k zdravotnej starostlivosti nie je rovnopravny. Pokial' je univerzalne pokrytie
zdravotnej starostlivosti nizke, financovanie zdravotnej starostlivosti deti s mentalnym
postihnutim sa ponechava na rodi¢och. Naklady na zdravotnu starostlivost’ deti s mentalnym
postihnutim tak vytvaraju riziko chudoby pre ich rodiny. Narodni experti v spravach navyse
spominaju pripady diskriminacie na zaklade zdravotného postihnutia. V Litve sa z dévodu
nizkeho financovania dostdva detom bez zdravotného postihnutia kvalitnejsej lieCby, zatial
Co detom s mentalnym postihnutim sa najCastejSie poskytuje neprimerana liecba. Otec
chlapca s Downovym syndrémom, tazkym mentalnym postihnutim a dedi¢nou srdcovou
poruchou z Rumunska uvadza: ,pocas hospitalizacie pre vysoké naklady na liecbu ho lekari
povazovali za strateny pripad a nemohol vyuzit' UpInd liecbu." Narodny expert z Bulharska
zasa Vo svojej sprave priblizuje, ze pristup k zdravotnej starostlivosti je obmedzeny pre
vSetkych Bulharov, a teda aj pre deti s mentalnym postihnutim. Spésobuje to obmedzeny

rozsah zdravotnych sluZzieb, ktoré sa preplacaji z narodného fondu zdravotného poistenia.

B. Prenatalna diagnostika

Uplné prenatalne vy3etrenia st zabezpecené vo vacsine krajin. Iba v Rumunsku rodicia

uviedli, ze nemali moznost’ vyuzit' prenatalnu diagnostiku.

“2 UNICEF, Children and Disability in Transition in CEE/CIS and Baltic States (Deti a zdravotné postihnutie v prechode
v stredo-, vychodoeurdpskych krajinach byvalého ZSSR a baltickych krajinach), Innocenti Insight, 2005, strana 35.
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C. Vcasna diagnostika a zasah

Zasah po narodeni a vcasny zasah, ktory zakusili opytani rodiCia sa r6zni v zavislosti od
krajiny. Rodicia su Casto nespokojni, ak nie z dovodu nedostatku sluzieb alebo ich kvality,

tak z dovodu dlhého Cakania na ziskanie pristupu k samotnej lekarskej sluzbe.

V irsku skisenosti rodicov, ktori sa dozvedajt po pdrode o postihnuti dietata, ¢asto zavisia
od konkrétneho odbornika, s ktorym pridu do kontaktu, a nejestvuje spoloCna stratégia

vratane poradenstva a podpory rodicov.

Vo franclzskych sprévach predstavenych vyboru UNCRC v roku 2007* sa zdérazfiuje
vyznam sluzby na ochranu matky a dietata (Protection Maternelle et Infantile) pri riadeni
lekarskej starostlivosti a preventivnych zdravotnych opatreni pre deti do Siestich rokov. PMI
spolupracuje so socialnymi sluzbami v rdmci situacii, ktoré sa tykaju deti do Siestich rokov a
zapaja sa aj do tehotenskych kontrol. Roditia sa stazuju na nedostatok informacii o
osobitnych problémoch ich dietata a na vykresl'ovanie tmavého obrazu moznosti dietata v
budicnosti. Strediska vC€asného zasahu (Centres d’Action Médico-Social Précoce) vsSak
poskytuju vcasné odhal'ovanie a diagnostiku vyvojovych problémov deti do Siestich rokov.
Po vykonani diagnostiky poskytuju multidisciplinarne timy rehabilitani starostlivost’ a

podporu rodi¢om v stredisku alebo u nich doma. Rodicia si tuto sluzbu pochval'uju.

Jednou z najvacsich obav, ktora vyplyva zo svedectiev rodiCov je potreba Specializovanych
a podpornych pracovnikov, ktori by oznamovali diagnézu po narodeni: ,keby som bola
byvala vedela, nesnazila by som sa na to pozerat’ ako na strateny pripad", konstatuje
grécka matka*. Jedna matka z Ceskej republiky sa podelila o svoje skisenosti z obdobia
po narodeni dcéry s Downovym syndromom v roku 2005. ,Mala som Sestkrat vyssiu
pravdepodobnost’ narodenia dietata s mentdlnym postihnutim.... A odmietla som

amniocentézu, pretoZze som vedela, ze to mOze poskodit’ dieta. Aj keby som vedela na

3 Pozri Troisiéme et quatriéme rapports périodiques de la France au Comité des Droits de I’Enfant, 11. septembra
2007http://www.unicef.fr/userfiles/3%20et%204%20emes%20rapports%20periodiques%20de%201a%20France.pdf
# Nérodn4 sprava, Grécko, strana 12.
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100 %, Ze dieta ma Downov syndrém, urcite by som ho nezabila. Po pérode som sama
videla, ze to je dieta s Downovym syndromom. (..) Nechali ma samu a dlho mi nic
nepovedali az d'alSi den rano. Bola vizita a priSiel doktor na navstevu a pytal sa ma na veci
typu chutil vdm obed ... nakoniec sa ma sucho spytal: Viete, ze vase dieta ma Downov
syndrém? Spytala som sa, ¢o mozeme Cakat'. Lekar odpovedal, Ze moc nevie, ale ze dieta
nebude chodit' do beznej Skoly, Ze sa ni¢ nenauci...” Niekolko tyZzdnov po poOrode pri
navstevach zdravotnickych zariadeni tato matka ziskala pocit, Ze sa od nej ocakavaju
prejavy viny za porodenie dietata s postihnutim. ,Pytali sa ma, preCo som nesla na
amniocentézu. Kazdy lekar sa ma na to pytal, Ci som to vedela skor pocas tehotenstva a ja
teraz u lekara klamem, aby mi vSade nepisali — matka vedela, ze porodi dieta s Downovym

syndromom."

D. Mentalne zdravie

Narodni experti poukazovali predovSetkym na nedostatok sluzieb v oblasti mentalneho
zdravia pre deti v mnohych krajinach. V Spanielsku a Taliansku je jednym z vyraznych
nedostatkov systému zdravotnej starostlivosti chybajlca Specializovana starostlivost’ v
sektore mentalneho zdravia. Preto sa problémy mentalneho zdravia, ktoré trapia deti s
mentalnym postihnutim zvyknU povaZovat’ za sucast’ ich postihnutia aj ak to nie je pravda, v

doésledku ¢oho sa im nedostava Ziadnej lieby tychto problémov.

Deti s mentalnym postihnutim v LotySsku (s poruchami spravania) sa ¢asto umiestiuju na
psychiatrické  kliniky, hoci si vyzaduju Uplne odlisnd liecbu (psychologicku,
psychoterapeuticku...). Na internatnych Skolach, v detskych domovoch alebo domovoch
socialnej starostlivosti sa detom, ktoré sa nadalej zle spravajl, opatrovatelia vyhrazaja, ze

ich posli na takéto miesto, ¢o sa pouZiva aj na zastrasenie ostatnych deti.

41



eurochild @

E. Starostlivost’ o chrup

Medzi Casté problémy v oblasti zdravotnej starostlivosti je starostlivost’ o chrup, kedze pri
oSetreni chrupu sa s detmi s mentalnym postihnutim nespolupracuje I'ahko (napr.
Madarsko, Grécko, Rakusko, irsko, Bulharsko). Sluzby starostlivosti o chrup sa povazuju za
mimoriadny problém, kedZe zubni lekari sthlasia s oSetrenim deti s mentalnym postihnutim

len za plnej anestézy.

»Moje dieta ma mozgovu obrnu. Neviete si predstavit/, aké tazké bolo najst’ prenho zubara.

Nikto ho nechce oSetrit’ — vravia, ze je to narocné..." (Otec S.-a z Bulharska)

F. Zabezpecovanie osobitnych zdravotnych potrieb deti s mentalnym

postihnutim

Odbornu pripravu lekarov v oblasti prace s detmi s mentalnym postihnutim rodiny casto
oznacuju za neprimerand. Vysledkom je, Ze zdravotné problémy u deti s mentalnym
postihnutim sa casto prehliadaju alebo sa pripisuji symptémom postihnutia dietata a
nelieCia sa. Nedostatocné poznatky lekarskych odbornikov o postihnuti a interakcii a
komunikacii s detmi alebo mladymi 'udmi s mentalnym postihnutim a ich rodi¢mi casto

narusaju pristup deti s mentalnym postihnutim k liecbe.

Postupy sa neodvijaju od dietata a v mnohych krajindch sa postupy posudzovania
zameriavaju skor na klinické potreby, ako na zadlefiujiicu socialnu podporu (frsko). Rodicia
su pri hladani informacii zavisli od vzajomnych svojpomocnych iniciativ. Informacie o
lekarskej starostlivosti sa ¢asto Siria neformalne medzi rodi¢mi alebo na stretnutiach rodicov
organizovanych ich organizaciami. Vo Franclizsku a Ceskej republike rodicia v ramci
skupinovych rozhovorov uvadzali, Ze musia sami vSetko obehat’ a vzajomne si vymienat’ tipy
o vyhladavani odbornikov, ktori s ochotni prijat’ ich dieta a maju uspokojivy pristup.

Rodicia takto popisali vzajomnu vymenu informacii: ,Je to taka biela kniha doktorov a Cierna

42



eurochild @

kniha doktorov". Rodi¢ia zhodne konstatovali, Ze podpora v zdravotnictve poskytovana
rodicom deti s mentalnym postihnutim vlastne neexistuje. Tuto nepritomnost’ podpory casto

este viac st'aZuje minimalna alebo Ziadna empatia lekarov voci rodicom.

Rodi¢ia vo viacerych krajindch, ako je Grécko, Ceskd republika, Spojené kralovstvo,
Francluzsko a Finsko, uvadzali nedostatok dostupnej starostlivosti. Sposobuje to nedostatok
odbornikov, ktori sa Specializuju na Specialnu starostlivost' o deti s mentalnym postihnutim
vratane logopédov, pediatrov a dalSich odbornikov Specializovanych na pracu s detmi.
Vyrazny nedostatok dostupnej starostlivosti je pre l'udi so zloZitymi potrebami. Pre l'udi so
zloZitymi potrebami treba zabezpedit' komplexni lekarsku starostlivost™. Matka dvoch deti
so zlozitymi potrebami uvadza: ,S detmi so zloZitymi potrebami nam nevedia pomoct’ ani
lekari, ani ucitelia. Existuju odbornici na autizmus, odbornici na slepotu, mentalne
postihnutie, ale kde su odbornici, ktori by boli schopni spojit’ vSetky tieto druhy postihnutia a

vytvorit’ nejakd metodiku? To je problém!™

Jasné sklamanie, nepochopenie a rastlci pocit frustracie vyjadrili rodiCia aj v pripade
administrativnej zataze v oblasti zdravotnej starostlivosti (Pol'sko, Portugalsko, Spanielsko,
Grécko, Rumunsko, Ceskd republika, Holandsko). Administrativna zata?, ktord vytvara
systém zdravotnej starostlivosti ma negativny a demotivujuci vplyv na rodicov a spdsobuje
mnozstvo frustracie. Zatial' ¢o oni pomahaju svojmu dietatu kazdy den, aby sa mohlo
rozvijat' a zlepSovat’ svoje zrucnosti, lekari, ktori vidia dieta raz za ¢as jednoducho iba

opakuju rovnaké zavery.

Daléim problémom je nedostatocnd spolupraca réznych lekarskych sluZieb poskytovanych
detom s mentalnym postihnutim. Spdsobuje to v niektorych pripadoch, napr. v Spanielsku,
zbytocné zdvojovanie rehabilitaCnej starostlivosti (napr. terapie u logopéda) alebo

neschopnost’ ziskat' takito starostlivost, hoci je dostupna, z dovodu nedostatocnej

“> Narodné sprava, Grécko, strana 12 — nemocnica odmietla vykonat operaciu srdca 14-roénému diet'at'u s mentalnym
postihnutim z dévodu problematického spravania.
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informovanosti 0 mozZnosti jej vyuzitia. Vo vSeobecnosti rodiny a najma matky vystupuju ako
te,

koordinatori pri vybavovani mnohych zasahov, ktoré by ich deti mohli potrebova
Pripadova studia v Spojenom kral'ovstve — Sprava rodicov o nemocnici

.Ked" moja devat’ rocna dcéra D. umrela, lekar v nemocnici mi povedal: ,To je skoro ako
keby ste priéli o dieta.’ Co bola podla neho moja krdsna dcéra? Bola najmildie veselé
devatrocné dievCa, aké si len viete predstavit. D. sa tak snazila na tomto svete, jediné co
chcela, bolo robit’ l'udom radost’ a vycarit' im Usmev na tvari. Ale ked’ D. potrebovala pomoc,
sklamali ju. V jeden den D. iSla do nemocnice so zapalom zubu. O tri tyZdne bola mftva.
Pocas troch tyzdnov, ktoré D. stravila v nemocnici, sa nevytvoril ziadny proaktivny plan na
zachranu jej zivota. Celé tri tyzdne sme chodili hore dole medzi nemocnicou a domovom.
Pocas troch tyzdrov sa k D. ani raz nespravali ako ku vazne chorej a uz vébec nie ako k
niekomu, kto je v ohrozeni Zivota. Bolo to strasné. Hovorili nam, Ze sa nemame obavat'. Po
tom, ako D. zomrela sme sa dozvedeli, Zze personal dobre vedel, Ze Zivot D. bol v ohrozeni.
Nesnazili sa ju zachranit, dokumentovali iba jej zhorsSujlici sa stav. Nebola to nehoda ani
pripad, kedy by si neuvedomili, ako velmi je chora. Povedali nam, ze ,podcenili kvalitu jej

ANA\Y

Zivota'.
VIII. Podpora prav, povzbudzovanie zapajania a odstranovanie diskriminacie

Cldnok 2 UNCRC

1. Staty, ktoré s zmluvnymi stranami tohto Dohovoru, sa
zavazuju reSpektovat’ a zabezpelit' prava stanovené tymto
Dohovorom kazdému dietatu, ktoré je pod ich jurisdikciou, bez
akejkol'vek diskriminacie podla rasy, farby pokozky, pohlavia,
jazyka, nabozenstva, politického alebo iného zmyslania,
narodnostného, etnického alebo socidlneho povodu, majetku,
telesnej alebo dusevnej nesposobilosti, rodu a iného postavenia

diet'at’a alebo jeho rodicov, alebo zakonnych zastupcov.

% Narodna sprava, Spanielsko, strana 14.
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Clénok 12 UNCRC

1. Staty, ktoré st zmluvnymi stranami tohto Dohovoru, musia
zabezpedit' dietatu, ktoré je schopné formulovat’ svoje vlastné
nazory, pravo slobodne sa vyjadrovat' o vSetkych zalezitostiach,
ktoré sa ho dotykaji, pricom sa nazorom deti musi venovat
primerana pozornost’ zodpovedajtca ich veku a dUrovni.

2. Za tymto Ucelom sa dietatu musi predovSetkym poskytnat’
moznost, aby bolo vypoCuté v kazdom sudnom alebo
administrativnom pojednavani, ktoré sa ho dotyka, a to bud’
priamo alebo prostrednictvom zastupcu alebo jeho prislusného
organu, a spbésobom, ktory je v sulade s pravidlami

vnutrostatneho zakonodarstva.

A. Odstranovanie diskriminacie

Ustava a antidiskriminacné zakony*” v skimanych krajinach zvy&ajne obsahujl ustanovenia
o nediskriminacii, nenadvézuju vSak na ne pristupy/opatrenia na zaistenie rovnosti. VSetko
sa konCi vyhlasenim zasad. Niektoré krajiny zostavili svoju Ustavu tak, ze obsahuje pravidlo
nediskriminacie alebo rovnakého zaobchadzania, ktoré sa vyslovene vztahuje aj na l'udi s
mentalnym postihnutim (Nemecko, Rakusko, Portugalsko, Finsko, Slovinsko)®. V&&Sina
krajin do svojej Ustavy zahrnula vSeobecnejSie pravidla nediskriminacie alebo rovnakého
zaobchadzania, ktoré sa vztahuju na osoby so zdravotnym postihnutim medzi riadkami.
Zdravotné postihnutie sa vyslovene neuvadza ako dbévod diskriminacie v Ustave Belgicka,

Estonska, Francuzska, Grécka, Mad'arska, Holandska, Pol'ska alebo Ceskej republiky. Podla

*" Prehlad antidiskriminaénych pravnych predpisov a zasad pokrytych v prislugnych pravnych predpisoch &itatel’ najde v
tematickej publikacii eurdpskej siete pravnych expertov v oblasti nediskriminacie s ndzvom Developing anti-
discrimination law in Europe: The 27 Member States compared (2009) (Presadzovanie nediskriminacie v Eur6pe —
porovnanie 27 ¢lenskych statov), ktora je dostupna na
http://ec.europa.eu/justice/discrimination/document/index_en.htm#h2-7

“ Rada Eurépy, prof. Dr. Heinz-Dietrich Steinmeyer, Legislation to counter discrimination against persons with
disabilities (Legislativny na boj proti diskriminacii vo¢i osobam so zdravotnym postihnutim), 2. vydanie, 2003, Council of
Europe Publishing, strany 32 — 33.
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rozhodnuti prisluSnych vnutrostatnych suddov diskriminacia na zaklade zdravotného

postihnutia takisto spada do tychto ustanoveni®.

Hoci je k dispozicii relativne malo cisel o diskriminacii deti s mentalnym postihnutim,
pripadové Studie zozbierané v ramci tohto vyskumu a mnohych dalSich dosvedcuju, ze
diskriminacia sa stalo casto vyskytuje. V sprave Spojeného kral'ovstva predlozenej UNCRC sa
napriklad uvadza vyskum, v ktorom sa zistilo, Ze 55 percent deti so Specialnymi vzdelavacimi
potrebami zaZilo neférové spravania zaloZené na ich zdravotnom postihnuti®®. Podla
informécii uvedenych v narodnej sprave Franclizska>! takmer dve patiny deti s mentalnym
postihnutim su v Skole diskriminované. Osemdesiatdevat’ percent mladych l'udi s mentalnym
postihnutim tvrdi, Ze im boli adresované urazky a posmesky, 44 percent bolo odsunutych na
okraj, 29 percent boli obetami neférového pristupu a piatom percentam bolo odmietnuté

uplatnit’ ich prava®.

Diskriminacia sa netyka len deti s mentalnym postihnutim, ale diskriminaciu pocituji aj
rodiny, s ktorymi boli vykonané rozhovory. Narodni experti v spravach uvadzaju nespocetné
priklady kazdodennej diskriminacie. Jednym z konkrétnych prikladov je pripad rodin z
Portugalska, ktoré poukazuji na to, ako velmi fenotyp (suvisiaci s Downovym syndrémom
alebo viditelnym mentalnym postihnutim) ihned’ ovplyviiuje reakcie vSeobecnej verejnosti a
zabranuje plnému zapajaniu deti s mentalnym postihnutim — napriklad ked' je dieta v

reStauracii, ¢asnik sa opyta rodicov, Co si dieta praje jest’ alebo ho Uplne prehliada.

Diskriminacia sa Casto vyskytuje v komunite, najma v Skole prostrednictvom spravania sa
inych rodicov a deti. Casto sa im odmieta moznost neformélneho vzdeldvania
prostrednictvom interakcie deti s mentalnym postihnutim s ich rovesnikmi. Takyto kontakt
im umoznuje objavit, rozvijat’ sa, ucit’ sa a vytvarat’ si nazory spolu s ostatnymi detmi.

Nanestastie su politiky a programy, ktoré rieSia osobitné poziadavky mladych ludi s

“* Rovnako ako na strane 34

%0 Narodna sprava, Spojené kralovstvo, strana 14.

%! Nérodn4 sprava, Franctzsko, strana 15.

52 Gérard BOUVIER and Xavier NIEL, Les discriminations liées au handicap et & la santé, Insee premiére no 1318,
Insee, jal 2010.
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mentalnym postihnutim zriedkavé a ¢asto maji obmedzeny rozsah pdsobnosti®®. Detom s
mentalnym postihnutim chyba mnozstvo moznosti, ktoré su pristupné detom v oblasti
vzdelavania, oddychu, zapojenia sa do Sportovych klubov a spoloCnosti. Moze to vyplyvat’ z
predsudkov, nedostupnych informacii o vhodnych miestach alebo z toho dovodu, Ze na tieto

deti sa jednoducho nemysli®*.

Medzi oblasti, v ktorych opytané rodiny a deti pocituju diskriminaciu, patri oblast
vzdelavania, Sport a vol'nocasové cinnosti. Nezriedka mozno pozorovat’ pripady, ked' sa ziaci
so zdravotnym postihnutim nezlcasthuju na vyletoch, navstevach alebo inych kultdrnych
¢innostiach organizovanych na ich Skole pre nedostupnost’ miesta/dopravnych prostriedkov
alebo nedostatok personalu, a to aj napriek tomu, Ze su sucastou ich vzdelavania. Matka s
dvomi detmi so zdravotnym postihnutim z Ceskej republiky popisuje svoje skisenosti takto:
,Skola i8la do 8koly v prirode. I8li véetky deti, okrem deti s kombinovanym postihnutim alebo
s tazsSim postihnutim, pretoZe si pani ucitelky na to netrufali. Dvakrat sa mi stalo, Zze som
mala dve deti v tej istej Skole, ale iSlo jen jedno diet'a a druhé neislo. To sa nestalo iba mne,
ale stalo sa to viacerym rodiCom, ktori mali dve deti v jednej Skole. Viem, Ze to nie je
povinnost’ ucitel'ov, ale ked' uz sa to robi a v triede nie je priliS vela deti... To som chapala

ako diskriminaciu. Moja dcéra Skolou Zije a tak to velmi tazko znasala."

Diskriminacia, ktorl zakusia deti s mentalnym alebo mnohonasobnym postihnutim méze
mat’ takisto vplyv na inych ¢lenov rodiny (tzv. pridruzena diskriminacia). Jedna matka z
Ceskej republiky opisuje diskriminaénd situdciu, ktord zaZivaji rodiny s postihnutym
dietatom: ,Ako rozumiem diskriminacii? Syna mozem z materskej Skolky vyzdvihnat' o
druhej aZ tretej hodine, ale dcéra na strednej praktickej $kole kon&i o pol jednej. Skola by
mohla ponuknut’' nejakd druzinu alebo nieco iné na popoludnie, podobne ako ma skola pre

ostatné deti."

Spanielska a talianska sprava sa takisto zmiefiuji o novom fenoméne v spojitosti s

viacnasobnou  diskriminaciou. Pristahovalectvo prinieslo vytvorenie novych skupin

%% UNICEF, Podpora prav deti so zdravotnym postihnutim, Innocenti Digest n°13, 2007, strana 21.
* Rovako ako v predchéadzajcej poznamke.
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zranitelnych deti, u ktorych je dva az trikrat vyssSia pravdepodobnost’ diskriminacie. Deti s
mentalnym postihnutim z rodin pristahovalcov su vyzvou pre MVO zamerané na pomoc
l'udom so zdravotnym postihnutim, ktoré by mali prepracovat’ svoje pristupy a ak¢éné plany

tak, aby sa v nich prihliadalo aj na potreby tychto deti.

B. Podpora prav a povzbudzovanie zapajania deti s mentalnym postihnutim

Ustanovenia o pravach deti s (mentalnym) postihnutim v oblasti ich zapajania su
nedostatocné alebo vobec neexistuju. Velkymi prekazkami su predpojaté myslienky a
predsudky spolocnosti a komunity. Deti s mentalnym postihnutim sa povazuju za menej
doveryhodné a ich slova sa neber( vazne. Predpojaté myslienky o tejto skupine deti su

pevne zakorenené.

V krajinach, v ktorych sa vykonalo skutocné Usilie na umoznenie zapajania deti sa Casto
zabuda na deti so zdravotnym postihnutim, a najméa na deti s mentalnym postihnutim. Iba v
Irsku podla sprdvy je v rémci Gradu ombudsmana pre deti a mladych poradna rada
mladych, v ktorej su zastUpené aj deti s mentalnym postihnutim. V roku 2002 sa okrem toho
zriadili mlddeznicke rady (tzv. Comhairle na nOg) v rdmci narodnej stratégie v oblasti deti.
Comhairle na nOg vytvorili osveddené postupy na zapajanie prostrednictvom zaistenia
novych moznosti zapajania pre mladych l'udi, o ktorych je zriedka pocut, Ze by sa zapojili do
rozhodovacich Struktir. Predstavuju férum, na ktorom mézu deti a mladi l'udia diskutovat’ o
miestnych a narodnych otazkach, ktoré sa ich tykaju. Mladi 'udia so zdravotnym postihnutim
su ¢lenmi Comhairle. Grécko mali takisto tento rok dieta so zdravotnym postihnutim v time

mladeznickej poradnej rady ombudsmana.

V dalSich krajinach sa zistili nulové alebo skor negativne skisenosti so zapajanim deti s
mentalnym postihnutim. V Spojenom kral'ovstve jestvuji dokazy o pripadoch, kedy boli deti
s mentalnym postihnutim vyli¢ené zo zapajania otvoreného pre ostatné deti®. Miestne

Urady zlyhali v oblasti konzultacie s detmi so zdravotnym postihnutim o ich rozvoji a o

% Narodna sprava, Spojené kralovstvo, strana 17.
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planoch mladych l'udi, ako sa to vyZaduje v akte o detoch z roku 2004°°. Vlada navyse
nezostavila konzultacie v pristupnom formate. A to aj napriek usmerneniam, v ktorych sa to

oznacuje za osved&eny postup®’.

OSVEDCENY POSTUP:

WelSska organizacia Mencap Cymru vytvorila velky projekt na zapajanie mladych l'udi s
mentalnym postihnutim vo veku 15 — 25 rokov. Projektom sa preukazalo, ze je mozné
zvySovat’ povedomie a zapajanie mladych ludi s mentalnym postihnutim do miestneho a
narodného politického procesu, napr. v ramci vytvorenia a predlozenia peticie. Partners In

Politics, Mencap Cymru

V tejto Studii sme sa takisto pozreli na to, ako sa deti vo vSeobecnosti a deti s mentalnym
postihnutim zapajaju do prijimania rozhodnuti, ktoré sa ich tykaju. V roku 2005 sa vo Finsku
zriadil drad ombudsmana pre deti. Jeho praca vyustila do verejnej debaty, najmé o tom, aké
prava ma dieta, ak sa chce zapajat, vyjadrit nazor na svoje vlastné zalezitosti a byt
vypocuté. Navrhol sa novy ramcovy zakon s cielom preskimat’ moznosti deti a mladych l'udi
a podporit’ ich blaho. Podla tohto nového zakonu budu Stat a miestne Urady povinni
posudzovat’ vplyv rozhodnuti na deti a viac sa zaujimat’ o postoje deti a mladych l'udi (napr.
o vzdelavacich sluzbach, vol'nocasovych zariadeniach organizovanych na miestnej Urovni a
sluzby pre osoby so zdravotnym postihnutim zabezpe¢ené miestnymi organmi)®®. Finske
zdruzenie pre osoby s mentalnym postihnutim nepozna ziadny miestny organ, ktori by sa
zaujimal o mienku deti a mladych l'udi s mentalnym postihnutim alebo ktory by skimal

Zistenia pred kone&nym prijatim rozhodnuti°.

% Kazdé postihnuté dieta sa rata, Off the Radar how local authority plans fail disabled children, 2007, dostupné na
http://www.ncb.org.uk/edcm/edcm_offtheradar_fullreport.pdf

> Gregory W., Let's make it accessible — Improving government information for disabled people, Ministerstvo
vzdelavania a prace, COl Communications; Londyn, 2001.

%8 Vyroéna sprava ombudsmana pre deti, 2010. Office of the Ombudsman for Children publications 2010:2.

%% Nérodné sprava, Finsko, strana 17.
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Niektoré snahy o vykonavanie prava na zapajanie deti sa dokonca povazuju za Cisto politicku
priaznivl prezentaciu, ako je to napr. v Pol'sku, kde kazdorocne na medzinarodny den deti
zasada detsky a mladeznicky sejm v dolnej komore pol'ského parlamentu. Zapojené deti a
mladi su si vedomi povrchnej povahy tohto rieSenia (v alternativnej sprave sa v tejto

w60

suvislosti uvadzaju privlastky typu ,fasada, pretvarka"™). V skutocnosti nemaju zasadnutia

detského a mladeznickeho sejmu Ziadny vplyv na situaciu deti a mladych.

Pripadova stadia v Pol'sku: J., 5 rokov, slovami svojej matky.

»J. chodi v sucasnosti do integrovanej materskej Skoly. Ale zazili sme si svoj podiel
problémov. Ukazalo sa, ze naSa obec nema integrovanu Skolku. V nasom okrese integrovana
Skolka bola, ale nachadzala sa mimo mesta L. Povedali mi, ze kedze nie som obyvatelkou

L., nemdZem dcéru do nej zapisat'.

Tak som sa spolu s J. zaregistrovala ako obyvatelka L. a pouzila som adresu znamej, aby
som mala pravo poslat’ prihlasku. Nikdy by mi to samej nenapadlo, toto rieSenie mi navrhli v
samotnej Skolke v L., do ktorej som chcela dcéru prihlasit. Ich Uradnicka mi povedala, ze

niektori rodiCia sa uz k takémuto rieseniu uchylili. A J. chodi do tejto Skolky dodnes.

Integrovana skolka sa stara o deti len do druhej popoludni. Zdravé deti mézu zostat’ do
Siestej vecCera, deti so zdravotnym postihnutim si musia rodi¢ia vyzdvihnit' do druhej
popoludni. Preto najimam vela opatrovateliek, ktoré chodia bravat’ J. zo Skolky a su s fiou

doma, az kym nepridem z prace.

V Skolke okrem toho nikto nechcel zobrat’ 3-ro¢né dieta so zdravotnym postihnutim. Prijimali
len deti nad 4 rokov. Musela som ist’ priamo za starostom, aby som zariadila prijatie m6jho
3-rocného dietata. Moju dcéru prijali az po zasahu starostu. Zdravé 3-rocné deti prijimaju

bez otazok."

8 Narodna sprava, Pol’sko, strana 19.
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IX. Zavery a odporucania

Kazda krajina ma svoje vlastné vyzvy v ramci podpory a uplathovania prav deti s mentalnym
postihnutim, a takisto aj rozne moznosti presadenia reforiem a vyzev. Vo vSetkych krajinach

vSak jestvuju podobné prekazky uplatiovania prav deti s mentalnym postihnutim.

NajvyznamnejSou prekazkou je nedostatok komunitnych sluzieb na podporu rodin s detmi s
mentalnym postihnutim — nedostatok sluzieb vcasného zasahu, nedostatok primeranej
podpory na umoznenie dochadzky do vSeobecnych Skol, a takisto aj nedostatok moZznosti
vol'nocCasovych Cinnosti a ¢innosti po Skole s ich rovesnikmi. Stigmatizacia, diskriminacia a
nedostatocné odborné znalosti zdravotnych alebo pedagogickych pracovnikov su casto
vel'kou prekazkou zaclenenia l'udi s mentalnym postihnutim. Tam, kde sa vykonali pozitivne
zmeny alebo pokrok, Uplné zallenenie je nadalej nezrealizovatelné, pretoze vykonavacie

opatrenia sa nevhodne zostavuju alebo monitoruji a zdroje su neprimerané .

Preto Inclusion Europe a Eurochild odporicaju, aby tvorcovia politik na vnitrostatnej a

eurdpskej urovni uprednostnili tieto opatrenia:

e Zameranie sa na situaciu zranitel'nych deti

Eurdpska Unia by mala ratifikovat’ Dohovor o pravach dietata s cielom posilnit
vykonavanie prav zranitelnych deti v Eurdpe vratane deti s mentalnym postihnutim.
Vybor pre prava dietata by mal lepSie monitorovat’ situaciu deti s mentalnym
postihnutim, a to prostrednictvom tychto postupov:

o Bude naliehat na sStaty, ktoré su signatarmi Dohovoru, aby sa riadili
odporucaniami Vyboru CRC a reagovali na potrebu konkrétnych Gdajov a
informacii o situacii deti s mentalnym postihnutim.

o Zorganizuje tematicky den o det'och s mentalnym postihnutim pred zasadnutim

vyboru, v ramci ktorého sa bude diskutovat’' o Dohovore o pravach dietata.

e Vykonavanie Dohovoru o pravach os6b so zdravotnym postihnutim

o1
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Ratifikdcia UNCRPD mnohymi ¢lenskymi $tatmi, ako aj EU, poskytuje nové moznosti
vykonavania UNCRC v suvislosti s detmi s mentalnym postihnutim.
Program EU v oblasti prav dietata by sa mal vykonavat a aktualizovat' so

zohl'adnenim poZiadaviek Dohovoru o prévach oséb so zdravotnym postihnutim®?.

o Zabezpecovanie celistvého a politického ramca na urovni EU a
vnltrostatnej Grovni v oblasti ochrany deti s mentalnym postihnutim
prostrednictvom tychto postupov:

o Zahfiat’" osobitné ustanovenia o nediskriminacii na zaklade zdravotného
postihnutia, a takisto o nediskriminacii pridruzenej k diskriminacii osoby so
zdravotnym postihnutim.

o Prijimat’ pravne predpisy zaist'ujice rovnaké prilezitosti s osobitnym zameranim
na deti s tazkym zdravotnym postihnutim a/alebo zlozitymi potrebami, ktoré
by mohli byt vyli¢ené zo sluZieb pre osoby so zdravotnym postihnutim z
dbévodu stupna ich zdravotného postihnutia.

o Zbierat’ konkrétne Udaje v kazdej oblasti s cielom zostavit’ konkrétne politiky a

stratégie monitorovania a prisposobit’ sluzby a Struktiry v komunite.

e LepsSia ochrana deti s mentalnym postihnutim pred zneuzivanim, nasilim a
Sikanovanim
S ciel'om uplatnit’ toto pravo je potrebné:

o Vykonat' stadie a posudit’ pripady deti s mentalnym postihnutim, ktoré
boli zneuzité v ramci oSetrovatel'ského sektoru, v Skole alebo vo svojom
prirodzenom/rodinnom  prostredi alebo vo  velkych internatnych
opatrovatel'skych institiciach.

o Vzdelavat’ deti s mentalnym postihnutim o osobnych vztahoch a
sexualite v suvislosti s dospelymi a ¢o mozu ocakavat' od odbornikov vo
svojom Zivote, napr. prostrednictvom zahrnutia tychto tém do ucebnych osnov

na vsetkych vSeobecnych a Specialnych skolach.

81 pozri ciele a opatrenia programu EU v oblasti deti na http://ec.europa.eu/justice/fundamental-rights/rights-child/eu-
agenda/index_en.htm
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o Upravit’ mechanizmy podavania st'aznosti a zaviest’ primerané postupy s
cielom umoznit’ detom s mentalnym postihnutim byt’ vypocutymi, ak sa stanu
obet'ou nasilia.

o Bezodkladne prijatt opatrenia na predchadzanie zneuzivaniu v

internatnych opatrovatel'skych institiiciach a zrusit' telesné tresty.

Dalej by sa v pravnych predpisoch malo za druh zneuzivania vyslovene uznat’
sikanovanie a mali by sa prijat’ opatrenia, ktorymi sa zaruci, ze Sikanovanie, ako aj
iné druhy psychologického nasilia sa v praxi na Skolach a inych miestach, ktoré deti

navstevuju, riesia.

e Rozvijanie a zabezpecenie pristupu k celostatnym komunitnym sluzbam
vratane vcasnej diagnostiky, v€asného zasahu, odl'ahcCujlicej opatery a
osobnej pomoci.

S ciel'om zarucit/, Ze rodiny s dietatom s mentalnym postihnutim mozu zit' zacleneni
do svojej komunity, je potrebné zvysSit’ poCet moznosti pre deti s mentalnym
postihnutim v oblasti zapdjania sa mimo Skolskych hodin do wvol'nocasovych
cinnosti spolu s det'mi bez zdravotného postihnutia.

Takisto je dolezité uznat’ vyznam osobnej pomoci pri podpore deti s mentalnym
postihnutim a urobit’ z osobnej pomoci univerzalnu sluzbu a zaistit, ze tato sluzba je

kvalitna.

e Podpora zZivota v komunite:
Proces deinstitucionalizacie sa zacal vo vSetkych krajinach a rychly pokrok sa dosiahol
v mnohych krajinach strednej a vychodnej Eurdpy. Vlady musia aktivne rozvijat
nahradné komunitné sluzby s cielom zastavit’ d'alSie posielanie deti do internatnych
institacii, podporit’ profesionalnu opateru/adopciu deti s mentalnym postihnutim a
vzdeldvat’ persondl na podporu celozivotného vzdeldvania, podporovat’ autonémnost’
a povzbudzovat’ deti, ktoré Zili v institiciach k samostatnosti. Vlady taktiez musia
vytvorit normy v oblasti nahradnej rodinnej starostlivosti v komunite a
pravidelne hodnotit’ poskytnutt opateru. Tieto opatrenia su potrebné na to, aby boli
53



eurochild @

politiky deinstitucionalizacie UspesSné. Deti so zdravotnym postihnutim su casto
vylicené z potrebnej podpory zivota v komunite, ¢o vedie k umiestriovaniu do rodin
alebo k navratu domov bez dobrych podpornych sluzieb. Na priliS mnohych miestach
sa deti dlhodobo umiestnuju do mensich domovov rodinného typu, v ktorych vsak
Casto pracuje ten isty personal a rezim ich opatery sa zasadne nemeni. NezlepSuje sa

vSak kvalita zZivota deti s mentalnym postihnutim.

Komunitné sluzby na podporu rodin su takisto potrebné, aby bolo mozné predchadzat’

moznému nasiliu zo strany vycerpanych rodicov alebo strodencov.

e Riesenie systémovych prekazok, ktoré brania d'alSiemu pokroku smerom k
zaclenujucemu vzdelavaniu prostrednictvom tychto postupov:

o Zaviest' a vykonat' poziadavku, podla ktorej by vsetci predskolski ucitelia dostal
dodato¢né odborné vzdelanie, na konci ktorého by ziskali kvalifikaciu na
vzdelavanie deti s mentalnym postihnutim.

o ZabezpeCovat' kvalifikovanych odbornikov, prispdsobené programy, metody,
materidly a primerané technoldgie alebo iné osobitné opatrenia na podporu
vzdelavania deti s mentalnym postihnutim na vSeobecnych skolach.

o ZIucit' Specialne a vSeobecné skoly do spolo¢ného skolského systému.

o Zabezpecit' zapajanie rodiCov deti s mentalnym postihnutim, ktori si odbornikmi
na mnohé hl'adiska Zivota ich deti, do zaclenujuceho vzdelavacieho procesu.

o Ponukat’' vhodné moznosti odborného vzdelavania pre mladych l'udi s mentalnym
postihnutim s cielom zarudit, Ze budl schopni skutoc¢ne rozhodovat’ o svojom
budicom zivote.

Ako nastroj na zmiernenie prerusovaného vzdelavacieho procesu Ziakov s mentalnym

postihnutim by sa malo vyuZit' planovanie zamerané na konkrétnu osobu®.

e Rozvoj sluzieb na zlepsSenie pristupu k zdravotnej starostlivosti:

82 O planovani zameranom na konkrétnu osobu pozri napr.: Beadle-Brown, J. (2006). Person centered approaches and
quality of life (Pristupy so zameranim sa na konkrétnu osobu a kvalita Zivota), Learning Disability Review, 11, 4-13.
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Nevyhnutne je potrebné zjednodusit’ postupy zdravotnej starostlivosti pre deti
s mentalnym postihnutim, ktoré si zvycajne pocas svojho Zivota vyzaduju pravidelné
osobné Specidlne zaobchadzanie (napr. terapia v oblasti naplne cinnosti,
psychologicka terapia, Specidlne vzdelavanie atd’.), lieky a Casté lekarske testy. Preto
by sa mali zaviest jednotné kontaktné miesta na predkladanie Zziadosti,

financovanie a zabezpecovanie pomoci a zdrojov.

Vlady by mali takisto zabezpecit' plné pokrytie vydavkov zo systému zdravotného
poistenia na lieky a osobitné terapie pre deti s mentalnym postihnutim s cielom

zaistit’ im rovnaké prilezitosti a predchadzat’ zdravotnym problémom v buddcnosti.

VIady by nakoniec mali zarucit' nadvaznost’ a koordinaciu medzi réznymi zdravotnymi
sektormi a Specializaciami s cielom zaistit rovnaky pristup k zdravotnej
starostlivosti v celej krajine vratane vytvarania mobilnych timov Specialistov a

zabezpecovania prepravnych zariadeni.

Zvysovanie informovanosti o detoch s mentalnym postihnutim

prostrednictvom tychto postupov:

o Zapajat' deti s mentalnym postihnutim a ich rodiny do SirSich snah o zmenu
nazorov o tychto detoch vo vsSetkych sektoroch komunity vratane rodicov,
odbornikov a tvorcov rozhodnuti.

o Zahriat’ informacie o socialnej podobe zdravotného postihnutia a komunikacnych
potrebach a alternativnych formach vzdelavania lekarov (zakladné a celozZivotné).

o Vytvarat’ protokol pre zdravotnickych odbornikov s ciefom umoznit’ im primerane
komunikovat’ s rodi¢mi a/alebo detmi s mentalnym postihnutim.

o Vytvarat’ informacné a vzdelavacie kampane pre rodiny, ktoré nevedia o hrozbe

zneuzivania ich deti na verejnych miestach alebo v Skolach ¢i institaciach.

Koordinovanie sluzieb pre deti s mentalnym postihnutim a ich rodiny
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vnutrosektorovej) spoluprace medzi sluzbami, ktoré mozu by rozhodujucimi faktormi
o tom, ¢i ludia s tazkym zdravotnym postihnutim budd vyliceni zo Zivota v
normalnom prostredi®>. Tento vyskum opét’ poukazal na nedostatoénli koordinaciu
sluzieb, a takisto aj na nedostatocné odborné vzdelavanie prislusnych odbornikov,
najma v suvislosti s 'udmi s viacnasobnym zdravotnym postihnutim alebo so zlozitymi
potrebami. Preto by vilady mali zlepsit’ prepojenia a komunikaciu medzi
zdravotnickymi odbornikmi s cielom ul'ahcit’ nadvaznost’ a koordinaciu zdravotnej
starostlivosti, rehabilitaciu a socialnych odbornikov, ktori pomahaju detom s
mentalnym postihnutim (napr. prostrednictvom zdravotnych pasov obsahujlcich
informacie o dietati s postihnutim a jeho potreby v oblasti podpory a komunikacie).
Véasny zasah by mal byt integrovany do vSeobecného systému zdravotnej

starostlivosti a byt’ dostupny na celom Uzemi.

e Vytvaranie mechanizmov na zarucenie toho, Zze sa konzultuje s det'mi s
mentalnym postihnutim a ich rodinami a toho, Ze m6zu ovplyvnovat’
politiky vzt'ahujlce sa na zdravotné postihnutie.

o Pracovat’ s rodinami vo vSetkych fazach vyvoja ich dietata vo vSetkych vekovych
kategoriach.

o Presadzovat’ otdzky zdravotného postihnutia na zarucenie toho, Ze deti s
mentalnym postihnutim su pokryté vo vSetkych programoch a politikdch vo
vSetkych prislusnych sektoroch.

o Zahrnat' vyucovanie sebaobhajovania a obcianstva do Skolskych ucebnych osnov.

o Podporovat’ vytvaranie Studentskych Skolskych rad a rad deti v ramci socidlnych
sluzieb, v detskych domovoch a dalSich zariadeniach, v ktorych Ziju deti s
mentalnym postihnutim s cieflom monitorovat’ uplatiovanie prav a riesit’ ich

potreby.

% The Specific Risks of Discrimination Against Persons in Situation of Major Dependence or with Complex Needs
(Osobitné prizika diskriminacie osob v situacii vel'kej zavislosti alebo so zlozitymi potrebami), politické odporucania, cast’
1, Inclusion Europe, ZPE (Zentrum flr Plannung und Evaluation sozialer Dienste) Siegenska univerzita, 2008, strany 11 —
12.
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o Vzedelavat' kl'i¢ovych ludi o komunikacnych metddach a osobitnych
ustanoveniach o obhajobe s cielom =zaistit, ze deti s tazkym zdravotnym

postihnutim a/alebo zlozitymi potrebami mézu byt takisto vypocuté a pochopené.

Inclusion Europe a Eurochild by napokon chceli povzbudit’ k spolupraci a spolupdsobeniu
MVO v oblasti detskych prav so zdruzeniami a organizaciami rodiCov a deti s mentalnym
postihnutim na eurdpskej, vnutrostatnej a miestnej Urovni. Vytvorenie takéhoto partnerstva
a spolupraca na celistvom vykonavani Dohovoru o pravach dietata a Dohovoru o pravach
0sOb so zdravotnym postihnutim su klUiCové na zaistenie podpory prav tychto
Jheviditelnych" deti. Ratifikdcia UNCRPD takisto predstavuje pre obdciansku spolo¢nost’
prilezitost’ vyvinut’ natlak na Clenské Staty s cielom vykonavat’ UNCRPD, a teda aj UNCRC v

suvislosti s detmi s mentalnym postihnutim.

X. Pouzita literatiara a zdroje

Narodné spravy Rakuska, Belgicka, Bulharska, Cypru, Ceskej republiky, Estonska, Finska,
Franclzska, Grécka, Madarska, Irska, Talianska, LotySska, Litvy, Holandska, Pol'ska,
Portugalska, Rumunska, Slovenska, Slovinska, Spanielska a Spojeného krélovstva sU

dostupné na: http://www.childrights4all.eu/

Narodné spravy predloZené Vyboru pre prava dietata su dostupné na:

http://www2.ohchr.org/english/bodies/crc/sessions.htm

Alternativne spravy MVO predlozené Vyboru pre prava dietata s dostupné na:

http://www.crin.org/Alternative-reports/index.asp

57


http://www.childrights4all.eu/
http://www2.ohchr.org/english/bodies/crc/sessions.htm
http://www.crin.org/Alternative-reports/index.asp

eurochild @

Rada Eurdpy, prof. Dr. Heinz-Dietrich Steinmeyer, Legis/ation to counter discrimination
against persons with disabilities (Legislativa na boj proti diskriminacii vo¢i osobam so

zdravotnym postihnutim), 2. vydanie, 2003, Council of Europe Publishing.

Vybor pre prava dietat’a, vSeobecna pripomienka ¢. 9, 2006, CRC/C/CG,
dostupné na http://daccess-dds-
ny.un.org/doc/UNDOC/GEN/G07/407/02/PDF/G0740702.pdf?OpenElement

Vybor pre prava dietata, vSeobecna pripomienka ¢.13, 2011, CRC/C/CG/13
http://www?2.ohchr.org/english/bodies/crc/docs/CRC.C.GC.13 en.pdf

Vybor pre prava dietata, zavereCné zistenia: Bulharsko CRC/C/BGR/CO/2, jun 2008,
dostupné na: http://nmd.bg/wp-content/uploads/2009/11/CRC48-Concluding-observations-
Bulg-EN.pdf

Eurépsky vybor pre socidlne prava, Stredisko obranovania prav oséb s mentalnym
postihnutim (MDAC), Bulharsko, staznost’ ¢.41/2007, 3. juna 2008, dostupné na:
http://www.coe.int/t/dghl/monitoring/socialcharter/complaints/CC41Merits en.pdf

Eurdpska siet’ pravnych expertov v oblasti nediskriminacie, Developing anti-discrimination
law in Europe: The 27 Member States compared (2009) (Presadzovanie nediskriminacie v
Eurdpe - porovnanie 27 Clenskych Statov), dostupné na

http://ec.europa.eu/justice/discrimination/document/index en.htm#h2-7

Inclusion Europe, ZPE (Zentrum fiir Plannung und Evaluation sozialer Dienste) Siegenska
univerzita, The Specific Risks of Discrimination Against Persons in Situation of Major
Dependence or with Complex Needs (Osobitné rizika diskriminacie os6b v situacii velkej
zavislosti alebo so zlozitymi potrebami), Sprava o eurdpskej sStudii, cast' 1: politické

odporucania, Brusel, 2008,
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Inclusion Europe, Inclusive Education Status Report for Europe (Sprava o stave

zaclenujuceho vzdelavania v Eurdpe), Brusel, 2009.

Inclusion International, Better Education for All: When We're Included Too (LepSie vzdelanie
pre vSetkych — ked’ sme tiez zacleneni), vSeobecna sprava — Ludia s mentalnym postihnutim

a ich rodiny hovoria o postihnuti a zacleriujucom vzdelavani, 2009.

OHCHR, Eurdpsky urad, Forgotten Europeans-Forgotten Rights, The Human Rights of
persons placed in institutions (Zabudnuti Eurdpania, zabudnuté prava, Ludské prava osob

umiestnenych do institdcii), 2011.

Sprava skupiny odbornikov ad hoc o prechode z institucionalnej do komunitnej opatery,
Eurdpska komisia, Generalne riaditel'stvo pre zamestnanost, socidlne zaleZitosti a rovnaké
prilezitosti,

2009

UNICEF, Children and Disability in Transition in CEE/CIS and Baltic States (Deti a zdravotné
postihnutie v prechode v stredo-, vychodoeurdpskych krajinach byvalého ZSSR a baltickych
krajinach), Innocenti Insight, 2005.

UNICEF, Implementation Handbook for the Convention on the Rights of the Child

(Vykonavacia prirucka k Dohovoru o pravach dietata), 3. prepracované vydanie, 2007.

UNICEF, Promoting the rights of children with disabilities (Podpora prav deti so zdravotnym
postihnutim), Innocenti Digest n°13, 2007.

Dohovor Organizacie spojenych narodov o pravach oséb so zdravotnym postihnutim, ktory
vo svojej rezollcii 61/106 prijalo generalne zhromazdenie dna 13. decembra 2006 a ktory
nadobudol Ucinnost’ 3. maja 2008, dostupné na
http://www.un.org/disabilities/default.asp?navid=14&pid=150
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Dohovor Organizacie spojenych narodov o pravach dietata, ktory vo svojej rezollcii 44/25
prijalo generalne zhromazdenie dria 20. novembra 1989 a ktory nadobudol Ucinnost’ 2.

septembra 1990, dostupné na http://www?2.ohchr.org/english/law/crc.htm

Inclusion Europe

Eurdpska asociacia organizacii osob s mentalnym postihnutim a ich rodin

Inclusion Europe je neziskovou organizaciou. Presadzujeme prava a zaujmy osOb s

mentalnym postihnutim a ich rodin. Nasimi ¢lenmi su organizacie z 39 eurdpskych krajin.

Ludia s mentalnym postihnutim st obCanmi krajiny, v ktorej Ziju. Maju rovnaké pravo byt
zaCleneni do spolocnosti, nech je uz Uroven ich zdravotného postihnutia akakol'vek. Chcu

prava, nie milodary.

Inclusion Europe sa zameriava na tri hlavné oblasti politiky:
e l'udské prava pre l'udi s mentalnym postihnutim

e Zaclenenie do spolocnosti

» Nediskrimindcia

Eurochild

Eurochild je europska siet’ organizacii a jednotlivcov presadzujicich prava a

blaho deti a mladych l'udi v Europe.

Siet’ bola zaloZena v roku 2004 v stucasnosti ma 109 plnych clenov a 36 pridruzenych ¢lenov

z 35 eurdpskych krajin.
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Nasim cielom je Eurdpa, v ktorej mozu vSetky deti vyrastat’ v takom prostredi, ktoré je
priaznivé pre ich psychicky, mentalny, citovy, mordlny a duchovny rozvoj. Eurdpska
spoloCnost, v ktorej su prava dietata, ktoré si zakotvené v Dohovore OSN o pravach
dietata (UNCRC) univerzalne pochopené a dodrziavaju sa, i uz zo strany politikov, viady,

odbornikov, rodicov, opatrovnikov alebo deti.

Karlova univerzita v Prahe

Pedagogicka fakulta je jednou zo 17 fakult zdruzenych pod patronatom Karlovej
univerzity v Prahe. Jej hlavnym cielom je vychovavat ucitelov a dalSich pedagogickych
pracovnikov pre vsSetky typy Skol a Skolskych systémov. Fakulta poskytuje univerzitné
vzdelavanie, pripravu ucitel'ov pred a pocas poskytovania vzdelavania v oblasti humanitnych

vied, socialnych vied, umenia, telocviku, matematiky a prirodnych vied.

Fakulta v sucasnosti vychovava priblizne 4 200 Studentov v ramci bakalarskych a
magisterskych Studijnych programov, plus takmer 10 000 Studentov v ramci Sirokého zaberu

kombinovanych foriem Studijnych programov.

S financnou podporou programu Eurdpskej komisie DAPHNE III.

Inclusion Europe
Galeries de la Toison d' Or — Chaussée d' Ixelles, 29 — B—-1050 Brusel
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secretariat@inclusion-europe.org — www.inclusion-europe.org
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