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UuvoD

Pravobranitelj za osobe s invaliditetom nezavisno je tijelo koje Stiti, prati i promice prava i
interese osoba s invaliditetom na temelju Ustava Republike Hrvatske, medunarodnih ugovora
i zakona (Zakon o pravobranitelju za osobe s invaliditetom, NN, br. 107/07). Budu¢i da je UN
KPOSI najznacajniji medunarodni ugovor za prava osoba s invaliditetom, POSI §titi, prati i
promice KPOSI sukladno ¢lanku 33, st. 2 KPOSI. Vlada RH u izvje$¢ima medunarodnih i drugih
organizacija navodi POSI u tom svojstvu usprkos tomu Sto osim Zakona o POSI, gdje se izricito
ne navodi KPOSI, ni u drugim dokumentima ne navodi tu ulogu.

Djelokrug rada POSI propisan je Zakonom o pravobranitelju za osobe s invaliditetom (dalje
ZPOSI) te uz ostalo obuhvada aktivnosti podizanja razine svijesti, istrazivanja, prikupljanja i
obrade podataka, predlaganje dopuna i izmjena zakona u svrhu njihova uskladivanja s
medunarodnim dokumentima kao Sto su KPOSI, podnosenje godisnjih izvjeS¢a Hrvatskom
saboru, izvjeStavanje medunarodnih i domadih organizacija o stanju prava osoba s
invaliditetom u RH, podnosenje lzvjeSéa Agenciji EU-a za temeljna prava, postupanje po
prituzbama osoba s invaliditetom kao i obilazak ustanova u kojima Zive, borave, rade ili se
obrazuju OSI.

Na temelju ZPOSI, Pravobranitelj intenzivno suraduje i u svoj rad ukljuc¢uje OSI neposredno
odnosno posredstvom organizacija koje ih predstavljaju, vodeci racuna da se ukljucuju
organizacije na nacionalnoj i na lokalnoj razini. Takoder suraduje s institucijama u svrhu
unaprjedenja poloZaja OSI.

Sukladno ¢&l. 4. st. 3. KPOSI i €l. 8 st. 2 ZPOSI! te polazeéi od nadela ,Ni$ta o nama bez nas”
2017. godine POSI je osnovao Strucni savjet pravobraniteljice za osobe s invaliditetom koji je
sastavljen od osoba razli¢itih profila, a koje aktivno zagovaraju prava OSI u RH.2

Sukladno djelokrugu rada propisanom ZPOSI, u ovom Paralelnom izvjeséu POSI daje misljenje
o provedbi Zakljuc¢nih primjedbi i preporuka na Inicijalno izvjeS¢e Republike Hrvatske, Odbora
za prava osoba s invaliditetom od 14. travnja 2015. godine, CRPD/C/HRV/CO/1, listu pitanja te
prikaz stanja prava i polozaja OSl i promjena od 2015. do 2020. godine.

Polaziste predmetnog Izvjes¢a prvenstveno su iskustva POSI prezentirana kroz izvje$c¢a o radu
od 2015. do 2018. godine koje podnosi Hrvatskom saboru, kao i misljenja strucnjaka,
nezavisnih institucija, saveza i udruga OSl, a usmjereno na izazove iz Nacionalne strategije? i
pozitivhopravne relevantne propise klju¢ne za implementaciju temeljnih nacela KPOSI.

S obzirom na potrebu cjelovitijeg i jasnijeg prikaza stanja u podrucjima obuhvacenim ¢lancima
KPOSI, smatramo bitnim u lzvjeSc¢e ukljuditi zapazanja i preporuke POSI te listu pitanja, a Sto
je dovelo do prekoracenja broja preporucenih stranica.

1 Narodne novine, br. 107/07.

2 Savjet se sastoji od 15 ¢lanica i €lanova i 15 njihovih zamjena.

3 Nacionalna strategija izjednacavanja moguénosti za osobe s invaliditetom od 2017. do 2020. (Narodne novine,
br. 42/17).
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SAZETAK

U Registru osoba s invaliditetom Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo na dan 23. sijecnja 2020.
registrirano je 496.646 osoba s invaliditetom, od cega je 196.609 Zena (39,6%) te 300.037
muskaraca (60,4%). Ako u RH prema procjenama Drzavnog zavoda za statistiku trenutno Zivi
4.087.843 stanovnika, to bi znacilo da je udio OSI u ukupnom broju stanovnika RH 12%.
Prema podatcima o obrazovanju muskih 0SI, 63,5% ima OS, nezavrienu OS i bez OS; 28,5%
SSS; 6% VSS/VSS te 2% ima zavrieno obrazovanje u posebnim ustanovama i po posebnom
programu. Kada govorimo o zenama OSI, 72,8% ima OS, nezavréenu OS i bez 0S; 18,2% SSS;
7,2% VSS/VSS te 1,8% ima zavrieno obrazovanje u posebnim ustanovama i po posebnom
programu. Nekom obliku zlostavljanja bilo je izlozeno 288 OSI, od ¢ega je 117 Zena (40%) te
171 muskih (60%), pri ¢emu je najveci broj, 128 (44%) zlostavljanih kod oba spola u dobnoj
skupini od 10 do 24 godine (djeca i mladez). Mada su poslodavci u ocevidnik zaposlenih OSI
prijavili 19.669 osoba, njih 11.529 zadovoljava kriterije propisane Pravilnikom o oCevidniku
(Narodne novine, br. 75/18).

Misljenja smo da su promjene u sustavu, a to se primarno odnosi na zakonodavne promjene
u razdoblju od 2015. do 2020. godine, ucinjene stihijski i pod razli¢itim pritiscima, bez
sveobuhvatnih analiza potreba.

Jo$ uvijek postoje izrazite prepreke u pristupu informacijama, zdravstvu, obrazovaniju,
zaposljavanju, radu te ostvarivanju prava na naknadu s osnove invaliditeta. Razumna
prilagodba nije definirana u zakonodavstvu u raznim podrucjima te je uskracivanje razumne
prilagodbe i dalje temeljna zapreka u ostvarivanju jednakosti osoba s invaliditetom u pristupu
pravima i uslugama. Za ostvarivanje temeljnog prava na neovisno Zivljenje i Zivot u zajednici
nisu stvoreni preduvjeti — osiguravanje pristupacnosti i mobilnosti, razli¢iti dostupni i
pristupacni servisi, osobna asistencija, pristup radu i zaposljavanju, materijalna egzistencija i
prostori za stambeno zbrinjavanje. Posebno je vidljiv nedostatak sustavnih rjesenja
usmjerenih na posebne kategorije osoba s invaliditetom, kao $to su osobe s mentalnim i
intelektualnim ostecenjima, osobe s autizmom, roditelji s invaliditetom, djeca s tesko¢ama u
razvoju najranije dobi... Zabrinjava ¢injenica da u odnosu na deinstitucionalizaciju nismo
postigli zacrtane pomake posljednjih 5 godina, niti jedan drzavni dom nije transformiran u
centar usluga u zajednici, dok se udomiteljstvo za odrasle osobe smatra izvaninstitucijskom
uslugom. Obrazovanje u ustanovama socijalne skrbi ne smatra se segregacijom, a obrazovanje
opcenito jos uvijek nije dovoljno prilagodeno, pristupacno i prihvatljivo za svu djecu, ucenike
i studente. U ostvarivanju socijalnih prava jos uvijek uz kriterij teZzine invaliditeta i potrebe za
podrskom, odlucujuci su i drugi kriteriji (uzrok invaliditeta, prihodovni ili imovinski cenzus),
dok su zakonodavna rjesenja ¢esto prepreka osamostaljivanju osobe i neovisnom Zivljenju.
Organizacijama civilnog drustva koje se bave pitanjima OSI, kao i njihovim predstavnicima,
slabi zagovaracka uloga. Osobe s invaliditetom participiraju u pripremi zakonodavnih rjesenja
kroz Vladino povjerenstvo za OSI, radne skupine i neformalne sastanke, medutim misljenja
smo da je ¢esto njihova uloga samo formalne naravi.

Prema misljenju POSI, a Sto je vidljivo i kroz izvjeséa o radu od 2015. do danas, u proteklom
razdoblju nije bilo prave usmjerenosti na krajnje korisnike i potrebe da se sustinskim
rieSenjima uspostavi dugoro¢no odrziv i pravedan sustav zastite i afirmacije prava. Model
ljudskih prava nije u cijelosti shvacen pa tako nije implementiran niti u drustvo niti u
zakonodavstvo, tako da OSI ostaju Zrtve nejednakosti i velike pravne nesigurnosti. S obzirom
na navedeno, smatrali smo potrebnim u ovom objedinjenom Paralelnom izvjesSéu dati osvrt s
gledista POSI na izazove u svakodnevnom Zivotu OSI koji i dalje nisu istinski nositelji svojih
prava, nisu jednaki i vrlo ¢esto su diskriminirani.



CLANCI 1.-2. SVRHA | DEFINICIJA

Od 2015. godine uveden je novi nacin vjeStacenja koji je u bitnome promijenio dotadasnji
sustav procjene ostecenja zdravlja te je osim vjesStacenja stupnjeva i vrste osStec¢enja uveo i
kriterije procjene funkcionalnih sposobnosti kako bi se cijeli postupak administrativno
pojednostavio. Ocekivalo se da ¢e nalaz i misSljenje kao rezultat vjeStacenja dati cjelovitu sliku
osobe i sadrzavati sve bitne elemente za potrebe ostvarivanja prava u svim sustavima koji ta
prava osiguravaju.

Medutim, to nije postignuto jer se i dalje dogada da se osobu vjestaci viSe puta ako Zeli
ostvariti prava iz viSe sustava umjesto da se provede jedno vjeStacenje i izda jedinstveni nalaz
i misljenje koje ¢e posluzZiti kao osnova za ostvarivanje razliCitih prava. Osim toga, nije
postignuta potrebna suradnja medu razli¢itim sustavima, pogotovo u pogledu razmjene
potrebnih informacija pa tako nema niti razmjene nalaza i misljenja.

Zbog nedostatka vjesStaka, osobito lije¢nika specijalista odredene specijalnosti, postupci
vjestacenja su dugotrajni (nekoliko mjeseci), Sto se negativno odrazava na pravodobnost
ostvarivanja znacajnih prava. Osim toga, ucestale su prituzbe na neujednacenost u
procjenama istih ili slicnih stanja, Sto izravno utjece na ostvarivanje prava.

Potrebno je osigurati dovoljan broj vjestaka te osigurati ciljane i kontinuirane
edukacije radi stjecanja potrebnih znanja i vjestina te ujednacavanja kriterija i postupanja
kako se ne bi dogodilo da se ista stanja razlicito vjestace u razlicitim dijelovima RH.

Definicije invaliditeta u razli¢itim sustavima treba uskladiti s nacelima KPOSI.

Republika Hrvatska i dalje nije uskladila postojeée zakonodavstvo s odredbama KPOSI.

Potrebno je obaviti sveobuhvatnu analizu postojecih zakona kako bi se utvrdilo u
kojoj su mjeri uskladeni s KPOSI.

U tu svrhu potrebno je razviti i dosljedno primjenjivati matricu s procjenama ucinaka
zakona na osobe s razli¢itim vrstama invaliditeta te informirati/obuciti saborske zastupnike
i javne sluZbenike o njegovoj dosljednoj i sustavnoj primjeni.

Potrebno je osigurati da se postojece zakonodavstvo tumaci u skladu sa smislom i
duhom KPOSI.

Potrebno je isticati obvezu izravne primjene KPOSI u radu svih drZavnih tijela.

1. Sto Vlada poduzima i planira poduzeti kako bi osigurala informati¢ku i tehni¢ku povezanost
tijela koja priznaju na temelju nalaza i misljenja odredena prava za djecu s TUR i OSI s
jedinstvenim tijelom vjesStacenja?

2. Na koji nacin Vlada planira osigurati dovoljan broj vjesStaka te ciljane i kontinuirane edukacije
radi stjecanja potrebnih znanja i vjeStina kao i ujednacavanja kriterija i postupanja u
vjestacenju?

3. Sto Vlada planira uginiti kako bi se napravila sveobuhvatna analiza zakonodavstva koje bi se
uskladilo s KPOSI i tumacilo koristeci terminologiju uvrstenu u Ustav RH, a vezano za pojmove
OSIli TUR?

CLANCI 3.-4. OPCA NACELA | OPCE OBVEZE

Nacelo razumne prilagodbe ugradeno je u zakonodavni okvir u podrucjima rada i zaposljavanja
te obrazovanja, dok i dalje postoji nerazumijevanje nacela razumne prilagodbe u ostalim
podrucjima, a posebice u podrucjima zdravstva, prometa te pristupa javnim dobrima i
uslugama.




Nacelo razumne prilagodbe uneseno je i definirano Pravilnikom o pomoc¢nicima u nastavi i
struénim komunikacijskim posrednicima® naglasavajuéi time da je osiguravanje potpore
pomocénika u nastavi i stru¢nog komunikacijskog posrednika jedan od oblika podrske
ucenicima s TUR sukladno individualnim potrebama ucenika, funkcionalnim sposobnostima i
postignutoj razini samostalnosti ucenika s tendencijom njihovog osamostaljivanja u Skolskoj
sredini.
Univerzalni dizajn nije propisan zakonom. Niska je razina svijesti i znanja o pojmu univerzalnog
dizajna.

Nacela razumne prilagodbe i univerzalni dizajn trebali bi biti uvedeni u
zakonodavstvo u sva podrudja.

1. Sto Vlada namjerava poduzeti kako bi propisala oblike razumne prilagodbe i uvela
univerzalni dizajn u svim podrucjima zakonodavstva?

Organizacije civilnog drustva® — Posljednjih godina uloga OCD oslabljena je u segmentu
zagovaranja prava OSl. U mnogim sredinama izvan Zagreba OCD su jedina mjesta informiranja,
okupljanja te osiguravanja podrske OSI. Bududéi da izostaje sustavno/programsko financiranje
vecini je ugroZena opstojnost.

Zbog nedostatka pojedinih usluga za djecu s TUR i OSI te su usluge umjesto drzave pocele
razvijati i pruzati OCD OSI. U pojedinim podrucjima OCD su jedini pruzatelji usluga o kojima
ovisi zdravlje i ukljuenost OSI.

Znacajna sredstva se osiguravaju iz razli¢itih izvora financiranja (drzavnog proracuna, lutrijskih
sredstava, europskoga socijalnog fonda), medutim, vecina usluga provodi se putem projekata,
a posredstvom OCD-a. Prema sadasnjim projekcijama prijeti gasenje vise od 50% OCD-a koje
Stite i prate prava OSI na lokalnim razinama.

Nastojanja brojnih OCD-a u dijelovima RH da razviju socijalne i druge usluge kojih
nedostaje ne smiju umanjiti obvezu drZave za sustavnim planiranjem razlicitih i odrZivih
usluga podrske djeci s TUR i OSl, a niti odgovornost drZave da ih osigura.

Potrebno je osigurati ciljana sredstva namijenjena opstojnosti i djelovanju OCD-a u
svrhu ocuvanja i razvoja njihove zagovaracke uloge, vodeci racuna o ravnomjernoj podrsci
na svim podrucjima RH.

Smatramo da je potrebno urediti i osigurati zakonodavni okvir za sustavno
financiranje rada OCD OSl.

Predstavnici OCD-a koji se bave pitanjima OSI ukljuéeni su u kreiranje politika prema osobama
s invaliditetom kroz Povjerenstvo Vlade RH za osobe s invaliditetom i radne skupine. Medutim,
misljenja smo da je njihova uloga sudjelovanja u procesu savjetovanja i donosenju prijedloga
zakona ¢esto samo formalne naravi, bez stvarnog uvazavanja njihovog misljenja.

lako se drZava poziva da omogucava participaciju OSI sukladno KPOSI®, zbog svih tih procesa
postoji zabrinutost da se iza participacije OSl u donoSenju odluka skriva prebacivanje

4 Narodne novine, br. 102/18.

5Odnosiseina¢l. 19i¢l. 28. KPOSI.

6 Opéi komentar br. 7 (2018.) Odbora za prava osoba s invaliditetom o sudjelovanju osoba s invaliditetom,
ukljuc€ujuci djecu s TUR putem njihovih predstavnickih organizacija, u provedbi i praéenju Konvencije sluzbeno je
preveden na hrvatski jezik te je formirana radna skupina Ciji je ¢lan i predstavnik POSI; medutim, iako je
formirana, radna skupina se nije sastala do danas (2020. godine).




odgovornosti za necinjenje (npr. nedonoSenje Zakona o osobnom asistentu i Zakona o
inkluzivnom dodatku).”

Smatramo da je potrebno unaprijediti rad Povjerenstva Vlade RH za OSI kao tijela

koje bi sukladno svojim ovlastima trebalo donositi prijedloge i preporuke u svrhu njihovog
uvazavanja kod izmjena zakonodavnog okvira kao i unapredenja javnih politika vezano uz
Osl.
23 udruge® ,upozoravaju da sastav i djelovanje Povjerenstva Vlade RH za OSI (tijela koje je
zaduZeno za pracenje provedbe Konvencije u RH) nije u skladu s KPOSI i smjernicama Opceg
komentara 7. PredlaZzemo izmjenu Odluke o osnivanju Povjerenstva Vlade Republike Hrvatske
za osobe s invaliditetom na nacin da broj predstavnika krovnih organizacija bude maksimalno
2 u skladu s Konvencijom, a da se u rad Povjerenstva ukljuce osobe s invaliditetom razlicitih
ostecenja (ili njihovi roditelji) iz razli¢itih dijelova Hrvatske.”

1. Koje mjere Vlada poduzima da se osigura odrzivost i sustavno financiranje organizacija
civilnog drustva — saveza i udruga OSI?

2. Sto Vlada planira poduzeti kako bi unaprijedila rad Povjerenstva Vlade RH za OSl te osigurala
vecu ucinkovitost i efikasnost u svrhu predlaganja izmjena zakonodavnog okvira u skladu s
KPOSI?

3. Sto Vlada planira poduzeti kroz kratkoro¢no i dugoroéno razdoblje da osigura dostupnost
integriranih usluga na cijelom podrucju RH, a kako bi se osigurao kontinuitet sukladno
individualnim potrebama djece s TUR i OSI?

CLANAK 5. JEDNAKOST | NEDISKRIMINACIA

Godisnjaizvjesc¢a o radu POSI kroz godine ponavljaju da se u slu¢aju OSl diskriminacija naj¢esce
dogada uslijed uskradivanja razumne prilagodbe, koja je prepoznata kao oblik diskriminacije
po ZSD (¢l. 4., st. 2).

Misljenja smo da u proteklom razdoblju nije dosSlo do znacajnijih pomaka u jednakosti i
nediskriminaciji OSI, neovisno o podrucjima Zivota:

1. Realizacija prava na socijalne usluge iskljucivo je ovisna o uzroku invaliditeta.

2. | dalje je zadrZan dvojni sustav obrazovanja. Osim ustanova u nadleZnosti Ministarstva
znanosti i obrazovanja, i dalje se uc€enici s TUR obrazuju i u posebnim ustanovama obrazovanja
koje su u nadleznosti Ministarstva za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku.

3. Ne zamjeéujemo ozbiljne namjere za donoSenje mjera u svrhu osiguravanja prava osobama
s invaliditetom na Zivot u zajednici te izbora gdje i s kim ée Zivjeti te nema zakonskog
ogranicenja usluge dugotrajnog smjestaja.

7 Odnosi se na ¢l. 29. KPOSI.

8 UDRUGA HVIDR-a SPLIT; UDRUGA SRCE; UDRUGA MOJE DIJETE SOLIN; DRUSTVO TJELESNIH INVALIDA GRADA
RIJEKE; UDRUGA OSOBA S INVALIDITETOM ,, SUNCE*; PLIVACKI KLUB , CIPAL“ SPLIT; HRVATSKI SAVEZ UDRUGA
OSICE (Udruga osoba s invaliditetom ,Prijatelj Matkovi¢, Udruga ,Korak dalje” Daruvar, Udruga osoba s
invaliditetom Sisacko-moslavacke Zupanije, Udruga ,Kolibrici“, Udruga ,, KAS“ Sisak, Udruga ,Vukovarski leptiriéi®,
Udruga , Andeli“, Udruga ,, TOMS", Udruga , UTIS“, Udruga ,Djeca Peljesca“); UDRUGA ZA SINDROM DOWN 21
SPLIT; UDRUGA DRAVET SINDROM HRVATSKA; UDRUGA LASTAVICE; UDRUGA NASA DICA KASTEL NOVI; UDRUGA
MLADIH PRIJATELJ; UDRUGA OSOBA S INVALIDITETOM SVETI BARTOLOMEJ KNIN; INICIJATIVA ZA PRISTUPACNI
SPLIT. Udruge navode sljedece: ,U Povjerenstvu trebale bi se nalaziti 1 ili 2 saveza - a njih je ¢ak 17 (?!).
Predstavnici saveza trebale bi biti osobe s invaliditetom, a od 17 predstavnika saveza u Povjerenstvu niti 50% nisu
OSl ili roditelji OSI. Povjerenstvo za pracenje provedbe Konvencije Cini viSe od 40 razlicitih predstavnika, dok npr.
austrijsko krovno Povjerenstvo za praéenje provedbe Konvencije, koje se navodi kao primjer dobre prakse, ima
tek 7 ¢lanova.”

10




4. Naknade u socijalnoj skrbi uvjetovane su prihodovnim i imovinskim cenzusom.

Diskriminacija OSI i dalje je prisutna u podrucju socijalne skrbi i to prvenstveno u smislu
nemogucnosti ostvarivanja prava na Zivot u zajednici i izbora gdje i s kim ¢e Zivjeti zbog
nedostatka usluga®.

U Zakon o socijalnoj skrbi trebala bi se unijeti odredba prema kojoj bi usluga smjestaja u
instituciju bila definirana samo kao privremena usluga, koju bi iznimno ostvarivale osobe s
invaliditetom, u kojoj bi se izri¢ito definirao najdulji rok u kojem drzava te lokalna i regionalna
samouprava trebaju zajednicki osigurati usluge podrske Zivotu u zajednici (istovjetno
odredbama o smjestaju djece do 7 godina). Zakonsko definiranje dugotrajnog smjestaja u
instituciju kao nedopustenog predstavljalo bi izraz politicke volje koja bi potvrdila postojanje
svijesti o nedjeljivosti ljudskih prava i nediskriminaciji.

Zakon o socijalnoj skrbi i dalje sadrzava diskriminirajuée odredbe u ostvarivanju nekih
socijalnih prava, prvenstveno odredbe koje reguliraju pravo na status njegovatelja za odrasle
osobe s invaliditetom, pri ¢emu je unatoc¢ izmjenama tog Zakona zadrzana diskriminacija OSI
u odnosu na njihovu dob i obiteljski status.

Kod prava na osobnu invalidninu zadrzan je diskriminirajuéi odnos s obzirom na vrstu prihoda,
odnosno zaposlenih osoba i umirovljenika, ovaj put nakon posljednje izmjene Zakona, na Stetu
korisnika mirovine kojima je visina mirovine limitirana za ostvarivanje osobne invalidnine.
Prava s osnove invaliditeta trebaju biti jednaka za osobe s invaliditetom neovisno o vrsti i
uzroku invaliditeta.’° Dodatna materijalna prava koja imaju karakter odstete trebala bi se
isplacivati iz posebnih izvora jasno odvojenih od naknada s osnove invaliditeta.

Zivot u ustanovi — Prema Planu deinstitucionalizacije, transformacije i prevencije
institucionalizacije 2018. — 2020.! u razdoblju 2014. — 2016. uoéeno je minimalno smanjenje
broja smjestaja u domove socijalne skrbi. U razdoblju 2014. — 2017. uocavamo trend
povecanja broja osoba na smjestaju u obitelji udomitelja i obiteljskim domovima.!?
Ovakav oblik skrbi zbog institucionalnih obiljezja neprihvatljiv je za odrasle osobe s
invaliditetom i protivan preporukama UN-ovog Odbora za prava osoba s invaliditetom. Osim
toga, izostaje sustavna podrska osobama s invaliditetom kako bi mogle Zivjeti u zajednici i biti
ukljucene u zajednicu prema osobnom izboru.

Zakonodavac se jasno mora odrediti da svako iskljucivanje OSI institucionalizacijom
predstavlja segregaciju.

Potrebno je osigurati mrezu usluga u zajednici koje ¢e osobama s invaliditetom
omoguciti osobne izbore u svrhu aktivnog ukljucivanja u zajednicu i Zivota koji nije ni od
koga nametnut.

Segregacija i obrazovanje — U podrucju odgoja i obrazovanja nije ostvarena jednakopravnost
svih ucenika s TUR na sustavnoj razini, buduci da smo i dalje zadrzali odgoj i obrazovanje u
institucijama socijalne skrbi.

UnatoC opredjeljenju RH na inkluzivno obrazovanje za djecu s tesko¢ama i mlade s
invaliditetom, op¢im obrazovanjem nisu obuhvaéena sva djeca s TUR jer se odredeni broj

°Vise se nalazi u &l. 19 KPOSI.

10 O0dnosi se i na €l. 28. KPOSI.
https://mdomsp.gov.hr/UserDocsimages/Vijesti2018/Proces%20transformacije%20i%20deinstitucionalizacije
/Plan%202018-2020.pdf

12 |zvje$ée o radu Pravobraniteljice za OSI za 2017. godinu: https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
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Skoluje u posebnim ustanovama u sustavu socijalne skrbi. Znacajan broj uc¢enika s TUR i dalje
se usmjerava na posebne ustanove obrazovanja zbog izostanka podrske i drugih oblika
razumne prilagodbe u sredinama u kojima Zive (nepristupacnost Skola, nedostatan broj
pomocnika u nastavi, nepostojanje stru¢nih suradnika u srednjoskolskom obrazovanju i dr.).
Ovakav segregirani oblik Skolovanja (obrazovne ustanove namijenjene uc¢enicima s pojedinom
vrstom invaliditeta) treba napustiti, a uvjete i resurse iz takvih ustanova treba prenijeti u
redovni sustav obrazovanja (nastavnike iz posebnog sustava obrazovanja treba koristiti kao
stru¢nu podrsku redovnom sustavu obrazovanja). Nista nije poduzeto da centri za odgoj i
obrazovanje iz sustava socijalne skrbi postanu centri potpore redovnom sustavu obrazovanja.
Nisu poduzete niti druge mjere predvidene Strategijom obrazovanja, znanosti i tehnologije u
cilju stvaranja nacionalne mreze potpore inkluzivnom obrazovanju. lako se broj djece s
teSko¢ama u centrima za odgoj i obrazovanje smanjuje (povecava se broj u redovnom sustavu
i to uglavnom u osnovnoskolskom obrazovanju), zakonodavac se nije izrijekom odredio da
obrazovanje u posebnim obrazovnim ustanovama predstavlja segregaciju.

Uvjete i resurse iz posebnih odgojno-obrazovnih ustanova treba prenijeti u redovni
sustav obrazovanja. Centre za odgoj i obrazovanje kao posebne odgojno-obrazovne
ustanove za obrazovanje djece s teSkocama treba transformirati u centre potpore redovnom
sustavu obrazovanja.

Zaposljavanje — Zbog nepovoljne obrazovne strukture i manjkavih obrazovnih programa,
osobito na razini strukovnog obrazovanja, upitan je ucinak koji se moZe ocekivati od opseznih
mjera koje je Vlada poduzela kako bi se povecala zaposlenost OSI kroz ja¢anje postojeceg
sustava kvotnog zaposljavanja i njegovo proSirivanje na privatni sektor. U izmjeni
zakonodavstva nedovoljna je pozornost posvecena uvodenju fleksibilnih nacdina rada i
osiguravanju podrske i prilagodbe za rad na otvorenom trzistu rada. | dalje se sustavno
podupire rad osoba u zasticenim uvjetima (zastitne i integrativne radionice).

Potrebno je zakonodavno urediti fleksibilne uvjete rada i prilagodbe koje ce osigurati
vecu zaposljivost i odrzZivost OSI u svijetu rada.

Najvedi broj prituzbi na diskriminaciju upuéenih POSI od 2016. do 2018. godine odnosio se na
pristup dobrima i uslugama, diskriminaciju opcenito, rad i zapoS$ljavanje te obrazovanje.
Usporedbom statistickih podataka iz 2016., 2017. i 2018. o zaprimljenim prituzbama na
diskriminaciju na temelju invaliditeta, uoceno je kako je iz godine u godinu sve vedéi broj
prituzbi pa tako i postupanja (2016. — 33; 2017. — 59; 2018. — 69) gdje se utvrdivalo krSenje
prava i/ili sumnja na diskriminaciju sukladno ZSD i KPOSI.13

POSI kontinuirano Salje upozorenja i preporuke svim javnim tijelima vezano uz nedostupnost
usluga koje se pruzaju u objektima ustanova od prioritetnog znacaja za ostvarivanje prava OSI
na podrucju zdravstva, socijalne skrbi, pravosuda te mirovinskog osiguranja. Najéesce se radi
o stavljanju OSI u nepovoljnji poloZaj uskradivanjem razumne prilagodbe i/ili krSenjem prava
na pristup dobrima i uslugama.*

Preporucujemo Vladi da osigura dostatna financijska sredstva kojima ce osigurati
potpunu dostupnost dobara i usluga OSI neovisno o ostecenju i podrucju pruZanja usluge.

13 1zvje$ée o radu Pravobraniteljice za OSI za 2018. godinu, https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
14 0dnosiseinaél. 9., 24., 25., 28. KPOSI.
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1. Koje mjere Vlada namjerava poduzeti kako bi se uklonilo nejednako postupanje prema
osobama s invaliditetom s obzirom na vrstu i uzrok invaliditeta?*®

2. Kadaikoje mjere Vlada namjerava poduzeti kako bi osigurala osobama s invaliditetom prava
na osnovi tezine invaliditeta i funkcionalnih sposobnosti?®

CLANAK 6. ZENE S INVALIDITETOM

Prema podatcima HZJZ-a, u RH na dan 23. sije¢nja 2020. Zivi 196.609 Zena s invaliditetom, Sto
¢ini 39,6% od ukupnog broja OSI. 72,8% od ukupnog broja Zena s invaliditetom nema zavrsenu
0S ili ima zavr$enu samo 0OS, 18,2% SS, 7,2% VSS/VSS te 1,8% specijalno obrazovanje. U
nezadovoljavajuéim uvjetima stanovanja (bez osnovnih priklju¢aka za struju, vodu,
kanalizaciju, poljski WC, skuceni prostor) Zivi 12,4% Zena s invaliditetom, kod kojih je
specificiran taj podatak.

| dalje se Zene s invaliditetom obrazuju za pomoc¢na zanimanja, slabo pladena, te obrazovanje
ne slijedi potrebe trziSta rada. lzloZzenost dvostrukoj stigmatizaciji po osnovi spola i
invaliditeta, osobito u ruralnim podrucjima, ozbiljna je prepreka za vec¢u uklju¢enost djevojcica
s invaliditetom u obrazovanje i Zena s invaliditetom u zaposljavanje. lako je RH prepoznala
potrebu promicanja prava Zena i djevojaka s invaliditetom, posebno u nacionalnim
strategijama i politikama, kao i viSestruku diskriminaciju kao jedan od oblika s kojim se
najcesce susreéu Zene s invaliditetom, veéina mjera se provodi kroz projektne aktivnosti
udruga OSI, ¢ime je njihova provedba diskontinuirana i upitne odrzivosti zbog izostanka
sustavnog financiranja.

Sto se ti¢e povecdanja zastupljenosti Zena s invaliditetom u tijelima vlasti, nije prepoznata
potreba poduzimanja posebnih mjera namijenjenih unaprjedenju polozaja Zena s
invaliditetom. DrusStvo cesto na Zenu s invaliditetom gleda kroz prizmu invaliditeta,
zanemarujuci moguénost afirmacije kroz ostale uloge.

Pravobraniteljica je u svom izlaganju na Medunarodnoj konferenciji protiv seksualnog nasilja
koja je odrzana od 27. do 29. rujna 2019. godine u Beogradu, u organizaciji Incest trauma
centra Beograd i Europske Zenske mrezZe protiv seksualnog nasilja, izmedu ostalog navela kako
kroz 10 godina rada Ureda uocava da se izrazito mali broj Zena s invaliditetom odlucuje prijaviti
svaki oblik nasilja pa tako i seksualno nasilje. Prema zaprimljenim prituZbama, najcesce se radi
o Zenama sa senzorickim ostecenjem (gluhe, gluhoslijepe, slijepe), ali biljeZimo i porast prijava
Zena s intelektualnim i psihosocijalnim tesko¢ama. Najveli broj Zena izloZenih seksualnom
nasilju Zivi u vlastitim obiteljima, ali se nezanemariv broj prituzbi odnosi na Zene koje su
smjeStene u ustanovama. Razlozi neprijavljivanja nasilja su izostanak cjelovitog sustava zastite
sigurnosti, neinformiranost, neprepoznavanje neZeljenih oblika ponasanja kao nasilja, osobito
kada se radi o Zenama s intelektualnim i psihosocijalnim teskocama koje su smjeStene u
ustanovama, a ¢esce su izloZenije vecim rizicima od razli¢itih oblika nasilja. Medutim, ozbilina
zapreka prijavljivanju svih oblika nasilja je izrazito nepovjerenje Zena s invaliditetom, Zrtava
nasilja, prema predstavnicima zdravstva, socijalne skrbi, policije i pravosuda te je rasireno
uvjerenje da se njihove prijave nece ozbiljno razmatrati te da se upravo zbog njihovog
invaliditeta nece vjerovati njihovih iskazima. Ako Zena s invaliditetom odluci prijaviti nasilje, u
sustavu zastite nedostaju pristupacna sklonista i druge ustanove, izostaju razliCiti oblici

15 0dnosi se i na ¢l. 28. KPOSI.
16 Odnosi seina ¢l. 1.-2. KPOSI.
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podrske usmjereni na osamostaljivanje Zena s invaliditetom u ekonomskom, socijalnom i
psiholoskom pogledu kao najucinkovitijem nacinu zastite od nasilja.*’

Sljedeée preporuke na ovu temu podudarne su od strane nezavisnih institucija POSI i PRS*2:

Osigurati vecu prisutnost Zena s invaliditetom u javnom i medijskom prostoru.
Potrebno je poduzimati aktivnosti vezano uz poboljSanje poloZaja Zena s invaliditetom u
ruralnim podrucjima.

Provoditi sveobuhvatne edukacije Zena s invaliditetom, institucija, organizacija
civilnog drustva i zdravstvenih djelatnika/ica o svim pitanjima znacajnijima za njihov poloZaj
i osnaZivanje, a posebice vezano uz zastitu od nasilja u obitelji, ostvarivanje reproduktivnih
i zdravstvenih prava te obrazovanje i zaposljavanje.'®

Osigurati rodno osjetljivi pristup prilikom pruZanja svih oblika pomoéi Zenama s
invaliditetom, a imajuci pritom u vidu rizik visestruke diskriminacije kojem su izloZene.

Osim navedenih preporuka POSI je u radu uocila kako izostaju i sljedece aktivnosti:

Potrebno je poduzeti aktivnosti kako bi se mjere propisane u Nacionalnoj strategiji
izjednacéavanja moguénosti za osobe s invaliditetom od 2017. do 2020. godine?® provodile
sustavno.

1. Sto Vlada poduzima na promociji socijalnog modela poimanja Zena s invaliditetom u
drustvu, bududi da drustvo jos uvijek gleda na Zenu s invaliditetom kroz prizmu invaliditeta?
2. Koje mjere Vlada poduzima vezano za osnazivanje Zena s invaliditetom kako bi ravnopravno
participirale u drustvenom Zivotu?

3. Sto Vlada poduzima kako bi ispostovala medunarodne dokumente i nacionalne propise i
protokole, kako bi se na temelju iskustva Zena s invaliditetom izloZzenih nasilju obvezali na
medusektorsku i medustruénjacku suradnju uvazavajuci misljenja OCD-a?

4. Na koji nacin Vlada planira primijeniti viSeznacne preventivne mjere od kojih najvaznijom
smatramo kontinuiranu edukaciju koja ukljuuje ne samo Zene s invaliditetom radi njihovog
osnhazivanja, nego i struénjake ovlastene postupati u sluéajevima nasilja??*

5. Kad se radi o Zenama s invaliditetom Zrtvama bilo kojeg oblika nasilja, na koji nacin Vlada
posvecuje posebnu paznju senzibiliziranju stru¢njaka i njihovoj obuci o specificnostima
pojedinih vrsta invaliditeta i naCinima pravodobnog prepoznavanja nasilja kako bi pokrenuli
mehanizme zastite kad god se pojavi sumnja na nasilje, osobito kada se radi o seksualnom
nasilju ili nekim suptilnijim formama nasilja?%?

CLANAK 7. DJECA S TESKOCAMA U RAZVOJUZ

Nacionalnom strategijom?* u podrudju Zivot u zajednici u Mjeri 2. predvida se Razvijanje i
Sirenje mreze izvaninstitucionalnih usluga za djecu s TUR i OSl te osiguranje dostupnosti usluga
na regionalnoj razini.

17 Odnosi se i na ¢&l. 16 KPOSI.

18 pravobraniteljica za ravnopravnost spolova.

1% Odnosiseina ¢l. 16 i 25 KPOSI.

20 Narodne novine, br. 42/17.

21 Odnosi se i na ¢&l. 16 KPOSI.

22 0dnosi se i na ¢&l. 16 KPOSI.

23 0dnosi se i na ¢&l. 26 KPOSI.

24 Nacionalna strategija izjednaavanja moguénosti za osobe s invaliditetom od 2017. do 2020. (Narodne
novine, br. 42/17).
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Niti za 2020. nisu vidljiva bilo kakva nastojanja usmjerena povecanju broja pruzatelja usluga
rane intervencije, kao niti veci obuhvat korisnika izvaninstitucionalnih usluga. U prorac¢unu
resornog Ministarstva nije vidljiv rast financijskih sredstava za provedbu ove mjere. Nevladini
pruzatelji usluga ne mogu ostvariti ugovor o financiranju usluga.

Iskustva POSI: Jedini Kabinet za ranu intervenciju u Zadru tijekom 2019. prestao je s radom
zbog izostanka sustavne podrske drZzavne, lokalne i regionalne vlasti, dok istovremeno u Zadru
ne postoji niti jedna druga institucija za pruZanje rane podrske djeci s TUR.

,,U Hrvatskoj posebice nedostaju programi rane intervencije za djecu s TUR i neurorazvojnim
rizicima (nedostaje rana identifikacija odstupanja u razvoju, djeca se kasno upucuju na
edukacijsko-rehabilitacijske postupke i terapije, manjak usluga, nedovoljni kapaciteti
pruZatelja usluga, losa povezanost izmedu razlicitih sektora kojima pripada rana intervencija).
Zbog nedostatka usluga u zajednici te nepostojanja sustavne koordinacije postojecih usluga,
dogada se da se dijete duZze zadrZava u odredenoj instituciji, iako vise za to ne postoje
opravdani razlozi. >

U lzvje$¢u o radu za 2016.2% POSI je prikazala podatke iz anketnog ispitivanja centara za
socijalnu skrb prema kojem je vidljivo da je od 2.643 djece s TUR u tretmanu centra za socijalnu
skrb uslugu rane intervencije u socijalnoj skrbi ostvarilo samo nesto vise od 40%. Kada
izdvojimo podatke za Grad Zagreb, koji ima najveci obuhvat, dolazimo do poraZavajuceg
podatka da je samo 36% djece s TUR obuhvadeno uslugom rane intervencije!

Unato¢ ucestalim preporukama i upitima POSI upucéenim nadleznim tijelima, a na temelju
zaprimljenih prituzbi roditelja, bila je prisutna sporost u donosenju klju¢nih politickih odluka o
uspostavi sustava rane intervencije kao i u procesu imenovanja upravljackog odbora za ranu
intervenciju. Takoder izrazavamo zabrinutost jer unato¢ donesenom Nacionalnom okviru za
probir i dijagnostiku autizma do danas (2020. godine) nisu dovrseni potrebni preduvjeti kako
bismo imali sustavnu dijagnostiku djece s poremeéajem iz autisti¢nog spektra.

Roditeljima i obiteljima djece s TUR treba osigurati podrsku posebno kroz programe
psiholoske podrske, osiguranje usluga podrske i kreiranje mjera socijalne zastite za
olaksavanje njihove ekonomske situacije... kroz jedinstveni sustav rane intervencije koji je
dostupan u svim sredinama svakom djetetu i obitelji u potrebi.

1. Sto Vlada poduzima kako bi potaknula nacionalne, regionalne i lokalne vlasti da uklju¢uju
djecu s TUR u odluke koje utjeCu na njihov zZivot i osigurala odgovarajucu podrsku za njihovo
ucinkovito sudjelovanje??’

Rana intervencija kao sustav integriranih usluga podrazumijeva koristenje svih postojeéih
strucnih i institucionalnih resursa i po potrebi stvaranje novih sustava.

»Standardi suvremene prakse pokazali su da podrucje rane intervencije treba ukljucivati i
podrsku roditeljima, narolito ako se ona moZe provoditi kroz Siroko dostupne univerzalne
programe namijenjene svoj djeci (kao npr. vrticki programi) koji ukljucuju podrsku svim

%5 Pravobranitelj za djecu.
26 https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
27 pravobranitelj za djecu.
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roditeljima ali imaju i specificne dodatne sadrZaje za roditelje djece s teSkocama (Sto se mozZe
postici kroz dodatne sadrZaje/radionice u okviru univerzalnih postojecih programa podrske).
Poteskoca je u tome sto AZOO ne prepoznaje da ovi roditelji Cesto ili povremeno trebaju imati
i prostor i vrijeme za specificnu podrsku (u okviru univerzalnih programa podrske) te da nisu
spremni sve poteskoce proradivati , inkluzivno” pa je vazno razvijati osjetljivost i omoguciti im
podrsku i mogucénosti dijeljenja viastitih iskustava i specificnom kontekstu/dijelu programa
podrske (Agencija to tumaci kao diskriminaciju, dok evaluacijska istraZivanja pokazuju da je to
senzibiliziranost za perspektivu korisnika i specificnosti potreba ove djece i njihovih roditelja).
Pod vidom toga vazno je da Agencija za odgoj i obrazovanje razmotri kako sami roditelji djece
s TUR iskazuju svoje potrebe za podrskom te da se rukovode evaluacijama korisnika, odnosno
roditelja i njihove djece te da vode racuna o tome Sto sami roditelji iskazuju da im treba i koristi
njihovoj djeci.

Stoga je vaZna podrska ovakvim univerzalnim i dostupnim programima podrske roditeljima
koji ukljucuju i specificne aspekte i individualizirani pristup roditeljima djece s teSko¢ama (tim
vise $to su i konceptualno i financijski dostupni) jer ovdje, naime, nije rije¢ o diskriminaciji. “?®

1. Sto Vlada RH poduzima u pogledu stvaranja podloge za meduresornu suradnju kao
preduvjet za ranu podrsku djeci s TUR i djeci s rizikom za rani razvoj?

2. Sto se poduzima u pogledu povezivanja nacionalne, regionalne i lokalne politike u smislu
preuzimanja odgovornosti za razvoj sustava podrske za djecu u riziku?

3. Koje se mjere poduzimaju na razvoju i stvaranju lepeze razli¢itih usluga namijenjenih djeci
u riziku ranog razvoja?

CLANAK 8. PODIZANJE RAZINE SVIJESTI

Unato¢ promjenama u brojnim zakonima, javnim politikama, strategijama i akcijskim
planovima, postoji znacajno zaostajanje u implementaciji KPOSI u veéini podrucja Zivota.
Pravobraniteljica za osobe s invaliditetom u posebnom je izvje$¢u upozorila da u odredenim
podrucjima nije bilo znacajnih pomaka, osobito u podrucju socijalne skrbi, nedostatku usluga
u zajednici, a posebice za osobe s mentalnim oSteéenjima, u podrucju ostvarivanja
zdravstvene zasite, pristupa opéem obrazovanjui slicno. Stvarnog pomaka ima jedino u
podrudju zaposljavanja. Nije provedena javna kampanja o zaokretu paradigme koju je unijela
KPOSI niti se provode edukacije o Konvenciji za drzavne sluzbenike.

Edukacije i kampanje se provode, ali nedovoljno, npr. nisu sva tijela obuhvaéena, ili nije
transparentno, npr. nemamo saznanja tko provodi edukacije struénjaka, vjeStaka u Zavodu za
vjestadenje, zatim vrlo povrsno se obraduju teme i ne provode se podjednako u svim djelovima
RH, npr. HZJZ organizira edukacije uklju¢ujuéi POSI i predstavnike OCD-a koji se bave pitanjima
0S| raznih osteéenja, medutim izlaganja su prekratka, ne stignu se kvalitetno obraditi
specificnosti o OSI te nema dovoljno vremena za diskusiju.

Bududi da osobe s invaliditetom i njihove obitelji, unato¢ tomu Sto predstavljaju gotovo
Cetvrtinu stanovniStva, nemaju ekonomsku mo¢ i utjecaj, pitanja koja se njih ticu rijetko se
spominju na vidim politickim razinama. Stovide, politi¢ari koriste osobe s invaliditetom kako bi
pokazali svoju milosrdnost, dok je Sira posvecenost prihvaéanju zaokreta u shvaédanju
invaliditeta izostala iz politickog i javnog diskursa.

28 prof, Urbanc.
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U prikazivanju OSI u medijima i dalje prevladava humanitarno-karitativni pristup temeljen na
sazaljenju. NajceS¢e se o osobama s invaliditetom u medijima govori kada se provode
humanitarne akcije u svrhu prikupljanja sredstava za pomoc grupama ili pojedincima. Osobe s
invaliditetom najzanimljivije su medijima onda kada se preko njih Zeli u javnosti izazvati
sazaljenje ili izraziti ogoréenost na neosjetljivost institucija.

Edukacije stru¢njaka u pojedinim drzavnim i javnim tijelima uvedene su kao praksa, ali jos
uvijek nedovoljno da bi u znacajnijoj mjeri utjecale na polozaj OSI.

Iskustvo osobe s invaliditetom: Hrvatsko drustvo u cjelini naZalost i dalje ne razumije kako
pravilno pristupiti OSI, a najviSe zabrinjava pogresna percepcija raznih institucija i nadleznih
tijela koja se temelji na socijalnom pristupu i poimanju OSl, stoga neprestano moramo
ukazivati na Stetnost percepcije OSI kao ,,ranjivih skupina“s ,, posebnim potrebama*, ¢ak i kod
samih OSl i njihovih predstavnika koji su trajno usvojili takav degradirajuci pristup.

I dalje je prisutna nesenzibiliziranost o pravima i obvezama OSlI, osobito u njihovim obiteljima.

Preporucuje se senzibilizirati sve clanove obitelji o pravima, mogucnostima i
obvezama 0Sl, osobito odraslih OSI.

Preporucuje se senzibilizirati medije o napisima i izvjestavanju o osobama s
invaliditetom.?®

Potrebno je provoditi javne kampanje na razini Vlade, a ne samo civilnog drustva o
promjeni paradigme i socijalnom modelu invaliditeta.

Provoditi kontinuirane edukacije nositelja zakonodavne viasti (saborskih zastupnika)
o znacaju i ulozi KPOSI kako bi nacela KPOSI inkorporirali u sva zakonodavna rjesenja i javne
politike.

Javni i drugi mediji trebaju o osobama s invaliditetom izvjestavati na nacin uskladen
s KPOSI, priloga bi trebalo biti vise, posebice u kontekstu koji ne bi u prvi plan stavljao njihov
invaliditet i probleme, nego bi ih prikazivao kao i sve ostale gradane.

1. Sto Vlada poduzima i §to planira poduzeti kako bi ukljucila obrazovanje o ljudskim pravima
s posebnim naglaskom na invaliditet u Skolski program, a kako bi se promijenili stereotipi i
predrasude o osobama s invaliditetom u javnosti?

2. Koji su primjeri aktivnosti koje je poduzela i planira poduzeti direktno sama Vlada na
podizanju razine svijesti cjelokupne javnosti o KPOSI i socijalnom modelu invaliditeta, a da to
nije prepusteno OCD-ima s obzirom na teZinu koju ima poruka upucena od strane Vlade?
Preporucujemo da Vlada napravi npr. spot koji bi promovirala KPOSI.

3. Koje je aktivnosti Vlada poduzela i koje planira poduzeti da informira svoja tijela i sluzbe o
socijalnom modelu invaliditeta i KPOSI?

4. Provodi li javna televizija sustavne mjere da izvjeStavanje o osobama s invaliditetom uskladi
s nacelima KPOSI i da se o njima educira i tako napusti model milosrda?

CLANAK 9. PRISTUPACNOST

Kao drustvo postali smo svjesni da nije oSteéenje osobe ono $to osobu onemogudava u
sudjelovanju u aktivnostima, veé su to prepreke u nasoj/njihovoj okolini. Medutim, unato¢
donesenim propisima, nije doslo do znacajnijih promjena. | dalje su mnoga javna tijela i

2 prof. Leutar i doc. Buljevac.
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ustanove nepristupacne, arhitektonski, orjentacijski i komunikacijski, ali takoder i druge
pravne osobe u privatnom vlasnistvu. Ovo je jedno od pet podrucja u kojima se najcesce
prituzuju osobe s invaliditetom POSI.

Iskustvo osobe s invaliditetom: SloZen i velik problem pristupacnosti u hrvatskom drustvu ostat
¢e takav sve dok se neprovodenje zakonskih propisa ne bude oStro kaZnjavalo visokim
novcanim kaznama jer izostankom odgovornosti ne moZemo ocekivati nikakav napredak na
tom podrucju. Takoder treba poraditi na doradama, dopunama i izmjenama propisa koji su
nerijetko manjkavi, proturjecni i nerealni te se esto uopce ne primjenjuju u praksi.

Potrebno je osigurati sudjelovanje OSl ili njihovih predstavnika u povjerenstvima i
radnim skupinama kao i u planiranju uklanjanja postojecih prepreka, kao i omoguciti
utjecanje na osiguranje elemenata pristupacnosti prilikom odobravanja projekata za
izgradnju javnih gradevina i povrsina te i dalje raditi na osiguravanju ucinkovitog
inspekcijskog nadzora i sankcioniranju u slu¢ajevima nepostivanja propisa.

Potrebno je poduzeti ucinkovite mjere da sankcije ,zaZive” u stvarnosti te se
prekrsitelji propisa doista i ufinkovito sankcioniraju te prikazati primjere u slu¢ajevima
nepostivanja propisa koji su osigurali dostupnost usluga OSI.

Potrebno je nastaviti s edukacijom stru¢njaka o vainosti primjene nacela
univerzalnog dizajna pri osiguravanju pristupacnosti za osobe s invaliditetom.

S obzirom na cjelokupnu izlozenu problematiku pristupacnosti, posebice prostora
javnopravnih tijela kojima osobe s invaliditetom moraju periodi¢no pristupati radi ostvarivanja
pojedinih prava, moramo ukazati na vaznost postivanja zakonskih propisa o pristupacnosti. Iz
vecine izloZenih slucajeva (HZZO-a, HZMO-a te CZSS-a) problem nepristupacnosti njihovih
usluga vec¢inom se vezuje za starost gradevina u kojima su ova tijela smjestena, zbog Cega se
kao opravdanje za necinjenje prilagodbi (pre)¢esto navodi razlog da su gradevine zasti¢ene
(kao kulturna dobra/kulturna bastina i sl.) te se zbog toga ili ne mogu uciniti pristupacnim ili
vrlo tesko dobivaju suglasnosti nadleznih konzervatora. Napominjemo i ukazujemo kako se
Zakonom o suzbijanju diskriminacije diskriminacijom smatra i uskradivanje razumne
prilagodbe, odnosno u ovim slucajevima uzivanja temeljnih ljudskih prava — koristenja javno
dostupnih resursa, sudjelovanja u javnhom i drustvenom zivotu te pristupa radnom mjestu i
odgovarajucih uvjeta rada, prilagodbom infrastrukture i prostora, koristenjem opreme i na
drugi nacin koji nije nerazmjeran teret za onoga tko je to duzan omogucditi.

1. Koje mjere i aktivnosti Vlada poduzima ili planira poduzeti kako bi razmotrila prijedloge
rjeSenja vezano uz javne prostore u gradevinama starijeg datuma izgradnje koje su zasticena
kulturna dobra, kako bi osigurala elemente pristupacnosti za OSI? Preporucujemo da se u
suradnji predstavnika Ministarstva kulture i drugih tijela (koja rade u takvim gradevinama koje
su nepristupacne) na drzavnoj razini pronade najprimjerenije rjeSenje te pravovremeno
planiraju dostatna sredstva i aktivnosti za izradu projekata, a sve u cilju osiguravanja
elemenata pristupacnosti javnim prostorima starijih zasticenih objekata.

U cestovnom prijevozu OSI najéesée su se prituzivale na neprilagoden prijevoz neovisno o
tome govorimo li o javnom prijevozu ili prijevozu u prilagodenim vozilima za osobe s najtezim
invaliditetom koja se osiguravaju putem udruga (naj¢esce s odgovarajuce prilagodenim kombi
vozilima). Javni prijevoz i dalje nije pristupacan pa se mnoge osobe susre¢u s nedostatkom
usluge prijevoza u svojim sredinama, Sto je poseban problem u manjim mjestima, zaledima,
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ruralnim sredinama te otocima. U svezi cestovnoga prijevoza poseban je problem OSI ako su
oni loSijeg imovinskog stanja te ako ne posjeduju vlastito vozilo, a imaju oStecenje koje im
omogucava ostvarivanje prava na oslobodenje pla¢anja cestarina za uporabu autocesta i
objekata s naplatom. U tom slucaju oni ne mogu ostvariti oslobadanje od plaéanja cestarine
(jer pravo prati automobil, a ne nositelja prava) te su vrlo Cesti slucajevi kada ih netko i prevozi
iz usluge (obitelj, prijatelji, poznanici i sl.) da takvi troSkovi prijevoza, zbog placanja ne samo
cestarine i goriva, nego i pruzene usluge prijevoza, postaju veci nego $to bi bili da su primjerice
oslobodeni pla¢anja cestarine za uporabu autocesta.

Tijekom proteklih godina posebnim se problemom ponovno na razlicite nacine pokazalo
nepropisno parkiranje i zlouporabe prilikom koristenja te ostvarivanja prava na znak
pristupacnosti.

Preporucujemo tijelima nadleznim za uredenje, ostvarivanje i kontrolu koristenja
prava na znak pristupacnosti da pronadu odgovarajuc¢i model s obzirom na nadleznosti i na
trenutno stanje na terenu kojim ce se osigurati ostvarivanje prava na znak pristupacnosti na
nacin zbog kojega takvo pravo i postoji te izmjenu vaZeceg Pravilnika o znaku pristupacnosti.

Primjetni su minimalni pozitivni pomaci u Zeljezni¢kom prijevozu za OSI, medutim i dalje je
nedovoljan broj prilagodenih kolodvora i stajaliSta, zastarjela je njihova opremljenost ili nije
prilagodena te je nedovoljan broj Zeljeznickih prijevoznih sredstava prilagodenih OSI. Zbog
nepristupacnosti infrastrukture i sredstava Zeljeznickog prijevoza osobe s invaliditetom
osjecaju nesigurnost i izbjegavaju koristenje Zeljeznickog prijevoza te pribjegavaju vrlo ¢esto
skupljim nacinima prijevoza, $to ih sustinski stavlja u nepovoljniji poloZaj u odnosu na osobe
bez invaliditeta.

Preporucujemo da se poboljsa pristupacnost postojece Zeljeznicke infrastrukture,
nabavka novih vlakova i osposobljavanje vagona prilagodenih za prijevoz OSI. Takoder,
potrebno je osigurati pristupacnost informacija o uslugama na takav nacin da se redovno
provode edukacije prateceg i drugog osoblja vlaka o komunikaciji i specifi¢nostima OSl i/ili
izraditi brosSuru s prakticnim uputama kao i olakSati mogucnost prijave. U provedbu svih
predloZenih mjera i aktivnosti nuZno je od samog pocetka njihovog planiranja ukljuciti i
osobe s invaliditetom, odnosno njihove predstavnike.

Mobilnost je jedan od osnovnih preduvjeta da bi se osobe s invaliditetom ukljucile u
svakodnevne aktivnosti, odnosno u Zivot zajednice neovisno o oStecenju i dobi. Mnoge od njih
Zive u manjim urbanim sredinama, a ¢esto i u ruralnim, $to im otezava moguénost ukljucivanja,
posebice u onim krajevima Hrvatske koji nemaju osiguran pristupacan javni prijevoz.

1. Sto Vlada poduzima kako bi unaprijedila i osigurala veéi broj prijevoznih sredstava,
infrastrukturu i opremu u gradskom, prigradskom i medugradskom autobusnom, Zeljeznickom
i pomorskom prijevozu, a da bi se zaustavilo ograni¢avanje kretanja osobama s invaliditetom?
2. Sto Vlada poduzima kako bi osigurala dostatna financijska sredstva radi ucinkovitijih
kontrola i unaprjedenje zakonodavnog okvira u ostvarivanju prava na oslobadanje od plaéanja
godisnje naknade i cestarine te uvazavanja da su djeca s TUR nositelji ovog prava?

3. Na koji nacin i kada Vlada planira poduzeti odredene mjere i aktivnosti kako bi razradila
elemente pristupacnosti za osobe s intelektualnim i psihosocijalnim invaliditetom i ukljucila ih
u mjere i zakonodavstvo kojima se osigurava mobilnost?
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Pristupacan turizam — Postoje sredine u RH i turisticke zajednice koje provode u praksi mjere
i aktivnosti predloZene u preporukama POSI o obvezama osiguranja elemenata pristupacnosti
u dostupnosti usluga, ali zabrinjavajuce je Sto je jos uvijek malen broj takvih sredina u odnosu
na ukupan broj turisti¢kih zajednica i destinacija koje posjecuju turisti. Unatoc¢ ¢injenici da su
institucije zakonodavno prepoznale svoju obvezu i odgovornost da osiguraju adekvatne uvjete
u zivotnom okruzenju bez diskriminacije i u skladu s nacelima univerzalnog dizajna i razumne
prilagodbe, OSI i dalje nailaze na brojne prepreke zbog kojih nisu u moguénosti birati turisticku
destinaciju po vlastitoj Zelji i koristiti sve turisti¢cke usluge na ravnopravnoj osnovi kao i osobe
bez invaliditeta.

Uzimajuci u obzir poveéanje broja nocenja i rast prihoda turizma onih sredina koje su pocele
provoditi preporuke pravobraniteljice, ukazujemo da je to i velika prilika za razvoj turizma i
gospodarstva RH te se ne smije zanemariti potencijal koji postoji u turistickoj ponudi
obogacenoj pristupacnoscu OSI.

Potrebno je osigurati stvarnu pristupacnost svih resursa u zajednici, pristupacnost
putnickih agencija, ugostiteljsko-hotelijerskih objekata, prijevoza, hotela i drugih (posebno
onih povoljnijih) oblika smjestaja, apartmana, seoskih imanja, parkova, kulturnih i
rekreacijskih sadrZaja, odnosno svega onoga sto je zanimljivost u jednoj turistickoj zemlji
kao sto je Hrvatska.

Takoder preporucujemo provodenje edukacija svih dionika u turizmu; nadleZnim
tijelima koja raspisuju natjecaje za dodjelu sredstava za razvoj turizma da po raspisanim
natjeéajima organiziraju edukacije/radionice na kojima ce uz uobi¢ajeno predstavijanje
samih natjecaja, formalnih uvjeta i nacina prijave posebna painja biti posvecena i
ukazivanju potencijalnim prijaviteljima - pruZateljima turistickih usluga na obvezu
osiguranja pristupacnosti, kao i na potencijal koji postoji u turistickoj ponudi obogacenoj
pristupacnoscu za osobe s invaliditetom.

U takve oblike edukacije potrebno je ukljuciti i predstavnike OSI, kako bi svojim
iskustvima i prijedlozima ukazali na sve ono Sto primjena nacela razumne prilagodbe i
univerzalnog dizajna zaista znaci u stvarnosti i svakodnevnom Zivotu.

1. Prikuplja li nadlezno Ministarstvo podatke o broju turistickih objekata koji su adaptirani
kako bi bili pristupacni i onih koji su izgradeni u skladu s nacelom univerzalnog dizajna?

2. Koje mjere poduzima nadlezno Ministarstvo da bi turisticke usluge bile pristupacnije i to u
pogledu podizanja razine svijesti, davanja poticaja pruzateljima turisti¢kih usluga i njihovog
sankcioniranja?

3. Da li nadlezno Ministarstvo prikuplja, obraduje i objavljuje podatke o broju pristupacnih
hotela, plaza i drugih turistickih usluga za osobe s invaliditetom?

Stanovanje — Vise OSI prituzivalo se POSI radi nemoguénosti ostvarivanja prava na nesmetani
pristup vlastitom prostoru za stanovanje i to veéinom u slucajevima nepostojanja dizala u
viSeetaznim stambenim gradevinama. Primjeri iz prakse i primjeri obra¢anja gradana POSI
ukazuju na to kako je nedvojbeno potrebno vise raditi na podizanju svijesti i empatije drustva
u cjelini s obzirom na osobe koje pripadaju ranjivim skupinama, u koje pripadaju i osobe s
invaliditetom, jer podrazumijevanje nesmetanog pristupa vlastitom prostoru stanovanja,
primjerice kretanjem uz stepenice (ili negdje penjanje po samo jednoj stepenici) svima jednog
dana mozZe predstavljati problem koji znatno otezava i onemogucava normalno i kvalitetno
Zivljenje.
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Podatci Koordinacijskog odbora drustava i udruga HP i HT umirovljenika Hrvatske pokazuju
kako u RH trenutno postoji oko 16.804 viseetaZnih stambenih gradevina bez dizala, zbog Cega
¢e tematika pristupacnosti vlastitom prostoru stanovanja zbog demografske starosti
stanovnistva i zbog konstantnog produljivanja Zivotnoga vijeka biti sve veci izazov za sve veci
broj nasih gradana.

Preporucujemo da se donese Zakon o socijalnom stanovanju kao vrsti stanovanja
odgovarajuceg standarda koje se osigurava pojedincima ili ku¢anstvima koja iz socijalnih,
ekonomskih i drugih razloga ne mogu samostalno na odgovarajuéi nacin rijesiti pitanje svog
stanovanja. Preporucujemo osnivanje zaklade/fonda financiranog iz razlicitih izvora iz Cijih
bi se sredstava mogle financirati potrebne prilagodbe nepristupacnih stanova u privatnom
vlasnistvu. Potrebno je educirati strucnjake o vaznosti primjene nacela univerzalnog dizajna
pri osiguravanju pristupacnosti za osobe s invaliditetom.

1. Sto Vlada planira poduzeti da se na temelju analize postojedeg stanja i potreba za
pronalazenjem rjeSenja za sufinanciranje ugradnje dizala kao mjere omogudéavanja
pristupacnosti prostoru za stanovanje osiguraju sredstva kako bi svi gradani mogli ostvariti
pravo na nesmetano kretanje, ostanak u vlastitom domu i ukljucivanje u Zivot zajednice?

CLANAK 11. RIZIENE SITUACIE | HUMANITARNA KRIZNA STANJA

U Hrvatskoj je osnovni propis koji ureduje podrucje zastite i spasavanja Zakon o sustavu civilne
zastite.3? Zakonom se ureduje sustav i djelovanje civilne zastite, prava i obveze tijela drzavne
uprave, prava i obveze JLP(R)S-a, pravnih i fizickih osoba, osposobljavanje za potrebe sustava
civilne zastite, financiranje civilne zastite, kao i sva druga pitanja vazna za sustav civilne zastite.
Tijekom 2017. godine donesen je Pravilnik o nositeljima, sadrZaju i postupcima izrade planskih
dokumenata u civilnoj zastiti te nacinu informiranja javnosti u postupku njihovog dono$enja.3!

Napredak i promisljanje u ovom podrucdju vidljiv je i u Nacionalnoj strategiji izjednacavanja
mogucénosti za osobe s invaliditetom od 2017. do 2020. godine3? kojom se po prvi put posebno
isticu obveze RH u podrucju kriznih situacija i humanitarnih stanja.

Nastavno na preporuke pravobraniteljice za osobe s invaliditetom iz 2014. godine, kada
je RH imala tragicno iskustvo poplava u istocnom dijelu RH, gledajuci s danasnje pozicije, a s
obzirom na iskustva spasavanja i zbrinjavanja stanovnistva uslijed poplava, ponovno
preporucujemo razradu operativnih planova i planova za civilnu zastitu koji sadrZe protokole o
evakuaciji i spasavanju OSl i djece s TUR.

Dosadasnja iskustva ukazuju kako je vrlo vaino da se za takve nepredvidljive slucajeve
populacija gradana moguénost povratka u svakodnevne aktivnosti, sto prije od trenutka
nastanka krizne situacije.

Nadleznoj DrZavnoj upravi za zastitu i spasavanje i drugim nadleznim tijelima
preporucujemo izradu i razradu posebnih protokola o postupanju s osobama s invaliditetom
razlicitih vrsta tjelesnih i drugih ostecenja u sluCajevima riziénih situacija i humanitarnih
kriznih stanja; preporucujemo pripadnicima Zurnih sluzbi da u suradnji s organizacijama OSI
osmisle i provode oblike edukacije za svoje djelatnike o postupanjima s osobama s

30 Narodne novine, br. 82/15.
31 Narodne novine, br. 49/17.
32 Narodne novine, br. 42/17.
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invaliditetom; zbog vaZnosti raspolaganja s podatcima o osobama s invaliditetom
preporucujemo uredenje pravnog (s obzirom na obveze cuvanja povjerljivosti osobnih
podataka) i funkcionalnog okvira za izradu baze/registra podataka u svrhu planiranja
spasavanja ranjivih skupina stanovnistva. Preporu¢ujemo izvrsavanje obveza iz Nacionalne
strategije® sukladno zadanim mjerama, aktivnostima i rokovima.

1. Koje mjere i aktivnosti Vlada poduzima kako bi se unaprijedio zakonodavni okvir, planovi i
protokoli, postivale obveze iz Nacionalne strategije te primjena svega navedenog, a vezano uz
zaStitu i spasavanje djece s TUR i OSI?

CLANAK 12. JEDNAKOST PRED ZAKONOM

Osobama s invaliditetom koje su liSene poslovne sposobnosti onemoguceno je traziti zastitu
svojih prava pred svim tijelima — od upravnih do tijela pravosuda. Umjesto njih, sve odluke o
njihovom Zivotu donose skrbnici i centri za socijalnu skrb, a njihovo misljenje o tome kako Zele
Zivjeti svoj Zivot nitko ne uzima u obzir, zbog nametnute odgovornosti skrbnika i Centra za
socijalnu skrb za dobrobit Sti¢enika i njegov ,,najbolji interes”.

Iz iskustva POSI: U mnogim slucajevima, najboljim interesom osobe s invaliditetom smatra se
provesti cijeli svoj Zivot u izoliranoj instituciji, iza zaklju¢anih vrata, zajedno s jos 20 ili 200 ljudi,
gdje su jedine aktivnosti sjedenje na stolici, leZanje u krevetu, ¢ekanje da prode vrijeme izmedu
obroka i mozda gledanje televizijskog programa, ako se uspiju dogovoriti. Pokrenuti postupci
za vracanje poslovne sposobnosti zavrSavaju djelomi¢nim vracanjem, ali u najvaznijim
segmentima Zivota kao sto je ,odlucivanje o smjestaju” ostaju i dalje onemoguceni sami
odlucivati.

Stoga smo zabrinuti Sto RH niti 10 godina nakon ratifikacije Konvencije nije poduzela dovoljne
korake kako bi ispunila svoje obveze.

Pozitivna promjena u ovom smjeru odredena je Nacionalnom strategijom izjednacavanja
mogucénosti za osobe s invaliditetom 2017. — 2020.34, kojoj je jedan od ciljeva uvodenje sustava
odlucivanja uz podrsku u zamjenu za djelomi¢no oduzimanje poslovne sposobnosti.

Pravobraniteljica je u srpnju 2017. godine podsjetila nadlezno Ministarstvo na navedene
obveze, s obzirom na najavljene izmjene Obiteljskog zakona. PredloZeno je, medu ostalim, da
se u novom Obiteljskom zakonu uvede institut podrske u odlucivanju. Prijedlog nije prihvacen.
Vazeéim Obiteljskim zakonom?3> u €&l. 556. propisano je kako ¢e se odluke o liSenju poslovne
sposobnosti donesene prema prijasnjim propisima preispitati u izvanparni¢cnom postupku radi
vradanja poslovne sposobnosti u razdoblju od 1. studenoga 2015. do 1. studenoga 2020.
godine.

S obzirom na navedeno, od nadleZnog Ministarstva zatraZeni su podatci koliko je postupaka
za preispitivanje odluka o liSenju poslovne sposobnosti pokrenuto od 1. studenoga 2015.
godine do 30. svibnja 2019. godine te kojem je broju Sti¢enika poslovna sposobnost vraéena u
potpunosti, a koliki je broj onih kojima je poslovna sposobnost vracena samo djelomicno.
Zaprimljen je odgovor kako je od nadleinih centara za socijalnu skrb pokrenuto 5005

33 Nacionalna strategija izjedna¢avanja moguénosti za osobe s invaliditetom od 2017. do 2020. godine (NN, br.
42/17).

34 Narodne novine, br. 42/17.

35 Narodne novine, br. 103/15.
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postupaka za preispitivanje poslovne sposobnosti, da je u 165 slucajeva poslovna sposobnost
vracena u cijelosti, u 1045 slucajeva djelomic¢no, a 11.440 postupaka tek treba pokrenuti.

Iz iskustva POSI: Iz odluka koje su gradani dostavili pravobraniteljici ¢esto je vidljivo da je
djelomi¢no vracanje poslovne sposobnosti samo formalno, a u stvarnosti se osobu lisi poslovne
sposobnosti u vecini Zivotnih podrucja. Naime, postojeci sustav liSenja poslovne sposobnosti
ne Stiti osobu u segmentima u kojima joj je pomoc¢ potrebna buduci da nema podrske u
zajednici.

Tako npr. pravobraniteljica ima saznanja o osobama koje su lisene poslovne sposobnosti u
dijelu raspolaganja imovinom i koje imaju skrbnika, no unato¢ tomu uspjele su podici kredit
kod banke, sklopiti ugovore na svoju Stetu i slicno. To se dogada zato Sto Cinjenica liSenja
poslovne sposobnosti nije evidentirana niti u jednom od dokumenata koje banka trazi prilikom
sklapanja ugovora o kreditu. LiSenje ili ogranicenje poslovne sposobnosti evidentira se u
rodnom listu, a koji dokument se ne traZi prilikom sklapanja pravnih poslova.

S obzirom na to da drZava nije razvila mehanizme kojima bi omogucila osobama s tesko¢ama
mentalnog zdravlja da uz podrsku npr. imaju nadzor nad uzimanjem propisane terapije
(patronaZa, peer podrska, asistencija...), to je jedan od glavnih razloga smjestaja osoba s
teskocama mentalnog zdravlja u institucije. Iz svega navedenog proizlazi da izostaje
izvaninstitucionalna podrska osobama s invaliditetom, a drZava ne poduzima dovoljno kako
bi se razvio sustav podrske.

Osobe s intelektualnim i mentalnim ostecenjima najcesce su izloZene rizicima prekomjernog
lisavanja poslovne sposobnosti i institucionalizaciji, a temeljni razlog je izostanak primjerenih

oblika podrske u zajednici, odgovarajucih usluga, asistencije i mobilnih timova.

Potrebno je kroz zakonodavstvo definirati podrsku u odlucivanju.

1. Koliko je izvrSeno revizija skrbnistva odnosno koliki je broj osoba kojima je vra¢ena poslovna
sposobnost?

2. Je li osigurana podrska u slu¢ajevima kada se osobi vrati poslovna sposobnost?

3. Ako zahtjev za vradanje poslovne sposobnosti pokrece sama osoba, snosi li ona sama
troskove vjesStacenja?

4. U kojoj mjeri i u kojim dijelovima RH se osiguravaju peer workeri od strane udruga OSI i
koliki je njihov kapacitet?

5. Zbog kojih razloga u zakonodavstvo do sada nije ugradena podrska u odlucivanju?

6. Zasto Vlada i nadlezno Ministarstvo ignoriraju brojna upozorenja organizacija civilnog
drustva na, Cini se, vrlo Siroko rasprostranjenu praksu krSenja imovinskih prava osoba liSenih
poslovne spsobnosti?3®

CLANAK 13. PRISTUP PRAVOSUDU

0Od 2015. do 2020. godine presudama i sudskom praksom potvrdene su preporuke POSI koje
smo godinama upucivali nadleZznim tijelima u podruéju pravosuda kao i Hrvatskom saboru u
Godi$njim izvje$¢ima o radu?®’, kako je nuino udiniti pristupaénim gradevine u kojima su

36 Udruga za samozastupanje.
37 |zvje$ée o radu Ureda pravobraniteljice za osobe s invaliditetom za 2016. godinu.
https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
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smjestena tijela pravosudne mreZze (sudovi, Zupanijska i opcinska drzavna odvjetnistva).
Naime, iako su ucinjeni pomaci, josS uvijek je velik broj nepristupacnih gradevina OSI u kojima
su smjestena tijela pravosudne mreze.

1. Sto nadleZno Ministarstvo poduzima i planira poduzeti kako bi intenziviralo poduzimanje
konkretnih aktivnosti te osiguravanje dostatnih sredstava u svrhu osiguravanja pristupa
uslugama u tijelima pravosudne mreze, uvazavajuéi sudsku praksu?

Tijekom postupanja POSI po podnescima OSI koje su Zrtve i svjedoci kaznenih djela, utvrdeno
je kako nedostaju potrebni statisticki podatci nuzni za provodenje analize za oblikovanje javnih
politika, odgovarajuceg pravnog okvira te strukturiranje postupovnih radnji, Sto sve
onemogucava identificiranje svih prepreka s kojima se OSl susrecu prilikom ostvarivanja svojih
prava kao Zrtava kaznenih djela. Trenutno su jedini o tome dostupni podatci sluzbene
statistike MUP-a o pocinjenim prekrsajima u slucajevima nasilja u obitelji.

1. Kada i kako Ministarstvo pravosuda i Ministarstvo unutarnjih poslova planiraju osigurati
odgovarajuci nacin prikupljanja, pracenja i obrade podataka o slu¢ajevima u kojima se OSI
pojavljuju kao Zrtve, svjedoci ili kao pocinitelji kaznenih djela?

Branitelji po sluzbenoj duZnosti sukladno odredbama Zakona o kaznenom postupku kao i
odvjetnici temeljem Zakona o besplatnoj pravnoj pomodi ne pruzaju ucinkovitu pravnu zastitu
osobama s invaliditetom, $to ima za posljedicu povredu njihovih prava.3®

CLANAK 14. OSOBNA SLOBODA | SIGURNOST

Zakonom o zastiti osoba s dusevnim smetnjama koji je stupio na snagu 1. sijecnja 2015.
dopustena je prisilna hospitalizacija u slu¢aju da ,osoba s teZim dusevnim smetnjama koja
zbog tih smetnji ozbiljno i izravno ugrozava vlastiti ili tudi Zivot, zdravlje ili sigurnost, smjestit
¢e se u psihijatrijsku ustanovu po postupku za prisilno zadrZavanje i prisilni smjestaj
propisanim ovim Zakonom®.

Kada su ispunjeni navedeni uvjeti ne traZzi se pristanak osobe koja se smjeStava te se moze
vrsiti prisilna hospitalizacija zbog invaliditeta osobe, bez njezinog potpunog i informiranog
pristanka. Medutim, navedenim zakonom ojacana je zasStita osoba sa mentalnim potesko¢ama
na takav nacin da je odredeno da se osoba s duSevnim smetnjama moZe podvrgnuti
medicinskom postupku samo uz njezin pisani pristanak, a prije davanja pristanka mora se
utvrditi njezina sposobnost za davanje pristanka. Zakonom je izricito propisano kako lisenje
poslovne sposobnosti automatski ne podrazumijeva nesposobnost za davanje pristanka.
Napominjemo da je i prema Obiteljskom zakonu dopustena institucionalizacija (u zdravstvene
ili socijalne ustanove) bez pristanka same osobe i to kada je osobi s invaliditetom oduzeta
poslovna sposobnost u dijelu donosSenja odluka o lije¢enju ili smjesStaju, kada odluku o
smjestaju donosi skrbnik.

Izvjesce o radu Ureda pravobraniteljice za osobe s invaliditetom za 2017. godinu.
https://posi.hr/izvjesca-o-radu/

IzvjeSce o radu Ureda pravobraniteljice za osobe s invaliditetom za 2018. godinu.
https://posi.hr/izvjesca-o-radu/

38 Vige u &l. 14. KPOSI.

24




Iz iskustva POSI: Obilaskom psihijatrijskih bolnica uocili smo da se pojedini odjeli na kojima se
nalaze osobe na dobrovoljnom smjestaju zaklju¢avaju, uz opravdanje ravnatelja da je takvo
postupanje nuzno neposredno nakon prijema (zbog postojanja sklonosti ozljedivanju, stanja
visoke uznemirenosti, izostanka uvida u vlastito stanje i dr.), navodeci da takva postupanja
traju kratko, nakon ¢ega se osobe premjesta na otvoreni odjel.

Medutim, ako se pacijent usuglasi sa lijeCenjem i potpiSe pristanak na dobrovoljni smjestaj,
takvom pacijentu ne treba uskracivati /uvjetovati slobodu kretanja, imajuci u vidu da takav
pacijent moze u svakom trenutku dobrovolino prekinuti lijeCenje.  Stoga,
uskracivanje/uvjetovanje slobodnog kretanja pacijenta za vrijeme dobrovoljne hospitalizacije
predstavlja povredu prava pacijenata na osobnu slobodu i slobodu kretanja i tu je praksu
potrebno napustiti. | nadalje je prisutna praksa duZeg zadrZavanja/smjestaja pacijenata u
psihijatrijskim ustanovama nakon zavrsenog lijeCenja i to zbog nedostatka podrske u zajednici
i alternativnih oblika zbrinjavanja te prekapacitiranosti ustanova socijalne skrbi.

Prilikom obilazaka ustanova socijalnih skrbi tijekom 2017. godine utvrdili smo da osobe s
invaliditetom koje su ve¢ smjestene u institucije, a lisene su poslovne sposobnosti, neovisno o
tome tko je dao pristanak na smjestaj, iz njih svojom voljom ne mogu izaci. Svojim zahtjevima
za pustanjem na slobodu vise puta su se obracali svojim skrbnicima i centrima za socijalnu skrb,
a dobivali su uglavnom usmene odgovore da to nije moguce. Onemogucen im je pristup
pravosudu, kao i ostvarivanje bilo kakve pravne pomodi radi zastite i/ili ostvarivanja svojih
prava.

Osoba lisSena poslovne sposobnosti nije ovlasteni podnositelj Zalbe na rjeSenje o priznavanju
smjestaja niti zahtjeva za prekidom smjestaja, a ne moZze pokrenuti niti sudske postupke, osim
onoga za preispitivanje poslovne sposobnosti. Dakle, ne postoji nikakav nacin da ospori odluku
svoga skrbnika odnosno rjesenje centra za socijalnu skrb pa niti da izade iz institucije bez
njihove odluke.

I nadalje ne postoji dovoljno informacija o osobama s invaliditetom koje su navodno uklju¢ene
u kaznena djela te o primjeni zakonskih odredaba u tim slucajevima. Na pocinitelje kaznenih
djela pa tako i na osobe s invaliditetom primjenjuje se Kazneni zakon ukoliko se utvrdi da je
OSI pocinila kazneno djelo u stanju ubrojivosti ili bitno smanjene ubrojivosti, a ukoliko je
pocinila odredeno kazneno djelo u stanju neubrojivosti tada se primjenjuje Zakon o zastiti
osoba s duSevnim smetnjama i osoba ne izdrzava kaznu u kaznenoj ustanovi, ve¢ nastavlja
lijecenje na forenzicnom odjelu psihijatrijske bolnice.

Uoceno je kako osobama s invaliditetom, koje nisu u mogucnosti na svoj trosSak angazirati
opunomocenika u postupku, opunomocenici dodijeljeni po sluzbenoj duzZnosti ne pruZaju
ucinkovitu pravnu zastitu: pasivni su, ne upustaju se u raspravu, ne predlaZu dokaze, ne
osporavaju nalaz vjestaka. Osobe s dusevnim smetnjama navode kako s dodijeljenim
opunomocenicima tesko komuniciraju, tesko dolaze do informacija o tijeku postupka, a dolazi
i do propustanja u ulaganju pravnih lijekova, odnosno do situacija kada osoba koja Zeli
podnijeti Zalbu na rjesenje mora Zalbu sama pisati, bez obzira na dodijelienog
opunomocdenika.>®

39 0dnosi se i na ¢&l. 13 KPOSI.
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Zakon o zastiti osoba s dusevnim smetnjama potrebno je uskladiti s KPOSI u dijelu
koji se odnosi na prisilna postupanja.

Osobama s dusevnim smetnjama potrebno je osigurati podrsku kako bi mogle
donijeti informirane odluke glede medicinskih postupaka i zahvata.

Medicinski djelatnici trebaju se educirati o primjeni alternativnih komunikacijskih
metoda kako bi mogli ucinkovito komunicirati s osobama s intelektualnim, psihosocijalnim
i senzornim invaliditetom.

Potrebno je zakonom definirati djelotvornu pravnu pomoc i zastupanje osoba
smjestenih u institucije, a koje su liSene poslovne sposobnosti, kako bi mogle ostvariti pravo
na izbor i samostalno donosenje odluka. Time bi se izbjeglo zamjensko odlucivanje.

1. Na koji nacin Vlada namjerava unaprijediti sustav pruZanja pravne pomoc¢i osobama s
invaliditetom pred sudom, kako bi pravna zastita bila u¢inkovita, a u slucaju da trosak pruzanja
te pravne pomodi ide na teret proracuna?

2. Na koji nacin Vlada namjerava utjecati na psihijatrijske ustanove u cilju dosljednijeg
postivanja smisla dobrovoljnog pristanka na lije€enje u psihijatrijskim ustanovama odnosno
napustanja prakse ograni¢avanja slobode kretanja dobrovoljnih pacijenata?

Zatvorski sustav — Tijekom proteklog razdoblja POSI je zaprimila nekoliko prituzbi OSI koje se
nalaze na izdrzavanju kazne zatvora. PrituZivali su se na uvjete boravka u zatvoru, odnosno
nepristupacnost te na manjkavu zdravstvenu zastitu, a neki od njih i na nemogucnost
ostvarivanja pogodnosti. Zatvorska bolnica u Zagrebu suolena je s problemima
prekapacitiranosti, nedostatkom lijeénika i neprilagodenoséu prostora osobama s
invaliditetom. 1z razgovora sa zatvorenicima proizlazi kako ne dolaze brzo i jednostavno do
informacija te nemaju potrebne uvjete za ostvarivanje prava na $etnju na zraku.*°

Potrebna su dostatna financijska sredstva za osiguravanje elementa pristupacnosti
u zatvorskom sustavu.

Potrebno je takoder osigurati primjerenu podrsku zatvorenicima s invaliditetom
uvazavajuci specificnosti pojedinih vrsta invaliditeta, s posebnim naglaskom na osobe s
intelektualnim i psihosocijalnim invaliditetom.

CLANAK 15. SLOBODA OD MUCENJA ILI OKRUTNOG, NECOVJECNOG ILI PONIZAVAJUCEG
POSTUPANIJA ILI KAZNJAVANJA

Zakon o zastiti osoba s dusevnim smetnjama stupio je na snagu 1. sijeénja 2015. godine,
temeljem kojeg je donesen Pravilnik o vrstama i nadinu primjene mjera prisile prema osobi s
teZzim duSevnim smetnjama. Navedenim Pravilnikom odnosno Zakonom mjere prisile su i dalje
dopustene, ali je detaljnije regulirano njihovo trajanje.

Prilikom obilazaka psihijatrijskih ustanova lije¢nici navode da se mjere prisile upotrebljavaju
rijetko i to samo u onim situacijama kada se drugim metodama ne moze postici smirivanje
pacijenta. Ako se mjere prisile primjenjuju, vodi se evidencija o duljini primjene pojedine mjere
sukladno Pravilniku.

Provodenje mjera prisile u ustanovama socijalne skrbi nije u skladu sa Zakonom o zastiti osoba
s dusSevnim smetnjama. Bududi da lijecnik psihijatar, vanjski suradnik, izdaje opcenitu
preporuku za primjenu mjera prisile te ne nadzire primjenu svake pojedinacne mjere, ne

40 Odnosiseinaél.9.i25. KPOSI.
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pristupa osobno u ustanovu radi odobravanja primjene mjere i nadzora nad mjerom. Primjena
ovih mjera u ustanovama socijalne skrbi nije detaljnije regulirana, vec je ovo prepusteno
internim aktima ustanove (protokol/odluka/smjernica), koji uglavnom nisu uskladeni s
aktualnim Zakonom niti sa Standardima kvalitete usluga za ustanove socijalne skrbi. Prema
podatcima Ministarstva za demografiju, socijalnu politiku, obitelj i mlade mjere fizickog
sputavanja primjenjuju se u 30 ustanova, a u razdoblju od godine dana bile su primijenjene na
196 korisnika. Kao razloge primjene mjera sputavanja navode faze teske akutne agresije,
autoagresije, prijetnje suicidom, samoozljedivanje, narusavanje zdravlja, ugroZzavanje drugih
korisnika, dezorijentiranost, psihomotorni nemir, opasnosti od pada, a evidentirani su i
slu¢ajevi sputavanja na zahtjev korisnika.*!

Iz_iskustva POSI: Prilikom obilaska jedne ustanove za stalni smjestaj utvrdeno je kako je
ustanova izradila smjernice o primjeni mjera prisile te smjernice o primjeni mjera ,,u sluc¢aju
nedopustenog odlaska korisnika“, koje ukljuCuju primjenu mjera sputavanja po nalogu
specijalista psihijatra, u slu¢aju opetovanog pokusaja korisnika da samovoljno napusti
ustanovu. Mjere se primjenjuju na temelju odluke lijecnika psihijatra, a u Zurnim situacijama
odluku moZe donijeti i lijecnik opce medicine i glavna medicinska sestra u dogovoru. Radi
hitnosti oni mogu narediti primjenu ovih mjera i usmeno. Restriktivni postupci prema
Smjernicama podrazumijevaju: fizicko sputavanje, izdvajanje te primjenu izvanredne terapije.
Ustanova je izradila i obrazac za evidentiranje primjene mjera prisile. U istoj ustanovi nalazi se
soba za izolaciju, obloZena spuZvom, s madracem na podu i prozoréicem za nadzor iz druge
prostorije.

Ova soba se prema navodima osoblja koristi iznimno rijetko, na jedan sat, u slucaju
agresivnosti, a odobrenje za koristenje telefonom daje lijecnica psihijatar. Korisnici ju zovu
»Zelena soba” i kaZu da ,,tamo idu ovi koji su zlocCesti” te pojasnjavaju da se to dogada kada se
s drugim korisnicima svadaju i sukobljavaju, a jedna korisnica navodi da je tu bila kada je
naljutila medicinsku sestru. Na upit koliko dugo se boravi u sobi, jedna korisnica navodi da je
ondje spavala cijelu noé¢. Kaze, , bila sam tamo sat vremena, do jutra”. Primjenjuju se i mjere
sputavanja i to vezivanje remenjem. U oba slucaja korisnicima se stavlja pelena.

Republika Hrvatska ne uzima u obzir smjernice Svjetske zdravstvene organizacije koja naglasak
stavlja na prevenciju eskalacije u ponasanju.

Unatoc viSestrukim upozorenjima pravobraniteljice i poticanju Sire stru¢ne rasprave po ovom
pitanju, osim nekoliko stru¢nih skupova i edukacija od strane stru¢njaka SZO, u RH biljezimo
otpore stru¢njaka napustanju primjene mjera sputavanja, ¢ak StoviSe, velik dio strucnjaka
smatra ih opravdanima i u interesu osoba s mentalnim/intelektualnim ostec¢enjima.

Potrebno je i zakonodavno i u praksi uskladivanje s KPOSI.

,U okviru NPM obilazaka ukazivali smo da nedostatak prostorno-tehnickih uvjeta moZe
znacajno utjecati i na ucestalost primjene sredstava za ogranicavanje slobode kretanja, a time
i na krsenje prava osoba s dusevnim smetnjama. Stoga smo preporucili MZ-u da se
provedbenim propisom propisu uvjeti u pogledu prostora, radnika i medicinsko-tehnicke
opreme kojima moraju udovoljavati sve zdravstvene ustanove ili njezine jedinice za obavljanje

41 1zvje$ée o radu Pravobraniteljice za OSI za 2017. godinu.
https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
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specijalisticko-konzilijamog i bolnickog lijecenja iz psihijatrije, u kojima se provodi prisilno
zadrZavanje i prisilni smjestaj, no oni jo$ nisu doneseni. Nadalje, u okviru obilazaka nailazili
smo na osobe s dusevnim smetnjama koje su na dobrovolinom smjestaju, sto znaci da su
potpisale pristanak i da je psihijatar kod prijema utvrdio da su sposobne za njegovo davanje,
ali su prema njima primijenjene mjere sputavanja i to u vrlo kratkom vremenu od prijema i
potpisivanja pristanka. Kako se mjere prisile smiju primijeniti prema osobi s teZim dusevnim
smetnjama samo iznimno, ako je to jedino sredstvo da se otkloni neposredna opasnost koja
proizlazi iz njezina ponasanja, a kojom se ozbilino i izravno ugroZava vlastiti ili tudi Zivot ili
zdravlje, i to tek nakon sto se neprisilnim mjerama nisu otklonile prethodno navedene
opasnosti, odnosno mogu se primijeniti tek nakon sto su iskusane sve alternative, a to ukljucuje
sve oblike neprisilnih mjera, osobito deeskalacijske tehnike, ukazujemo na vazZnost
informiranja i razumijevanja pacijenata sto potpisuju, a ne samo formaliziranje postupka. Kako
se, u skladu s praksom ESLIP, mjera prisile uvijek mora opravdati prevencijom neposredne
opasnosti za pacijenta ili okolinu i mora biti proporcionalna toj svrsi, vazno je provesti
edukacije zdravstvenih radnika iz deeskalacijskih tehnika i postupanja s agresivnim bolesnikom
te odredbama ZZODS-a i Pravilnika.*?

1. Sto je Vlada do sada konkretno poduzela da se potpuno ukinu prisilne hospitalizacije i mjere
sputavanja te da se primijene deeskalacijske tehnike i druge alternativhe metode umjesto
mjera sputavanja i mjera prisile?

2. Koje tijelo prikuplja podatke o broju prisilno smjestenih osoba te o broju primijenjenih
mjera sputavanja u psihijatrijskim ustanovama i ustanovama socijalne skrbi?

CLANAK 16. SLOBODA OD IZRABUJIVANJA, NASILJA | ZLOSTAVLIANJA

Pravobraniteljica za osobe s invaliditetom provela je istraZivanje o pristupacnosti
sklonista/savjetovalista odnosno udovoljavaju li sklonista/savjetovalista standardima koje
propisuje Pravilnik o pristupacnosti gradevina osobama s invaliditetom i smanjene
pokretljivosti.** Nakon analize odgovora moZe se zakljuditi kako je samo jedno skloniste i
savjetovaliste i to koje djeluje u organizaciji udruge B.a.B.e. u potpunosti pristupacno za sve
osobe s invaliditetom, dok je kod ostalih organizacija pristupacno ili skloniste ili savjetovaliste
(u cijelosti ili djelomiéno). Sto se ti¢e rasprostranjenosti sklonista po Zupanijama, moze se
zakljuciti da je podrucje Republike Hrvatske relativno dobro pokriveno sklonistima za Zrtve
obiteljskog nasilja. Ujedno se moZe zakljuciti da i OSl, ako je u dovoljnoj mjeri pokretna i
samostalna, moZe biti smjeStena u skloniste kao i osoba bez invaliditeta, neovisno o
standardima iz Pravilnika.

Poseban je problem kada je osobama s invaliditetom Zrtvama nasilja osim arhitektonske
pristupacnosti objekata potrebno osigurati vecu razinu podrske zbog ovisnosti o pomoéi pri
samozbrinjavanju.

Medutim, Sto je s osobama s ve¢om razinom potrebne podrske kao Zrtvama nasilja?

Takve osobe su stavljene u nepovoljniji polozaj i s aspekta arhitektonske pristupacnosti
objekta i s aspekta pruzanja podrske ovisno o potrebama koje proizlaze iz invaliditeta kada je
osoba ovisna o pomoci druge osobe u samozbrinjavanju.

42 pugki pravobranitelj.
43 Narodne novine, br. 78/13, dalje: Pravilnik.

28




Napominjemo da za osobe s teZzim invaliditetom nisu osigurane cjelovite podrske nakon izlaska
iz sklonista. lzostaju alternativni oblici skrbi koji nude minimum sigurnosti i neovisnosti.

Osim Povjerenstva za zastitu osoba s duSevnim smetnjama, ¢lankom 26. Zakona o zastiti osoba
s duSevnim smetnjama uveden je i dodatni zaStitni mehanizam propisivanjem ovlasti
Pravobranitelja za osobe s invaliditetom za provjere opravdanosti smjestaja bez pristanka
(kada pristanak na smjestaj daje skrbnik).

Zabrinuti smo jer drZava nije poduzela korake da osigura neovisni nadzorni mehanizam osim
navedenog povjerenstva Cija je uloga ograni¢ena na osobe s dusevnim smetnjama, ali slican
neovisni mehanizam ne postoji za osobe s drugim vrstama invaliditeta smjestenim u
institucijama ili udomiteljskim obiteljima.

Usluge za Zrtve nasilja joS uvijek su u najvecoj mjeri svedene na djelovanje udruga i ovisne o
projektnom financiranju temeljem objavljenih natjec¢aja na nacionalnoj ili lokalnoj razini.
Nisu uspostavljeni nadzorni mehanizmi sukladno ¢l. 16 st. 3 KPOSI, a usluge zastite OSI od
nasilja nisu u potpunosti dostupne — pogotovo u prostorima izvan veéih gradskih sredista.

Izmjenama zakonodavstva postrozeno je kaznjavanje (poveéane su kazne) u slu¢ajevima kada
je zrtva kaznenih djela OSI. Medutim, u primjeni zastitnih i sigurnosnih mjera postoje problemi
kao npr. u slu¢ajevima obiteljskog nasilja kada se u pravilu udalji Zrtvu, a ne nasilnika.

Cesto su Zene s invaliditetom lo3eg financijskog stanja, nezaposlene, ili ako su zaposlene, onda
je to na slabo pla¢enim poslovima ili ovise iskljuCivo o socijalnim naknadama, ¢ime im je
egzistencija nesigurna, a Sto ima za posljedicu da Zene s invaliditetom nerado prijavljuju
nasilje.

U lzvje$éu za 2018. godinu o provedbi Nacionalne strategije izjedna¢avanja moguénosti OSI
2017.-2020.% prikazani su podatci koji se odnose opcenito na Zrtve nasilja kao i na korisnike
sklonista te nije jasno specificirano koliko je korisnika s invaliditetom obuhvaceno, koju su
vrstu usluge i podrske koristili i koliki je iznos u tu svrhu utrosen.

Kod utvrdivanja postojanja svih oblika nasilja nad osobama s invaliditetom, osobito
verbalnog odnosno psihickog, potrebno je prilagoditi postupanje svih tijela.

Potrebno je provesti istraZivanje o prevalenciji razlicitih oblika nasilja nad osobama
s invaliditetom (specificno za svaku kategoriju invaliditeta).

Potrebno je procijeniti potrebe za pruZzanjem podrske Zenama s invaliditetom koje su
Zrtve obiteljskog nasilja. U skladu s tim potrebno je prilagoditi postojeca kao i nova sklonista
i savjetovalista potrebama Zena s invaliditetom, uz financijsku podrsku nadleZnih drzavnih
tijela i institucija, tako da ne ovise o inicijativama civilnog drustva.

Preporucujemo provoditi senzibiliziranje kao i sustavnu, dugotrajnu edukaciju u radu
s osobama s invaliditetom i specificnostima pojedinih ostecenja, kao i o specificnostima u
radu sa Zenama s invaliditetom koje su Zrtve nasilja, za osobe razlicitih struka iz institucija i
organizacija civilnog drustva koje rade sa Zrtvama.

NuZno je nastaviti rad na kontinuiranom i sustavnhom osnaZivanju Zena s
invaliditetom kako bi prepoznale razlicite oblike nasilja i informirale se o mogucénostima

4 https://mdomsp.gov.hr/istaknute-teme/osobe-s-invaliditetom-i-starije-i-nemocne-osobe/osobe-s-
invaliditetom-1740/zakonodavni-okvir-medjunarodni-i-nacionalni-dokumenti/217
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ostvarivnja zastite, kako bi stekle povjerenje u postojece sustave podrske i zastite, prijavile
nasilje i traZile zastitu, posebno kroz medijsku vidljivost i informiranje javnosti o visestrukoj
diskriminaciji i problemima Zena s invaliditetom koje su Zrtve nasilja.

1. 1z kojih se razloga u slucaju nasilja Zenu i djecu udaljava iz ku¢anstva, dok pocinitelj ostaje u
kuci? Je li potrebno mijenjati zakone ili je potrebno njihovo dosljednije postivanje?

2. Koje alternativne oblike zastite (smjestaja) Vlada pruza osobi s invaliditetom kao Zrtvi nasilja
u obitelji nakon izlaska iz sklonista?

CLANAK 17. ZASTITA OSOBNOG INTEGRITETA OSOBE

Ustavni sud Republike Hrvatske rjesenjem br: U-1-60/1991 i dr. od 21. veljaée 2017. godine*
naloZio je Hrvatskom saboru da u roku od dvije godine od dana donosenja rjeSenja donese
novi zakon, umjesto trenutnog Zakona o zdravstvenim mjerama za ostvarivanje prava na
slobodno odluéivanje o radanju djece.*® Novi zakon, koji bi uvaZio odluku Ustavnog suda, ali i
preporuku o zabrani sterilizacije, nije donesen.

S obzirom na to da nadleZzno Ministarstvo zdravstva ne poduzima nikakve radnje u smislu
donosenja novog zakona, organizacija civilnog drustva — Centar za edukaciju, savjetovanje i
istrazivanje — CESI izradio je i uputio Ministarstvu zdravstva Prijedlog Zakona o sprjecavanju i
prekidu trudnoce na razmatranje i eventualno usvajanje.

Obiteljski zakon, takoder, dopusSta zamjensko odlucivanje (sudska odluka) vezano uz
donosenje odluke o sterilizaciji, $to nije u skladu s KPOSI.

U slucajevima u kojima je dopusteno zamjensko odlucivanje, potpuni i informirani pristanak
se ne traZi te se postavlja pitanje informira li se OSI uopce o postupku koji se provodi.

1. Sto Vlada poduzima da bi se svaki medicinski zahvat izvodio uz osobni, potpuni i informirani
pristanak osobe s invaliditetom, odnosno da se zaustave medicinski postupci prema osobama
s invaliditetom bez njihova osobnog, potpunog i informiranog pristanka?

Hrvatski zavod za javno zdravstvo (dalje: HZJZ) provodi edukacije u nekoliko ustanova za visoko
obrazovanje zdravstvenih djelatnika o specificnostima zdravstvene skrbi osoba s razli¢itim
vrstama invaliditeta te na¢inima ophodenja i ostvarivanja primjerene komunikacije s osobama
s invaliditetom, o ¢emu je HZJZ izdao i broSuru. U edukaciju su kao predavaci ukljuceni i
predstavnici OSI razli¢itih osteéenja, kao i POSI.

Navedene edukacije ne obuhvacaju sva visoka ucilista na kojima se obrazuju bududi
zdravstveni djelatnici, kao ni zdravstvene ustanove u kojima su zaposlenici. Edukacije nisu u
dovoljnoj mjeri razradene kroz programe.

»Temeljem prituzbi i prikupljenih podataka tijekom NPM obilazaka psihijatrijskih ustanova,
utvrdili smo da osobe s dusevnim smetnjama prilikom prijema i smjestaja nisu dovoljno
informirane o svim medicinskim postupcima. Uocili smo da osobe koje se vode kao dobrovoljno
smjeStene, odnosno koje su potpisale pristanak, ne znaju gdje se nalaze, ne znaju da mogu
napustiti lijecenje, koju terapiju uzimaju, a nisu niti adekvatno informirani o svojim pravima

4> Narodne novine, br. 25/17.
46 Narodne novine, br. 18/78, 31/86, 47/89 i 88/09.
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narocito s razlozima i ciljevima svog smjestaja, sa svrhom, prirodom, posljedicama, koristima
i rizicima provedbe predloZenoga medicinskog postupka, a Cesto se nalaze i na zaklju¢anim
odjelima koje ne mogu napustati ¢ak niti zbog odlaska u Setnju. Stoga je nuZno osobe s
dusevnim smetnjama i nakon prijema i smjestaja nastaviti upoznavati kroz razgovor, brosure
ili informacije na oglasnoj plocCi o njihovim pravima, jer se radi o stresnoj Zivotnoj situaciji koja
utjece na sposobnost osobe da u tom trenutku u potpunosti razumije i zapamti svoja prava i
nacine njihove zastite. Stoga smo dali preporuke o potrebi adekvatnog informiranja, a narocito
o potrebi edukacija zdravstvenog osoblja vezano uz primjenu sredstva prisile. “4”

1. Sto Vlada poduzima kako bi se uveli programi edukacije o specifiénostima zdravstvene skrbi
OSl i primjerenih oblika komunikacije i primjene sredstava prisile, a koji bi se provodili na svim
visokim uciliStima koja obrazuju buduce zdravstvene djelatnike, kao i u zdravstvenim
ustanovama u kojima su vec zaposleni zdravstveni djelatnici?

CLANAK 19. NEOVISNO ZIVLJENJE | UKLJUCENOST U ZAJEDNICU

Obveza razvoja i Sirenja usluga definirana je joS Planom deinstitucionalizacije i transformacije
domova socijalne skrbi 2010. godine. Na potrebu razvoja i Sirenja najrazlicitijih usluga koje su
temelj ostvarenja prava na Zivot u zajednici pravobraniteljica ukazuje niz godina kontinuirano
svojim op¢im preporukama, kao i u godis$njim izvjeSéima Hrvatskom saboru, cija je sustinska
poruka da drustva koja postuju ljudska prava nemaju dvojbe oko toga da su domovi
dehumanizirani, da je institucija losa i da podrska treba biti osigurana izvan ograde institucije.

Iz analize Plana deinstitucionalizacije i transformacije domova 2018. — 2020.% vidljivo je da je
od 2014. do 2016. broj OSI u dugotrajnom smjestaju ostao gotovo na istom nivou, jednako kao
i za kategoriju osoba s mentalnim ostecenjima. Ukupno je prema podatcima MDOMSP-a broj
dugotrajno smjestenih osoba s intelektualnim, tjelesnim, senzornim i mentalnim ostecenjima
smanjen za 84 osobe, a istovremeno je svega 66 osoba visSe u organiziranom stanovanju.
Nakon 2016. domovi za smjestaj biljeZe povecanje broja zahtjeva za dugotrajni smjestaj, Sto
ukazuje na neuspjeh nacionalnog Plana deinstitucionalizacije i transformacije domova
socijalne skrbi (2010.). Tijekom 2018. u GodiSnjem izvjes¢u*® analiziran je proces
deinstitucionalizacije te svjedo¢imo gotovo potpunoj stagnaciji procesa.

Domovi socijalne skrbi ¢iji su Individualni planovi transformacije i deinstitucionalizacije
usvojeni jos 2013., smanijili su broj korisnika dugotrajnog smjestaja izmedu 15% i 30%, a jedino
dva doma socijalne skrbi transformirala su se u centre usluga u zajednici (Ozalj i Osijek).

Kada govori o napretku, driava uvijek nabraja istih 18 ustanova ,koje su u procesu
transformacije”, a kada govori o prihvacenim individualnim planovima nabraja uvijek istih 5
domova (Ozalj, Osijek, Turnié, Stanci¢, CZR Zagreb). Vedina ostalih domova navodi da
individualni planovi iz 2015./2016. nisu usvojeni od nadleZnog Ministarstva, te se u 2018.
krenulo s izradom novih Individualnih planova. Kao prepreke nastavku procesa
deinstitucionalizacije i transformacije veéina domova navodi nedostatak potrebnog broja
djelatnika za podrSku programu organiziranog stanovanja i pruzanja izvaninstitucionalnih

47 pugki pravobranitelj.
“Bhttps://mdomsp.gov.hr/UserDocsimages/Vijesti2018/Proces%20transformacije%20i%20deinstitucionalizacije
/Plan%202018-2020.pdf

4 |zvje$ée o radu Pravobraniteljice za 0S| za 2018. godinu.

https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
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usluga, nemogucnost apliciranja na sredstva EU fondova zbog neprihvacenog Individualnog
plana, kao i nedostatak edukacija i kapaciteta ustanova za pripremu projekata.

Pocetkom 2018. svjedocili smo i medijskoj kampanji usmjerenoj ka preispitivanju procesa
deinstitucionalizacije, a potaknuti napisima o navodnim dogadanjima u Centru ,Ja kao i Ti” iz
Osijeka. Pravobraniteljica za OSl reagirala je na neke od njih te uputila poruku resornom
Ministarstvu da imaju odgovornost za rizike procesa deinstitucionalizacije i da je
deinstitucionalizacija OSI prvenstveno pitanje ljudskih prava, ali je izostao odgovarajudi
odgovor drzave.
Daljnje Sirenje usluge organiziranog stanovanja posljednjih godina stagnira, unatoc Cinjenici
da je ova usluga potvrdila potencijal u dostizanju zadanog standarda na podrucju osiguranja
uzivanja ljudskih prava.
Planom deinstitucionalizacije 2018. — 2020., osim analize ne/uspjeha, nisu konkretizirani
oCekivani ciljevi niti se navode konkretni rokovi, a u smislu smanjivanja broja osoba na
dugotrajnom smjestaju u domovima socijalne skrbi, odnosno ocekivanog povecanja broja
osoba obuhvacenih izvaninstitucijskim uslugama.

Preporucujemo sustavno osiguravanje sire lepeze usluga u zajednici kao i razvoja
mreZe usluga u svim podrucjima RH.

Koristenje EU fondova — Svjedoci smo zanemarivih napora u koriStenju EU fondova u
prethodnom razdoblju. Ispitivaju¢i domove socijalne skrbi obuhvacene procesom
transformacije, vidljivo je da su najvise sredstava povukli koristenjem EU fondova oni koji su
ostvarili i najve¢e pomake u procesu deinstitucionalizacije (Ozalj, Osijek, Slobostina i Stancic).
Domovi koji nisu aplicirali na natjecaje EU fondova naj¢es¢e navode da je razlog nekoristenja
sredstava nedostatak kapaciteta i edukacije za pisanje projekata, odnosno da im je potrebna
neposredna pomo¢ nadleznog Ministarstva.

Za tematsko podrucje deinstitucionalizacije djece i odraslih od ukupno 20 milijuna eura za ovo
tematsko podrucje bila su predvidena sredstva od ukupno 750.000,00 eura. Od tog iznosa do
raskida zajma utroSeno je 316.588,00 eura za aktivnost tehni¢ke pomoéi u provedbi
Operativnog plana deinstitucionalizacije.*

Udomiteljstvo — Zabrinjava ¢injenica da MDOMSP provodedi politiku deinstitucionalizacije kao
izvaninstitucijski oblik smjestaja navodi udomiteljstvo i smjestaj u obiteljskim domovima.

Pilot-projekt istrazivanje POSI iz 2015. godine ,PoStivanje prava 0S| smjeStenih u
udomiteljskim obiteljima i obiteljskim domovima“” u zavrSnim preporukama ukazuje na
potencijalna krsenja svih ljudskih prava udomljenih osoba te naglasava nuznost preispitivanja
instituta udomiteljstva kao oblika neovisnog Zivota. Strucnjacka perspektiva i u ovom je
istraZivanju potvrdila stav stru¢njaka prema kojem je udomiteljstvo za odrasle osobe posljednji

i najlosiji izbor za podrsku osobi s invaliditetom.

Udomiteljstvo obiljezava izoliranost i izostanak profesionalizma, ono nije liSeno institucijskih
obiljezja (npr. odnos nadredenosti prema korisniku, nemoguénost osobnih izbora korisnika).

UnatoC upucenim upozorenjima na opasnost jacanja udomiteljstva za odrasle osobe s
invaliditetom, 2018. donesen je novi Zakon o udomiteljstvu, predstavljen na nacin da je ,ovaj
oblik skrbi od strane struénjaka prepoznat kao najkvalitetniji oblik skrbi“. U javnoj raspravi

50 |zvje$ée o radu Pravobraniteljice za 0SI 2018. godinu.
https://posi.hr/izvjesca-o-radu/
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POSI je istakla da je to netocna konstatacija, s obzirom na tradicionalni stav struc¢njaka
zaposlenih u sustavu socijalne skrbi da je udomiteljstvo za odrasle osobe zadnji izbor za
osiguravanije kvalitetne skrbi.
,Udomiteljstvo odraslih OSI u potpunosti kr3i pravo na neovisno Zivljenje.“>!

Potrebno je umjesto udomiteljstva razvijati ogranizirano stanovanje kao jedini
prihvatljivi oblik podrske za OSI.

Osobna asistencija — POSI godinama upozorava na vaznost osiguravanja prava na neovisno
zZivljenje i uklju¢enost u zajednicu za svaku osobu s invaliditetom, Sto znacli i moguénost
sudjelovanja u drustvu, pristupa radu, obrazovanju i rehabilitaciji.

Smatramo nuZnim napustiti projektno osiguravanje ove usluge i time udiniti ovu
uslugu dostupnom i prilagodenom stvarnim potrebama svih OSI koje takvu uslugu trebaju.
Kroz uslugu osobnog asistenta koja se odobrava uglavnom u opsegu samo 20 sati tjedno,
osobe s najtezim invaliditetom ne mogu dobiti u dovoljnoj mjeri potporu neovisnom Zivljenju.

Iskustvo OSI: Usluge osobnog asistenta postale su puka formalnost bez primjerene primjene i
sustavnog razvoja usluga te je zbog nedostatka prikladne analize, pravednog vrednovanja
stvarnih potreba korisnika i nesrazmjera izmedu dodijeljenih sredstava i realnog stanja na
trzistu rada projekt osobne asistenture ozbiljno narusen i kontinuirano nazaduje bez ikakvih
naznaka pozitivnih promjena. OcCito je da treba izvrsiti snaZan pritisak na vladu da se hitno
donese Zakon o OA te da se u meduvremenu uklone svi Stetni, zastarjeli, jednodimenzionalni i
nazadni kriteriji poput Barthelovog indeksa koji sprjeCavaju povecanje satnice i opsega usluga
korisnicima s najteZim stupnjem invaliditeta jer osobama koje se primjerice krecu
elektromotornim invalidskim kolicima ne smije biti uskracena primjerena razina usluge zbog
toga Sto ih Barthelov indeks prikazuje samostalnijima i neovisnijima nego Sto to uistinu jesu
bez pruZenih usluga druge osobe.

»Student s invaliditetom (JM) s kompleksnim i visestrukim tesko¢ama koji studira na Sveucilistu
u Zadru nikako ne uspijeva nacdi osobu koja bi mu pruZala usluge osobne asistencije pa je
njegova majka 24 sata na dan uz njega, sto nikako ne omogucava samostalnost i neovisan
Zivot u zajednici ovog studenta. Cini se da je usluga osobne asistencije i dalje na raspolaganju
samo ograni¢enom broju OSI.
Preporucuje se Vladi da osigura osobnu asistenciju svim osobama s invaliditetom kojima je
potrebna.
Problem s kojim se studenti susrec¢u izvan akademskog okuZenja, vezano uz smjestaj, jest
nepostojanje sustavnog oblika pomodi u zadovoljavanju svakodnevnih Zivotnih potreba
studentima s teZim tjelesnim invaliditetom koji su smjesteni u studentskom domu. Trenutacno
se problem samo privremeno rjeSava na Sveucilistu u Zagrebu, koje od 2009. godine organizira
i financira uslugu ispomodi studentima s invaliditetom koji su smjesteni u studentskome domu.
Preporucuje se drZavi da sredstva namijenjena pomoci u zadovoljavanju
svakodnevnih Zivotnih potreba studentima s tezim tjelesnim invaliditetom osigura putem
Ministarstva za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku. “*?

51 Prof. Leutar i doc. Buljevac.
52 prof. Ki§-Glavas.
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POSI dobiva pisma osoba o kojima brinu roditelji stariji od 80 godina, koji ve¢ sada strahuju da
nakon njihove smrti nece biti druge mogucnosti nego smjestaj u dom za stare i nemocne,
prvenstveno zbog ogranicene usluge osobnog asistenta.

Osnovni je preduvjet ostvarenju neovisnog Zivota lepeza usluga prilagodenih individualnim
potrebama svake pojedine osobe te s obzirom na sve navedeno ne mozemo reéi da smo u
zadovoljavajuéoj mjeri osigurali prava garantirana ¢lankom 19. Konvencije.

Smatramo da je odlucivanje, odobravanje, financiranje i nadzor nad provodenjem
usluge potrebno institucionalizirati, odnosno regulirati zakonom.

Takoder smatramo da je u odredivanju opsega osobne asistencije nuZno procijeniti
stvarno funkcioniranje i stvarnu, individualnu potrebu temeljem standardiziranog obrasca
procjene baziranom na socijalnom modelu (za razliku od Barthela), stoga ukoliko je
potrebno i u opsegu od 24 sata dnevno.

1. Koji je razlog i Sto Vlada planira uciniti kako bi uvazila i primijenila preporuku Odbora br. 30,
a vezano uz udomiteljstvo odraslih osoba?

2. Sto Vlada poduzima kako bi osigurala dostatna financijska sredstva u svrhu nastavka procesa
deinstitucionalizacije, a $to se odnosi na osiguravanje struc¢nog kadra, pruzatelja usluga,
razvijanje usluga u zajednici, infrastrukture, nadzora te svega drugoga vaznoga za ovaj proces?
3. Sto je poduzeto u smislu osiguravanja preduvjeta za ostvarenje prava na Zivot u zajednici,
prvenstveno sustavne usluge osobne asistencije?

4. Kada ¢e se donijeti prioritetni zakoni za neovisno Zivljenje OSI i njihovu uklju¢enost u
zajednicu — Zakon o osobnom asistentu i Zakon o inkluzivnom dodatku?>3

CLANAK 20. OSOBNA POKRETUIVOST

Drzava ne prepoznaje asistivne tehnologije kao oblik potpore osobama s invaliditetom u
neovisnom Zivljenju. Mnogi uredaji i pomagala nisu sustavno financirani od strane drzave.
Zakonodavni okvir podlijeze ¢estim izmjenama koje u vecini kao posljedicu imaju smanjenje
prava odnosno dostupnosti pomagala. Asistivne tehnologije ne osiguravaju se sustavno (npr.
transfer dizalice koje olakSavaju premjestaj osoba npr. iz kreveta u kolica, iz kolica u kadu i sl.,
elektronsko poveéalo dobivaju samo Skolska djeca, a ne i odrasle slijepe osobe, pravo na
baterije za sluSne aparate bez kojih nagluhe osobe ne mogu komunicirati odnosno sudjelovati
u Zivotu zajednice dobivaju samo djeca, a ne i odrasle osobe, za odrasle osobe ne osiguravaju
se uredaji koji olakSavaju svakodnevno Zivljenje poput smart telefona, smart opreme za
upravljanje kuénim uredajima te audio i videotehnikom i dr.).

Potrebno je poduzeti mjere i aktivnosti da se asistivne tehnologije koriste kao oblik
podrske u razlicitim sustavima kako bi se osigurala samostalnost, samopouzdanje,
sigurnost, veca kvaliteta Zivljenja i uklju¢enost djece s TUR i OSI u zajednicu, odnosno
prevencija smjestavanja u institucije.

Vlada treba prepoznati da sredstva izdvojena za osiguranje ortopedskih i drugih
pomagala primarno podrzavaju ljudsko dostojanstvo OSl i djece s TUR, osiguravaju njihovo
ukljucivanje u zajednicu te time preveniraju daljnje troskove. Mjere stednje usmjerene na
uskracivanje ortopedskih i drugih pomagala krsi njihova ljudska prava i dugorocno gledajuci
povecava troskove. Ustede treba traZiti osiguravajuci pomagala prema individualnim
potrebama i usvajajuci fleksibilniji pristup u njihovom pruZanju.

53 0dnosi se i na ¢&l. 28 KPOSI.

34




1. Sto Vlada poduzima i na koji na¢in motivira inovatore kako bi se razvijale i modernizirale
potporne tehnologije te ih se implementiralo prema svjetskim saznanjima u zakonodavni
okvir?

2. Planira li Vlada osigurati financijska sredstva kako bi se sadasnja znanja iz primjene pilot-
projekata u koristenju potpornih tehnologija ugradile kao sustavno rjesSenje kako bi postale
oblik podrske dostupan svim osobama kojima je potreban?

3. Sto Vlada poduzima kako bi se osobama s invaliditetom omogucila veéa dostupnost
ortopedskih i drugih pomagala prema njihovim individualnim potrebama?

CLANAK 21. SLOBODA IZRAZAVANJA | MISLJIENJA TE PRISTUP INFORMACIJAMA

Osobe s oSte¢enjem vida godinama su isticale kako je veéina mreZnih stranica nepristupacna
slijepim osobama — korisnicima Interneta, a da je koristenje Brailleovog pisma u svakodnevnim
Zivotnim situacijama nedovoljno. U rujnu 2019. godine za javna tijela Cije su mreZne stranice
izradene poslije 23. rujna 2018. stupio je na snagu Zakon o pristupacnosti mreznih stranica i
programskih rjeSenja za pokretne uredaje tijela javnog sektora. Za sva ostala tijela primjena
ovog Zakona zapocinje 23. rujna 2020. godine.

1. Sto Vlada poduzima kako bi osigurala pristup informacijama te primjenu Zakona o
pristupacnosti mreznih stranica i programskih rjeSenja i za pravne osobe u privatnom sektoru?
2. Kada i na koji nacin Vlada planira donijeti Zakon o Brailleovom pismu za osobe s oSte¢enjem
vida?

,Dostupnost informacija vrlo je vaZna u Zivotu svakog studenta, osobito kada je rije¢ o
studentima s invaliditetom koji, suocavajuci se s razli¢itim preprekama, Cesto ostaju zakinuti
za ono sto je vecini drugih ljudi dostupno ili samo po sebi razumljivo, i u svakodnevnome Zivotu
i u obrazovnom okruZenju.>* Studentima s invaliditetom, jednako kao i ostalim studentima,
potrebno je stoga uciniti dostupnima informacije o visokom ucilistu, informacije o studijima i
izboru studija, informacije o posebnim pravima studenata s invaliditetom te ostale vaZne
informacije (poput informacija o radnom vremenu, dostupnosti i prilagodenosti studentskih
referada, knjiznica i ostalih sluzbi vaznih studentima®®). Prilagodene informacije, u
tradicionalnom i alternativnim formatima (crni tisak, brajica, uvecani tisak, obavijest poslana
u elektronickom obliku e-mailom, SMS-om na mobilni telefon i slicno) trebaju se nalaziti na
oglasnim plo¢ama, prilagodenim mrezZnim stranicama izradenim prema pravilima e-
pristupacénosti*®, kao i na drustvenim mreZama i drugim sli¢nim servisima te sustavima za e-
ucenje (Smjernice za osiguravanje pristupacnosti nastavnih materijala koji se postavljaju u
sustav za e-ufenje®’). Ovo, na Zalost, jos uvijek nije realizirano u zadovoljavajucoj mjeri u
sustavu visokog obrazovanja u Republici Hrvatskoj.

54 Bari¢, A., Burici¢, R., Jakir, A., Petkovi¢, M., Spani¢, D., Udiljak Bugarinovski, Z., Zubak, M., 2012.: Pristup
informacijama i uslugama, priru¢nik za nastavno, administrativno i stru¢no osoblje sveucilista, Sveuciliste u
Zagrebu.

55 Vie o tome u: Bari¢ i sur. (2012) na http://www.eduquality-

hr.com/index.php?option=com content&view=article&id=107&Itemid=48&lang=hr

56 http://www.w3.org/TR/WCAG10/

57 http://www.srce.unizg.hr/vijest/prilagodba-sustava-za-e-ucenje-merlin-prema-smjernicama-pristupacnosti-
738/
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Potrebno je educirati osoblje zaduZeno za uredivanje internetskih stranica visokih
ucilista o pravilima e-pristupacnosti.“*®

,Vazno je koristenje formata koji ¢e OSI omoguciti koristenje kljucnih informacija. Medutim,
vazno je da te informacije budu jasne, pouzdane i razumljive.

Potrebno je slati jasne i razumljive poruke kako bi se smanjile diskrecijske ovlasti drzavnih i
javnih sluZzbenika u njihovoj interpretaciji i provodenju procedura koje opisuju. Za pocetak bi
bilo dobro da je izraden hodogram procedura za postupak vjesStacenja i dobivanja rjesenja koji
bi bili razumljivi svakoj pojedinoj osobi, a ne samo sluzbenicima koji provode procedure.
Slicno je s viseznacnim tumacenjem termina deinstitucionalizacija koji se koristi u cesto
suprotstavljenim znacenjima i opravdava vrlo razlicite prakse. Stetno bi bilo da na
prihvatljivom formatu idu neprikladne, nekorisne ili zbunjujuce informacije.

Putem tiskanih, digitalnih ili drugih medija potrebno je davati jasne i pouzdane
informacije, dostupne na razli¢itim formatima, koje ce biti razumljive OSI i na ujednacen
nacéin pregledno upudivati OSI na njihova prava i procedure kojima ih mogu ostvariti. “>°

Potrebno je osigurati pristupacnost informacija, ali i pravnih izvora osobama s
intelektualnim teskoéama i psihosocijalnim invaliditetom. ©°

1. Sto Vlada poduzima i planira poduzeti kako bi uvazila i primjenila preporuku Odbora br. 32
vezano uz osiguravanje pristupa informacijama u pristupac¢nom obliku te osiguravanja podrske
osobama s ostecenjem vida i sluha u svim sudskim postupcima?

CLANAK 23. POSTIVANJE DOMA | OBITELJI

Od ratifikacije KPOSI nisu poduzete aktivnosti s ciljem razvijanja usluga koje bi bile na
raspolaganju roditeljima s invaliditetom, kroz koje bi im se pruzila pomo¢ u izvrSavanju
roditeljskih duznosti, ¢ime bi se sprijeilo odvajanje djece od roditelja zbog njihovog
invaliditeta. Nacionalnom strategijom izjednacavanja moguénosti za osobe s invaliditetom od
2017. do 2020. godine®! takoder nisu predvidene mjere s ciljem razvoja usluga potrebnih za
podrsku roditeljstvu OSI. Opisano podrucje djelovanja vise je usmjereno na podrsku
roditeljima odnosno obiteljima u kojima Zive djeca s TUR, odnosno osobe s invaliditetom, dok
nema mjera usmjerenih ka osiguravanju podrske osobama s invaliditetom kao roditeljima.

POSI je kroz godine svog rada zaprimila viSe prituzbi, odnosno zamolbi za pomo¢ roditelja s
invaliditetom koji nisu u moguénosti posve samostalno i bez podrske drustva ostvarivati sva
svoja roditeljska prava, a Sto se odnosilo na osiguravanje razli¢itih usluga, ovisno o njihovim
individualnim potrebama, vrsti i teZini oStecenja, Zivotnim okolnostima i drugo.

U tim slucajevima roditelji su trazili podrsku kako bi dijete doveli do vrti¢a i u svakodnevnim
aktivnostima roditeljske skrbi (igranje u parku, odlazak lije¢niku, higijena...).

Iskustvo POSI: Vise puta smo se obracali nadleznom Ministarstvu u kojem smo trazili podrsku
za obitelj u kojoj su oba roditelja s invaliditetom kako bi mogli djetetu osigurati sigurnu
roditeljsku skrb, ali se pokazalo da sustav nema razvijene usluge podrske roditeljima s
invaliditetom. Dijete je Zivjelo do navrSene godine dana Zivota kod ,asistentice”, gdje su ga

58 prof. Ki$-Glavas.

59 Prof. Ziljak.

60 prof. Leutar i doc. Buljevac.
51 Narodne novine, br. 42/17.
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roditelji posjecivali. Tek naporima i koordinacijom tijela drzavne vlasti, lokalne i regionalne
samouprave i uz veliku pomo¢ udruga civilnog drustva roditelji su dobili mogucnost da
preuzmu djelomicnu brigu o djetetu uz pomo¢ svojevrsne pomoénice ili asistentice, koja im u
njihovom domu pruza podrsku u jednom dijelu dana. Roditeljima do danas (2020.) nije
osigurano da Zive s djetetom, ¢ime je povrijedeno pravo roditeljima s invaliditetom. Problem
je takoder i nedostatna edukacija roditelja o izvrSavanju roditeljske skrbi.

»Prema podatcima HZJZ, broj Zena s invaliditetom koje su u 2018. rodile iznosio je 1.014, sto je
za ¢ak 32,54% vise u odnosu na 2017. (kada je taj broj bio 765, a Sto je bilo za 17,5% vise nego
u 2016.). Imajuci u vidu kako je u 2013. godini 339 Zena s invaliditetom rodilo, proizlazi kako je
u 2018. doslo do porasta od gotovo 200% u odnosu na 2013. godinu. Podatci za raniji
trogodisnji period (2016. — 2018.) nedvojbeno ukazuju kako se pozitivan trend porasta broja
Zena s invaliditetom koje su rodile nastavio i tijekom 2018. godine. Unatoc zabiljeZenom trendu
rasta, ipak se i dalje radi o relativno malom broju Zena s invaliditetom koje su postale majke,
a u odnosu na ukupan broj Zena s invaliditetom. Stoga bi ovoj problematici trebalo
kontinuirano posvecivati paZnju. U kontekstu navedenog Pravobraniteljica uocava kako je,
prema podatcima Nastavnog zavoda za javno zdravstvo ,,Dr. Andrija Stampar*, broj Zena s
invaliditetom koje su rodile, a koje su imale prebivaliste u Gradu Zagrebu, u 2018. iznosio 168,
Sto cCini udio od 16,5% u ukupnom broju svih Zena s invaliditetom koje su rodile u Republici
Hrvatskoj u 2018. godini. “®?

»,DrZava je duina omoguditi roditeljima s invaliditetom primjerenu podrsku, sukladno
njihovim individualnim potrebama, u izvrSavanju roditeljske skrbi. Potrebno je ustrojiti sustav
podrske roditeljstvu OSI razvijanjem razlicitih usluga podrske, ovisno o potrebama roditelja i dobi
djece, ¢cime bi se sprijecilo odvajanje djece od roditelja zbog njihovog invaliditeta (¢esci dolazak
patronazne sestre, asistencija u skrbi za dijete, roditeljski/osobni pomoénik/prevoditelj, psiholoska i
pravna pomoc, volonterski peer to peer programi i dr.).

Asistenti bi se trebali financirati sustavno i kontinuirano, a ne ovisiti o projektnom
financiranju.

Potrebno je razviti usluge najma odgovarajuce opreme za majke s razlic¢itim oblicima
invaliditeta koje bi im olaksale majcinstvo, inzistirati na prilagodbi prostora, opreme i usluga
institucija zdravstva, socijalne skrbi, pravosuda, odgoja i obrazovanja te osnaZivati osoblje u
navedenim sustavima, u podrudju ljudskih prava, specifiénih potreba Zena/roditelja s invaliditetom i
potreba njihove djece i cijele obitelji.

1. Sto Vlada poduzima kako bi osigurala podriku roditeljima s invaliditetom u obavljanju
roditeljske uloge?

2. Kada ¢e Vlada razviti sustav integriranih usluga podrske obiteljima ciji su ¢lanovi djeca s TUR
i osobe s invaliditetom?

Osim Sto izostaje podrska roditeljstvu roditeljima s invaliditetom, izostaje kontinuirano
savjetovanje, osnazivanje, vodenje i podrska obiteljima koje brinu o svojim ¢lanovima s
invalditetom.

......

problemima od samog pocetka nastanka invaliditeta.

52 pravobraniteljica za ravnopravnost spolova.
63 Udruga RODA — Roditelji u akciji.
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,,Obitelj djeteta, a posebice roditelji izuzetno su vazni u djetetovom razvoju, a na leda roditelja
djece s TUR stavljaju se prevelike odgovornosti i Zrtve. Roditelji nerijetko moraju napustiti
posao kako bi mogli skrbiti o djetetu jer drzava nema osmisljene kvalitetne mehanizme za
podrsku zaposlenim roditeljima djece s TUR. Nemaju mogucnosti ,predaha”, nemaju kome
ostaviti dijete na cuvanje pa su Cesto iscrpljeni, osjecaju se usamljenima i izoliranima. U
procesu deinstitucionalizacije i ukljuCivanja u zajednicu djece s TUR nedostaju programi
podrske za obitelji djece (programi socijalne podrske, podrske za obitelji, financijske podrske,
edukacijsko-rehabilitacijske podrske i sl.), posebice programi od najranije dobi djeteta
(identificiranja teskoce, dijagnosticiranja, ukljucivanja djeteta u edukacijsko-rehabilitacijski
program).“®*
djeca s TUR i/ili odrasle osobe s invaliditetom.

NuzZna je edukacija obitelji o specificnostima pojedinih ostecenja, invaliditeta te
funkcionalnih sposobnosti, ali i ostvarivanja prava kada je jedan ili vise ¢lanova obitelji
dijete s TUR ili odrasla OSI.

1. Sto Vlada poduzima kako bi pruzila pravodobnu i cjelovitu podriku i pomo¢ obiteljima kada
kod nekoga od ¢lanova obitelji nastane invaliditet?

CLANAK 24. OBRAZOVANIJE

Obuhvat djece predskolskim odgojem jos je uvijek ispod europskog prosjeka. U RH svjedoc¢imo
nedostatku slobodnih mjesta u vrtiéima, zbog ¢ega jedan dio djece s TUR ne ostvaruje iskustvo
socijalizacije u predsSkolskoj dobi. Kako jo$ uvijek postoji odvojeni sustav obrazovanja u
posebnim uvjetima u sustavu socijalne skrbi, to predstavlja segregaciju i treba ga u potpunosti
napustiti. Uvjete i resurse iz tih sustava treba preusmjeriti u redovni sustav obrazovanja (npr.
nastavnike iz posebnog sustava obrazovanja treba koristiti kao stru¢nu podrsku redovnom
sustavu obrazovanja i dr.). Uéenici s odredenom vrstom invaliditeta i dalje se obrazuju u
specijaliziranim ustanovama. Od strane nadleznog ministarstva nisu vidljive znacajnije
aktivnosti na stvaranju prilagodljivog sustava opc¢eg obrazovanja usmjerenog na sve ucenike.
Kurikularna reforma koja se provodi od 2018. ne obuhvaca i poseban kurikularni dokument za
ucenike s TUR.

Na svim razinama obrazovanja nedostaje ciljana sustavna edukacija nastavnika prema modelu
ljudskih prava za inkluzivno obrazovanje djece i mladih s TUR.

»Ne uocCava se otvorenost za zaposljavanje nastavnika s invaliditetom, specijaliziranih
nastavnika iz podrucja umjetnickog obrazovanja i art terapije, poznavanjem alternativnih

Velik broj obrazovnih ustanova, posebno srednjoskolskog obrazovanja, nema potreban ili
dovoljan broj stru¢nih suradnika za rad s u¢enicima s TUR.

Pravilnik o osnovno$kolskom i srednjoskolskom odgoju i obrazovanju uéenika s TUR®® predvida
oblike potpore inkluzivnom obrazovanju, posebno razvoj centara potpore i imenovanje
Zupanijskih mobilnih timova, koje aktivnosti nisu niti zapocele, a izravno utje¢u na jacanje
kompetencija nastavnika za ukljucivo obrazovanje.

Jo$ uvijek ne postoji sustav praéenja i prevencije preranog napustanja Skolovanja.

54 Pravobranitelj za djecu.
55 Dr. sc. M. Sabljar — vi$a predavacdica.
5 Narodne novine, br. 24/15.
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Pravilnik®” o pomoénicima u nastavi i struénim komunikacijskim posrednicima (u daljnjem
tekstu Pravilnik) donesen je u studenom 2018. godine te kona¢no formalizirao jedan oblik
podrske koji se niz godina osiguravao putem projekata. Pravilnik treba u praksi osigurati
kvalitetnu potporu uklju¢ivom obrazovanju, odnosno prvenstveno nastojati stvoriti odrzivi
sustav financiranja, kako bi se izbjegla negativna selekcija i fluktuacija kadrova. Ve¢ je sada
vidljiv i evidentan problem nedostatka struénih komunikacijskih posrednika kao podrske
ucenicima s komunikacijskim tesko¢ama.

»U obrazovanju se uglavnom spominju samo djeca u redovnom obrazovanju, ne spominje se
obrazovanje odraslih niti koncept cjeloZivotnog ucenja, sto je kljuéno za obrazovanje odraslih
OSl. Bez uredenog provodenja cjeloZivotnog ucenja OSI i onih koji im pruZaju usluge nije
moguce rijesiti probleme koji se spominju u Zaklju¢nim primjedbama o Inicijalnom izvjesc¢u
Hrvatske (¢l. 6 zaposljavanje Zena s invaliditetom, ¢l. 8 podizanje razine svijesti, ¢l. 27 rad i
zaposljavanje, ¢l. 28 i ¢l. 29).

Hrvatska ima jedan od najmanjih postotaka sudjelovanja odraslih u cjeloZivotnom ucenju u EU
(oko 3% umjesto planiranih 15%), a podataka o sudjelovanju 0S| nema.

Nedostajuca strukovna znanja i kljucne kompetencije (znanje jezika, digitalne vjestine,
poduzetnicke vjestine) oteZavaju zaposljavanje.

Novi Zakon o obrazovanju odraslih priprema se vec¢ 4 godine i jos nije donesen, a upravo bi on
trebalo olaksati fleksibilnije ukljucivanje u obrazovanje odraslih i prilagodbu sadrZaja i metoda
rada.

Preporuka: Donijeti novi Zakon o obrazovanju odraslih koji bi pruZio mogucnost fleksibilnog,
prilagodenog i pristupacnog provodenja formalnog obrazovanja odraslih kako bi se OSI mogle
ukljucivati u te programe. Nastavnici u obrazovanju odraslih trebali bi biti dodatno
osposobljeni za te aktivnosti. “®®

Potrebno je prikupiti podatke o djeci/mladima/odraslim osobama s autizmom koji su
bili upisani u redovne i posebne skole i koji su prekinuli Skolovanje. Takoder su potrebni
podatci o djeci koja ni do 12. godine nisu upisana u skolu ili su dobila rjesenje o primjerenom
obliku skolovanja koje nije provedeno i postavlja se pitanje zasto ne postoje.

Obrazovanje nastavnika osnovnih i srednjih skola za rad s djecom s TUR koje je sad
izborno treba postati obavezno.

Potrebno je razvijati sustav kontinuirane edukacije pruZatelja usluga podrske za
djecu s TUR.

Potrebno je razvijati sustav evaluacije postojecih modela podrske za djecu s TUR koje
pruZaju organizacije civilnog drustva.

1. Koje se mjere poduzimaju za uspostavljanje mreze potpore inkluzivnom obrazovanju?

2. Koje se mjere poduzimaju u podrucju izgradnje kapaciteta za podrsku ucenicima s TUR,
predvidene Strategijom obrazovanja, znanosti i tehnologije, posebno u smislu zaposljavanja
potrebnog broja stru¢nih suradnika?

3. Sto se poduzima u pogledu strukovnog obrazovanja uéenika s TUR, odnosno sustava
cjeloZivotnog obrazovanja temeljenog na modelu ljudskih prava?

4. Sto se poduzima u pogledu stvaranja jedinstvenog sustava obrazovanja?

87 Narodne novine, br. 102/18.
88 prof. Ziljak.
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Visoko obrazovanje — Ministarstvo znanosti i obrazovanja vodi evidenciju ukupnog broja
studenata s invaliditetom bez naznake osteéenja, a pravo na stipendije i druge oblike izravne
i neizravne potpore ostvaruju iskljucivo redoviti studenti. U skladu sa Zakonom o znanstvenoj
djelatnosti i visokom obrazovaniju, visoka uciliSta nadlezna su za provedbu i vodenje evidencije
o prilagodbi nastavnih i ispitnih procesa i metoda vrSnjacke potpore. POSI je stoga poslala
anketni upitnik svim javnim i privatnim sveucilistima u Hrvatskoj, u kojemu je trazila ocitovanje
o broju studenata kao i o tome jesu li u svrhu osiguravanja pristupacnosti i inkluzivnog
obrazovanja vrsili razumnu prilagodbu. Od ukupnog broja sveucilista 70% ih se na isti
ocitovalo. Iz dobivenih podataka proizlazi da od ukupnog broja studenata s invaliditetom,
ondje gdje se vodi evidencija, najvedi dio ima neku vrstu tjelesnog ostecenja, i to nesto vise od
75%, od Cega su u vecini prepoznati studenti s vidljivim, odnosno tjelesnim i osjetilnim
invaliditetom, dok je najmanje evidentiranih osoba s psihi¢kim tesko¢ama.

Sveucilista su naglasila da su razumnu prilagodbu omogucavali studentima ako je za to
postojala potreba, no POSI nisu dostavljeni adekvatni izvodi iz evidencije o prilagodbi
nastavnih i ispitnih procesa i metoda pa se da zakljuciti da se ovakva evidencija niti ne vodi.
Nesporno je da je upravo nedostatak zakonske regulative u vidu obveze reguliranja
pristupacnosti, sustavne podrske i prilagodbe ono sto ucenike s TUR odvraca od visokog
obrazovanja.

Ustanove koje su se arhitektonski prilagodile i osigurale druge prilagodbe imaju i veéi broj
studenata s invaliditetom. To dokazuje da ucenici s teSko¢ama prilikom donos$enja odluke o
nastavku svog obrazovanja ostaju i dalje vrlo ograniceni u izboru, upravo zbog navedenih
prepreka. Vecdina ustanova smatra vaznim pribavljanje financijskih sredstava za osiguranje
prostorne pristupacnosti i edukaciju nastavnog i nenastavnog osoblja. Tek se u pojedina¢nim
odgovorima navode druge potrebe, kao $to je usvajanje kriterija i prava za ukljucivanje OSI
odnosno formalnog uredenja tko su studenti s invaliditetom, kako dokazuju svoj status i na
koju podrsku i prilagodbu imaju pravo.

Problem je u tome S$to je uklju¢ivanje OSI u visoko obrazovanje jo$ uvijek zakonski
neregulirano. Sve viSe do izraZaja dolazi nedostatak sustavne podrske, prijeko potrebne
zakonske regulative i jasno definiranih procedura kojima bi se utvrdili nacini na koje bi se
studentima s invaliditetom pruzala podrska, kao i uvjeti pod kojima bi se pruzala. Dok neke
oblike podrske studentima pruzaju udruge (usluge asistenta u nastavi, prevoditelja za znakovni
jezik, daktilografa, citaca ekrana, literature u digitalnom obliku itd.), velik nedostatak
navedenih c¢imbenika ne moZe se nadoknaditi stipendijama, naknadama za prijevoz,
smjestajem u studentskom domu ili subvencioniranjem prehrane od strane Ministarstva
znanosti i obrazovanja.

Ukupno gledajudi, pristupacnost je i dalje nezadovoljavajuca.

»Za potrebe dostupnog i pristupacnog visokog obrazovanja potrebno je osnaZiti kapacitete
nastavnickog kadra na visokim ucilistima uvodenjem edukacija o mogucnostima i nacinima
razumne prilagodbe nastavnih materijala i ispitnih zadataka, te nacinima komunikacije
sukladno pojedinim vrstama invaliditeta njihovih studenata. S tim ciljem predlaZzem da se
stvori baza dostupnih i raspolozZivih struc¢njaka na nacionalnoj razini (savjetodavna i izvrsna
ekspertno/radna skupina) koja bi svojim znanjima bila pomoc¢ nastavnicima kod pripreme
nastavnih materijala. Predlazem da takva skupina ima mogucnosti, financijske i potrebnu
opremu (npr. za Stampanje nastavnih materijala na Braillovu pismu) odgovoriti na potrebe
nastavnika kod prilagodbe npr. nastavnih materijala. Ta ekspertna skupina bila bi na
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raspolaganju nastavnicima u visokom obrazovanju u trenutku kada na nastavi imaju studenta
s invaliditetom. “®°

»Potrebno je uciniti obveznom i sustavnom edukaciju nastavnoga, strucnog i
administrativnoga osoblja na visokim ucilistima o mogucénostima studenata s razli¢itim
oblicima invaliditeta te nacinima prilagodbe akademskih sadrZaja njihovim mogucénostima,
kojima se pritom ne kompromitiraju akademski standardi; visokoskolske nastavnike
dodatnom edukacijom treba osnaziti u shvacanju njihove odgovornosti u stjecanju i procjeni
stecenih kompetencija svih studenata, pa tako i studenata s invaliditetom. “7°

Usvajanje Nacionalnog plana za unaprjedenje socijalne dimenzije visokog obrazovanja u
Republici Hrvatskoj 2019. — 2021., kao niti izmjene i dopune Zakona o znanstvenoj djelatnosti
i visokom obrazovanju, nisu popunili pravnu prazninu koju pravobraniteljica za OSI godinama
istice kao znatnu prepreku ukljucivanju studenata s invaliditetom uz visoko obrazovanje. Ovaj
potonji niti dalje ne spominje, a osobito ne propisuje pravo na podrsku i razumnu prilagodbu
kao niti nacine njihova ostvarivanja.
S obzirom na potrebe prilagodbi i podrske studentima s invaliditetom, bilo bi korisno dobiti
uvid u namjenu i u€inkovitost utrosenih sredstava za studente s invaliditetom.

Preporucuje se Vladi da analizira korisnost utroSenih sredstava iz tzv. programskih
ugovora vezano uz olaksanje pristupa studiju studentima s invaliditetom i u skladu s
potrebama nastaviti s financiranjem ovih aktivnosti.

1. Sto Ministarstvo znanosti i obrazovanja planira poduzeti kako bi se regulirala studenska
prava i propisali minimumi standarda podrske i prilagodbe koji bi sve visokoobrazovne
ustanove morale pruzati, kao i sankcionirati njihov izostanak?

2. Postoje li planovi za propisivanje obveze osiguravanja razumne prilagodbe za studente s
invaliditetom u Zakonu o znanstvenoj djelatnosti i visokom obrazovanju?

Obrazovanje odraslih i cjeloZivotno ucenje — ,U obrazovanju se uglavhom spominju samo
djeca u redovnom obrazovanju, ne spominje se obrazovanje odraslih niti koncept cjeloZivotnog
ucenja, Sto je kljucno za obrazovanje odraslih OSIl. Bez uredenog provodenja cjeloZivotnog
ucenja 0S| i onih koji im pruZaju usluge nije moguce rijesiti probleme koji se spominju u
Zaklju¢nim primjedbama i preporukama o Inicijalnom izvjes¢u Hrvatske.”* Hrvatska ima jednu
od najmanjih stopa sudjelovanja odraslih u cjeloZivotnom ucenju u EU (oko 3% umjesto
planiranih 15%), a podataka o sudjelovanju OSI nema. Nedostajuca strukovna znanja i klju¢ne
kompetencije (znanje jezika, digitalne vjestine, poduzetnicke vjestine) oteZavaju zaposljavanje.
Novi Zakon o obrazovanju odraslih se priprema vec 4 godine i jos nije donesen, a upravo bi on
trebao olaksati fleksibilnije ukljuCivanje u obrazovanje odraslih i prilagodbu sadrZaja i metoda
rada. Nastavnici u obrazovanju odraslih trebali bi biti dodatno osposobljeni za te aktivnosti (to
bi trebalo takoder ugraditi u Zakon).“”?

1. Kada ¢e se donijeti novi Zakon o obrazovanju odraslih koji bi pruzio mogucnost fleksibilnog,
prilagodenog i pristupacnog provodenja formalnog obrazovanja odraslih kako bi se OSI mogle
ukljucivati u te programe?

9 Dr. sc. M. Sabljar — vi$a predavacdica.
70 prof. Kis-Glavas.
1{l.6.,8.,27.,28.i29. KPOSI.

72 prof. Ziljak.
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CLANAK 25. ZDRAVLIE

U svrhu odobravanja odrZavajuée rehabilitacije koja ima za cilj prevenciju ili sprjeCavanje
pogorsanja stanja te kod ostvarivanja prava na ortopedsko pomagalo ili medicinsku uslugu OSI
ili djetetu s TUR i dalje je prisutno pretjerano administriranje od strane nadleznih tijela kao i
ucestalo dokazivanje stanja koje je trajno i gdje je vidljivo iz medicinske dokumentacije da nije
doslo do ozdravljenja i ne moze se niti oCekivati. Primjerice, cerebralna paraliza, tetraplegija,
neuromuskularne bolestii dr.

Smatramo i preporucujemo da se osobi s teskim i trajnim promjenama kojoj je
utvrdena potreba za ortopedskim i drugim pomagalima ili uslugama citav postupak
opskrbe pojednostavi i olaksa te joj se odobri pomagalo ili usluga sukladno njezinom stanju,
individualnoj potrebi i funkcionalnim sposobnostima, a ne po univerzalnom principu.

Unato€ znacajnim upozorenjima i preporukama POSI, nadlezna tijela nisu osigurala
dostupnost zdravstvenih usluga jednako za sve OSI u svim dijelovima RH.
| dalje je znatan broj nepristupacnih zdravstvenih ustanova, kao i pruzatelja usluga u javnom i
privatnom sektoru.

Preporucujemo da se osigura pristupacnost — arhitektonska, orijentacijska i
komunikacijska — pa time i dostupnost usluga i ostvarivanje prava na zdravlje.

Zdravstvene ustanove i ustanove socijalne skrbi nedovoljno su opremljene osnovnim
pomagalima za osobe s invaliditetom, kao Sto su primjerice transfer dizalice, nemaju dovoljno
osoblja pa tijekom boravka u bolnici ili na rehabilitaciji osobe smanjenje pokretljivosti i/ili
dugotrajno lezece ostaju u krevetu i Cesto dolazi do neZeljenih posljedica, npr. razvoja
dekubitusa.

Ponavljajuce i nove prituzbe POSI potvrduju kako i dalje ne postoji adekvatna skrb u pogledu
prevencije, lijecenja i saniranja dekubitalnih rana i ukazuju na alarmantno stanje.

Upozoravamo i ponovno preporucujemo kako je vrlo vazno raditi na prevenciji
nastanka dekubitalnih rana u bolnickim uvjetima primjerenim medicinskim postupcima,
educiranim i dovoljnim brojem osoblja, ali i antidekubitalnom opremom. Jednako je tako
vazno raditi i na samom sprjecavanju nastanka rana u izvanbolnickim uvjetima (socijalnoj
sredini). Istaknuta je potreba povezivanja zdravstva s resorom socijalne skrbi buduci da je
meduresorna suradnja neophodna upravo u dijelu prevencije i utjecaja socijalnih uvjeta na
nastanak dekubitusa.

U slucaju nastanka ili saniranja dekubitalnih rana u bolnickom okruZenju,
preporucujemo stvoriti uvjete kako bi se ispunili ,,najvisi ostvarivi zdravstvenih standardi” iz
¢lanka 25. KPOSI.

Potrebno je osigurati financijska sredstva kako bi se omogucila strucha
kapacitiranost zdravstvenih ustanova, kontinuirana edukacija osoblja, kao i opremljenost
adekvatnim pomagalima koja sluZe za prevenciju daljnjeg invaliditeta.

1. Sto Vlada poduzima kako bi educirala struénjake i usmijerila ih u usko specijalizirana
podrucja poput spinalnih ozljeda i dr., a kako bi osobe s invaliditetom imale adekvatno
praéenje, lijecenje i rehabilitaciju radi specifi¢nih posljedica razli¢itih oStecenja?

2. Na koji nacin Vlada namjerava pristupiti problematici neadekvatnih i zastarjelih pomagala
koja se nalaze na listi pomagala HZZO-a te osigurati nabavu novih inovativnijih i boljih rjeSenja?
3. Na koji nacin Vlada namjerava rijesiti problem suvisnog administriranja prilikom priznavanja
prava na medicinsku uslugu kod dijagnoza s trajnim oSteéenjima zdravlja?
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4. Na koji nacin Vlada namjerava ubrzati realiziranje priznatih medicinskih usluga, primjerice,
fizikalne terapije i medicinske rehabilitacije?

5. Na koji nacin Vlada namjerava ubrzati osiguravanje pristupacnosti odnosno dostupnosti
zdravstvenih usluga, kako bi djeca s TUR i OSI mogli ostvariti pravo na zdravlje?

Osobe s invaliditetom i djeca s TUR zbog nemogucnosti bolni¢kog sustava da osigura podrsku
nailaze na velike teSkoce u bolni¢kom lije¢enju. Primjerice, za lijeCenje zubi potreban je
poseban prostor, oprema te sudjelovanje lije¢nickog tima. Uvjeti za pruzanje ovakve
stomatoloske zastite postoje samo u malobrojnim ordinacijama, u pojedinim dijelovima
Hrvatske ih nema, a drugdje su nedopustivo duge liste ¢ekanja pa stoga ne mozemo govoriti
o primjerenoj stomatoloskoj zastiti. S obzirom na specifi¢nosti samog invaliditeta zabiljeZzene
su situacije kada se osobi umjesto sanacije zuba radi vadenje zuba jer je to lakse.

Potrebno je osigurati dostupnu stomatolosku zastitu i potrebnu podrsku u sklopu
bolnickog sustava kako bi djeca s TUR i osobe s invaliditetom na podrucju cijele RH imale
pravo na bolnicko lijeCenje na ravnopravnoj osnovi s ostalima.

Potrebno je raditi na osmisljavanju mobilnih timova za stomatolosku zastitu koji bi
ulazili u kucu korisnika i pruZali stomatolosku zastitu. To bi prvenstveno bilo od velikog
utjecaja kod stanovnistva koje zbog nedostatka usluga u zajednici nije u mogucnosti
pristupiti zdravstvenim ustanovama kao i onoga koje Zivi u ruralnim podrucjima.

»| dalje je znatan dio zdravstvenih ustanova nepristupacan za djecu s TUR. Takoder, nije
razvijen sustav podrske za gluhu, slijepu i gluhoslijepu djecu koja borave u zdravstvenim
ustanovama. lako zakoni i podzakonski propisi omogudéavaju besplatni boravak roditelja uz
dijete u bolnici, to nije osigurano u dovoljnoj mjeri zbog ogranicenih bolnickih kapaciteta.
Uocen je nedostatak stru¢njaka — lijenika specijalista, odjelnih psihologa, socijalnih radnika i
medicinskih sestara, Sto se odrazava na razinu pruzene zdravstvene zastite za djecu. Veéina je
bolnica u derutnom stanju koje ne osigurava dostojanstvo ni zastitu privatnosti pacijenta.
Nedovoljno se uvaZava pravo djeteta na sudjelovanje u odluéivanju o lijeéenju.“”3

Preporucuje se da drZava osigura podrsku djeci s TUR prilikom obavljanja
zdravstvene zastite te boravka u zdravstvenim ustanovama.

1. Sto Vlada poduzima kako bi osigurala sustavnu podriku djeci s TUR tijekom lije¢enja u
bolnicama?

HZJZ je 2016. godine proveo istrazivanje pod nazivom: Analiza dostupnosti ginekoloskih
pregleda Zenama s tjelesnim invaliditetom u Republici Hrvatskoj’*. U zaklju¢ku istraZivanja se
navodi da ne postoji dovoljan broj ginekoloskih stolova prilagodenih, i u potpunosti dostupnih,
Zenama s tjelesnim invaliditetom, a Sto ima znacajne posljedice. PRS u svom izvjes¢u takoder
ukazuje na vaZnost teritorijalne rasprostranjenosti te pristupacnosti ginekoloskih stolova,
posebice u manjim odnosno ruralnim mjestima i sredinama. U kontekstu navedenog treba
napomenuti kako Zene s invaliditetom jos uvijek nisu u dovoljnoj mjeri upoznate sa svojim

73 Pravobranitelj za djecu.
7% Hrvatski ¢asopis za javno zdravstvo, vol. 12, br. 47, 7. srpnja 2016.
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spolnim i reproduktivnim pravima, a kojima i KPOSI posvecuje paZnju. Navedeno se svakako
posljedi¢no odraZava i na ostvarivanje roditeljstva.”

Nemoguénost koristenja ginekoloskih usluga bez osigurane podrske i pomodi izravno utjece
na odluku Zena s invaliditetom da odgadaju ginekoloske preglede ili odustaju od njih, ¢ime su
dodatno izloZzene riziku razvoja bolesti. Premda se u RH provodi nacionalni preventivni
program sprjecavanja karcinoma dojki, isti nije jednako dostupan za Zene s tezim invaliditetom
zbog nepristupagnosti. Zene s invaliditetom, osobito s teZim tjelesnim invaliditetom, upravo
su zbog postojanja invaliditeta sklonije zanemarivanju svog zdravstvenog stanja, buduci da im
je svaki odlazak lije¢niku otegotan zbog nekog vida nepristupacnosti (mjesta, ordinacije,
pomagala). Osim toga, Zene s invaliditetom u ruralnim podrucjima dodatno su izloZenije
predrasudama okoline u pogledu spolnog i reproduktivnog zdravalja, a izostaju sustavne i
ciljane aktivnosti usmjerene na otklanjanje negativnih stavova okoline i poticanje Zena s
invaliditetom da redovito pristupaju preventivnim pregledima.

Stoga preporucujemo vecu dostupnost zdravstvene zastite Zena s invaliditetom,
posebice u ruralnim sredinama, kao i vecu informiranost o vaznosti ostvarivanja prava na
zdravlje.

Ovo potvrduju i navodi iz istrazivanja: “Iskustvo rada Udruge za osobe s invaliditetom ukazuje
da se Zene s invaliditetom iz ruralnog djela Zupanije u manjem broju odazivaju preventivnim
pregledima. Poglavito se to odnosi na Zene koje nisu Clanice niti jedne udruge za osobe s
invaliditetom. Razlog neobavljanja preventivnih pregleda nije samo udaljenost, vec¢ i
nedovoljna osvijesStenost Zena o potrebi takvih pregleda...”

»Inace su u nasoj Zupaniji odazivi u sklopu Nacionalnih programa ranog otkrivanja raka iznad
prosjecni, a odazivi Zena okupljenih u udrugama OSI su niZi od prosjeka. MoZemo pretpostaviti
da su odazivi drugih Zena s invaliditetom koje nisu ¢lanice nekih udruga jos i losiji.“

Preporucujemo osiguravanje elemenata pristupacnosti i dostupnosti zdravstvenim
uslugama te ostvarivanje prava na zdravstvenu zastitu Zena s invaliditetom. 7¢

Potrebno je opremiti zdravstvene ustanove ginekoloskim stolovima prilagodenim
Zenama s invaliditetom te omoguéiti njihovu teritorijalnu rasprostranjenost.””

1. Na koji se nacin planira uciniti dostupnom zdravstvena skrb o reproduktivhom zdravlju za
djevojke i Zene s invaliditetom?

Edukacija o reproduktivnom zdravlju vecini Zena s invaliditetom nije dostupna. Ne postoje
odgovarajuci edukativni materijali o reproduktivnom zdravlju i pravima za Zene s razlicitim
vrstama invaliditeta, neovisno o tome Zele li radati ili ne (o dostupnosti ginekoloskih ordinacija
i pregleda, mamografije, pobacaja). Nema edukacije zdravstvenog osoblja
(ginekologa/ginekologinja, primalja, patronaZe) za rad sa Zenama s invaliditetom.

1. Kako se planira provoditi edukacija djevojaka i Zena o reproduktivnom zdravlju te na koji
nacin ¢e edukacija biti dostupna? Planira li se izrada i distribucija odgovarajucih edukativnih
materijala o reproduktivnom zdravlju djevojaka i Zena?

75 Pravobraniteljica za ravnopravnost spolova.
76 Pravobraniteljica za ravnopravnost spolova.
77 Pravobraniteljica za ravnopravnost spolova.
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2. Kako se planira provoditi dodatna edukacija zdravstvenih radnika o reproduktivnom zdravlju
Zena? Na koji nacin se planira izraditi kurikulum takve edukacije i koga se planira ukljugiti?“7®

Misljenja smo kako se ne radi dovoljno na edukaciji ukupnog medicinskog osoblja o
primjerenom nacinu ophodenja i komuniciranja s osobama s invaliditetom, odnosno
navedeno zavisi od pojedinacnih inicijativa.

Potrebno je osigurati provodenje ciljanih edukacija buducih i sadasnjih stru¢njaka u
zdravstvenom sustavu o specifiénostima te primjerenom nacinu ophodenja i komuniciranja
s osobama s invaliditetom.

Potrebno je u obrazovanje zdravstvenih djelatnika uvrstiti specificnosti osoba s
razli¢itim vrstama invaliditeta, a tu temu uvrstiti i u obvezne programe cjeloZivotnog ucenja.

Zastita mentalnog zdravlja u zajednici — Razvoj usluga zastite mentalnog zdravlja u zajednici
vazan je preduvjet razvoja izvaninstitucionalne skrbi o osobama s mentalnim osteéenjima.
lako je potreba razvoja usluga mentalnog zdravlja predmetom brojnih stru¢nih rasprava, ovaj
proces u Hrvatskoj nije niti zapoceo, a nije donesena niti nacionalna strategija zastite
mentalnog zdravlja.

Prema informacijama kojima raspolaze POSI, a vezano za stavove struke o ovoj temi,
psihijatrijska struka podrZava razvoj usluga u zajednici, osobito mobilnih psihijatrijskih timova
te je psihijatrijsko drustvo HLZ uputilo preporuku HZZO-u o potrebi reguliranja ove usluge.
Medutim, usluga nije joS uvijek regulirana niti dostupna OSI.

Potrebno je na zakonodavnoj razini, ali i reorganizacijom i decentralizacijom u
sustavu zdravstvene zastite osigurati izvaninstitucionalne oblike zastite mentalnog zdravija
na regionalnoj (podrucnoj) razini, kao i mobilne stru¢ne multidisciplinarne timove.

Potrebno je osigurati pravo na mentalno zdravlje osobito osobama s intelektualnim
teskoéama i autizmom, kao i specijaliziranu zdravstvenu zastitu.”®

1. Sto Vlada poduzima i planira poduzeti kako bi osigurala izvaninstitucionalne oblike zastite
mentalnog zdravlja djeci s TUR i OSI te mobilne stru¢ne timove na cijelom teritoriju RH?

CLANAK 26. OSPOSOBLIAVANIE | REHABILITACIJA

Postoji neuskladenost propisa koji ureduju pravo na profesionalnu rehabilitaciju, posebno
sustava mirovinskog i zdravstvenog osiguranja, a Sto koc€i razvoj i provedbu novog modela
profesionalne rehabilitacije koji se provodi sukladno propisima o profesionalnoj rehabilitaciji i
zaposljavanju OSI. U sustavu mirovinskog osiguranja s postupcima profesionalne rehabilitacije
se zapocinje tek nakon Sto nastupi znatno propadanje radnih sposobnosti 50% ili vise, ali i
motivacije za rad, a $to se neminovno dogada nakon dugotrajnih bolovanja te je sustav i dalje
usmjeren na umirovljenja umjesto na zadrzavanje zaposlenja. Kod mnogih osoba, iako ne
postoji umanjena radna sposobnost, postoje poteSkoée u odnosu na rad proizasle iz
zdravstvenog stanja i/ili invaliditeta, pa stoga i potreba za nekom vrstom usluge profesionalne
rehabilitacije u najranijoj mogucoj fazi. Sustav zdravstva svoju ulogu u profesionalnoj
rehabilitaciji ne prepoznaje, stoga nedostaje nuzna podrska zdravstva u smislu ranog
prepoznavanja potreba za nekim oblicima profesionalne rehabilitacije, kako bi se osoba sto
duZe odrzala u svijetu rada.

78 Udruga Roda — Roditelji u akciji.
7 Prof. Leutar i doc. Buljevac.
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Osnovana su i djeluju cetiri centra za profesionalnu rehabilitaciju. lako su stvorene
zakonodavne pretpostavke za jacanje njihovih kapaciteta, i dalje u centrima nedostaje
stru¢njaka odnosno multidisciplinarnih timova, kao i teritorijalno razvijena mreza izvoditelja
pojedinih usluga profesionalne rehabilitacije. Ne postoje programi socijalnog ukljucivanja
namijenjeni razvijanju radnih sposobnosti OSI koje nisu spremne za ukljucivanje u svijet rada,
a uklju¢ivanjem u ove programe mogli bismo ocekivati njihovo zaposljavanje.

Potrebno je pruiiti podrsku nositeljima modela profesionalne rehabilitacije koji se
provodi sukladno KPOSI te propisima o profesionalnoj rehabilitaciji i zaposljavanju OSI.
Potrebno je inicirati izmjene i dopune propisa kojima bi se uklonile postojece prepreke za sto
ranije uklju¢ivanje OSI u postupak profesionalne rehabilitacije i na taj nacin unaprijedio
postojeci sustav.

Sustav podrske za odrasle osobe s autizmom trebao bi se razvijati u dva pravca:
podrska u svakodnevnom Zivotu i u slobodnom vremenu te podrska u ukljucivanju u svijet
rada i zaposljavanje.

Potrebno je kontinuirano educirati strucnjake u sustavu profesionalne rehabilitacije
o primjeni Medunarodne klasifikacije funkcioniranja i invaliditeta (ICF) s posebnim
naglaskom na upoznavanje s medunarodnim primjerima dobre prakse u primjeni ove
klasifikacije.

1. Koje su zapreke za donosenje zakonodavnih rjeSenja kojima bi se uklonile prepreke koje
onemogucavaju provedbu novog modela profesionalne rehabilitacije sukladno nacelima
KPOSI (u pogledu ranog zapocinjanja postupaka profesionalne rehabilitacije, jednake
dostupnosti usluga profesionalne rehabilitacije za sve osobe s invaliditetom, a u svrhu Sto
duljeg ostanka u svijetu rada)?

2. Koji su razlozi da jo$ uvijek nemamo programe socijalnog ukljucivanja, unato¢ tomu sto je
zakonom predvideno njihovo donosenje?

CLANAK 27. RAD | ZAPOSLJAVANJE

U odnosu na ukupan broj zaposlenih u RH, broj zaposlenih OSI je i dalje nizak.

Nisu osigurani poticaji kojima bi se financirao prijevoz na posao za tesko pokretne osobe s
invaliditetom i naknada placa kao nadomjestak do iznosa pune plaée za rad u nepunom
radnom vremenu, jer rad u punom radnom vremenu i nemoguénost dolaska na posao kod
mnogih osoba s invaliditetom predstavlja glavnu zapreku za prihvadanje i zadrZzavanje
zaposlenja. Podrska na radnom mjestu u vidu radnog asistenta ne postoji. Razumna prilagodba
na radnom mjestu i dalje je teSko ostvarivo pravo za osobu s invaliditetom, ¢iji koncept nailazi
na nerazumijevanje poslodavaca i radnog kolektiva, posebno u slu¢ajevima tzv. nevidljivog
invaliditeta. U sluéajevima potrebe prilagodbe uvjeta ili organizacije rada koja ¢esto ne
zahtijeva financijske ili druge troskove, nedostaju kriteriji/smjernice koji bi definirali sto je
razumno. Omogucéavanje razumne prilagodbe najéesce ovisi o volji poslodavca, buduéi da
nadlezna inspekcija u podrucju rada ovu okolnost kao propust obveze ne utvrduje, iako je
prekrsajnim odredbama predvidena novcana kazna. Ukoliko ne postoji volja poslodavca,
mogucnost ostvarenja prava na razumnu prilagodbu ovisi isklju¢ivo o financijskim i drugim
mogucnostima osobe s invaliditetom da zastitu trazi pred sudom. Zakon o radu ne predvida
omogucavanje razumne prilagodbe u sluéajevima postojanja poteskoéa u odnosu na rad
ukoliko istovremeno nije nastupilo umanjenje radnih sposobnosti.

Ne postuju se zakonske odredbe koje osobama s invaliditetom daju prednost pri zaposljavanju
pod jednakim uvjetima u javnim i drzavnim institucijama te poslodavci nastoje izbjeéi primjenu
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ovog prava iskoriStavanjem zakonskih nedorecenosti. Primjer je za to provedba usmenog
dijela testiranja u okviru natje¢ajnog postupka ciju je objektivnost tesko dokazati, ¢ime se
ostavlja prostor izbjegavanju ove obveze.

Potrebne su dodatne smjernice za utvrdivanje kriterija razumnosti u slu¢ajevima
prilagodbi uvjeta i organizacije rada, posebice kada se radi o nevidljivom invaliditetu.

Potrebno je osigurati i razvijati razlicite oblike razumne prilagodbe pri zaposljavanju
i radu - od fleksibilnog radnog vremena, nepunog radnog vremena, do mogucnosti rada od
kuce i drugo, koji unatoc tomu sto su predvideni zakonom ne nailaze na primjenu u praksi.

Preporucujemo da Vlada pokrene kampanje radi podizanja svijesti o pravima OSI u
svijetu rada i njihove pune afirmacije u skladu s KPOSI.

Zbog velike nezaposlenosti i teskog zaposljavanja potrebno je omoguciti kvalitetnije
sustave prekvalifikacije i dokvalifikacije 0SI.5°

Zahvaljujuci sve prisutnijem nedostatku radne snage na trZistu rada u Republici Hrvatskoj
posljednjih godina, ali i inace u zaposljavanju i radu, nedovoljno atraktivni potencijalni
zaposlenici, ranjive skupine, odnosno skupine s faktorom oteZane zaposljivosti, u koje svakako
spadaju i osobe s invaliditetom, dobivaju svoju sansu. Povecano zaposljavanje OSI, medutim,
posljedica je zasigurno i donosenja brojnih pozitivnih mjera i kvalitetnih zakonskih rjesenja
kojima u nasoj zemlji sviedo¢imo unazad nekoliko godina.

lako je kao rezultat donesenih mjera prisutno povecanje broja zaposlenih OSI, ono nije
sukladno ocekivanom. Stoga je potrebno provoditi znanstvena istraZivanja koja bi provjerila
ucinak mjera i predloZila njihovu dopunu i/ili korekciju.5?

Zavod za vjeStacenje, profesionalnu rehabilitaciju i zaposljavanje OSI, sukladno
svojim poslovima u smislu provodenja politike razvitka i unapredivanja profesionalne
rehabilitacije i zaposljavanja OSI, a u skladu s ¢lankom 37 Zakona o profesionalnoj
rehabilitaciji i zaposljavanju OSI??, treba inicirati, podriavati i financirati provodenje
znanstvenih istraZivanja koja bi omogucila realizaciju navedenog.?

1. Koje mjere Vlada planira poduzeti da bi pravo prednosti pri zapoSljavanju pod jednakim
uvjetima u javnim tijelima bilo doista ostvarivo u praksi, a ne ,,mrtvo slovo na papiru“ te na
koji nacin Vlada planira povecati broj zaposlenih OSI u javnom sektoru?

2. Koje mjere Vlada planira poduzeti kako bi osigurala da provjere kandidata u usmenom dijelu
testiranja (intervju) budu provedene i ocjenjivane prema objektivnim kriterijima i tako
sadrzajno podloZzne nadzoru nadlezne inspekcije?

3. Sto Vlada planira poduzeti za podizanje svijesti poslodavaca o tome da je razumna
prilagodba temeljno nacelo za ostvarivanje prava osobe s invaliditetom, a ne povlasteni
tretman?

CLANAK 28. PRIMJERENI ZIVOTNI STANDARD | SOCIJALNA ZASTITA

Od travnja 2018. izmjenama Zakona o socijalnoj skrbi odredeni su poveéani iznosi osobne
invalidnine i doplatka za pomo¢ i njegu, a placa i autorski honorar ne utje¢u na ostvarivanje
osobne invalidnine. Medutim, druge vrste prihoda utjecu, a zadrzano je ograni¢enje na visinu
mirovine kao cenzusa za ostvarivanje osobne invalidnine, ¢ime se ponavlja diskriminacija

80 prof. Leutar i doc. Buljevac.

81 prof. Kis-Glavas.

82 Narodne novine, br. 157/13, 152/14, 39/18.
83 Prof. Ki$-Glavas.
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jedne kategorije korisnika osobne invalidnine (osoba s teskim invaliditetom) u odnosu na
drugu.

Pravo na status roditelja njegovatelja ili status njegovatelja trazi ozbiljan redizajn, posebno u
smislu reguliranja uvjeta za ostvarivanje ovog prava bez diskriminacije po osnovi vrste i tezine
invaliditeta.

Zakonske odredbe u najve¢oj mogucoj mjeri treba uskladiti s nacelima KPOSI, kao npr.
ukidanje cenzusa kod osobne invalidnine, pravo na status njegovatelja omoguditi i drugim
Clanovima obitelji, prava i usluge koncipirati na takav nacin da u najvecoj mogucoj mjeri
podrzavaju neovisno Zivljenje OSI (npr. pravo na rad i pravo na smjestaj).

Unatoc viSegodiSnjim najavama, nije izraden, a niti donesen Zakon o inkluzivnom dodatku, koji
bi definirao naknade iskljuivo temeljem tezine invaliditeta, odnosno funkcionalnim
sposobnostima osobe s invaliditetom, neovisno o prihodu i drugim obiljezjima.

Centre za socijalnu skrb kao temeljne ustanove sustava potrebno je i kadrovski, profesionalno
i prostorno ojacati kako bi bili sposobni pratiti i pravovremeno reagirati na nova drustvena
kretanja. Potrebna je ozbiljnija reforma sustava socijalne skrbi kroz daljnju decentralizaciju
sustava, racionalizaciju ovlasti centara za socijalnu skrb i jacanje meduresorne suradnje.

Naknade za povecane izdatke koji proizlaze iz invaliditeta trebaju se temeljiti na
individualnim procjenama stupnja potrebne podrske bez imovinskog i prihodovnog cenzusa.

Potrebno je uvesti inkluzivni dodatak jer je osobna invalidnina vrlo ¢esto stigmatizirajuce
pravo.8

1. Koji su razlozi da Vlada kroz dosadasnje zakonodavne izmjene nije omogucila da naknade
na osnovi invaliditeta ne ovise o prihodovnom ili imovinskom cenzusu, ve¢ jedino o stupnju i
tezini invaliditeta? Preporucujemo napraviti sveobuhvatnu analizu.

2. Sto Vlada planira poduzeti kako bi sve usluge i prava namijenjena osobama s invaliditetom
bila koncipirana na takav nacin da podrzavaju neovisan zivot i ukljucenost u zajednicu?

3. Koje mjere Vlada planira provesti u cilju reforme sustava socijalne skrbi i jacanja
medusektorske suradnje u podrucju zastite prava OSI?

CLANAK 29. SUDJELOVANJE U POLITICKOM | JAVNOM ZIVOTU
Aktivno sudjelovanje Zena s invaliditetom u Zivotu zajednice izrazeno je i kroz njihov rad u
udrugama OSI. Od ukupno 18 saveza udruga OSI u RH, na éelu 13 od njih su Zene, od kojih su
4 Zene s invaliditetom. U Hrvatskoj postoji velik broj iznimno uspjesnih Zena s invaliditetom u
sportu, umjetnosti i kulturi koje na najbolji moguéi nadin promoviraju mogucnosti Zena s
invaliditetom.
| dalje se ne vodi sluzbena statistika o sudjelovanju OSI u predstavnickim i izvrSnim tijelima na
svim razinama. U trenutnom sazivu Hrvatskog sabora RH ima jednu zastupnicu, Zenu s
invaliditetom.

Preporucujemo da se omoguci sudjelovanje OSI u predstavnickim i izvrsnim tijelima.

Takoder, zbog nerijeSene prilagodenosti javnih elektronickih medija, Sto uvelike otezava
ukljucivanja u predizborne rasprave, gluhe ili slijepe osobe i dalje su zakinute za sudjelovanje
u raspravi. Problem postoji i u pristupacnosti birackih mjesta. Nema podataka o tome koliko

84 Prof. Leutar i doc. Buljevac.
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je birackih mjesta nepristupacno, a alternativnih mogucénosti glasanja (elektronicko glasanje)
nema.
Jo$ uvijek su prisutne teskoée u ostvarivanju politi¢kih prava.

Nadlezna izborna povjerenstva prilikom odredivanja birackih mjesta duzna su voditi raCuna o
njihovoj dostupnosti svim birac¢ima, no u praksi je moguce da je mali broj birackih mjesta teze
dostupan svim biracima i to isklju¢ivo zbog nemogucnosti odredivanja birackih mjesta koja bi
bila dostupnija.

Preporucujemo osigurati arhitektonsku, komunikacijsku i orijentacijsku
pristupacnost birackih mjesta i mogucnost da osobe s invaliditetom budu birane te da mogu
sudjelovati u raspravama koje prethode izborima.

Udruge OSI su zbog nepostojanja javnih pruzatelja socijalnih usluga na sebe preuzele tu ulogu,
a da im drZava istovremeno nije osigurala dovoljno sredstava za rad. Udruge stoga ne mogu
vrsiti svoju prvenstvenu ulogu zagovaranja prava i pruzanje medusobne podrske, ve¢ se
moraju profesionalizirati, za $to nemaju sredstava ni kapaciteta.®

Potrebno je ojacati sustav javne rasprave i vise se oslanjati na misljenje neposrednih
korisnika i neposrednih provoditelja zakona — saveza, udruga i strué¢nih komora.¢

1. Koje su mjere poduzete kako bi se osigurala veca pristupacnost birackih mjesta OSI
neovisno o oStecenju te Sto je ucinjeno kako bi bile informirane u pristupacnom obliku vezano
uz izborni proces?

2. Koje mjere poduzima i planira poduzeti drzava kako bi osigurala pristup informacijama
birac¢ima koji su OSl tijekom predizbornih kampanja?

3. Koje su mjere poduzete da bi se OSI osnazile te osiguralo njihovo vece sudjelovanje u
predstavnic¢kim i izvrSnim tijelima?

CLANAK 30. SUDJELOVANIJE U KULTURNOM ZIVOTU, REKREACIJI, RAZONODI | SPORTU

Kao i u prethodnom razdoblju, unato¢ preporukama UN-ova Odbora o pravima OSI i
inicijativama organizacija civilnog drustva, nije doslo do znacajnijih pomaka u osiguravanju
pristupacnosti glavnim kulturnim i sportskim objektima.

Upoznati smo s cinjenicom kako u mnogim sredinama diljem RH postoji znacajan broj
nepristupacnih sportskih i kulturnih objekata, kinodvorana, kazalisnih i drugih prostora, gdje
se zapravo time uskraduje djeci i osobama sa invaliditetom mogucnost da bez prepreka
sudjeluju u kulturi i sportu.

Takve aktivnosti najcesée su financirane putem projekata ciji izvori financiranja uvelike ovise
o financijskim moguénostima opcina, gradova i Zupanija koje najées¢e raspisuju takve
natjecaje, a odobravaju minimalne iznose koji ponekad nisu dostatni ni za materijal, a kamoli
za nesto viSe. Na natjecaje od strane ministarstava uglavnom se javljaju organizacije civilnog
drustva ¢iji su €lanovi umjetnici, sportasi i drugi aktivni ¢lanovi drustva koji to rade na
profesionalnoj razini, a oni koji se bave time rekreativno i kao razonodom vrlo rijetko dobivaju
podrsku. Udruge koje se opcenito bave pitanjima OSI vrlo éesto kao jednu od usluga pruzaju
organizaciju radionica u kojima mnoge osobe pokazuju svoje talente i vjestine.

85 Vi%e se nalazi u €&l. 3.-4. KPOSI.
86 \/i$e se nalazi u €&l. 3.-4. KPOSI.
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U vedini prituzbi u ovom podrucju is¢itava se problem nepristupac¢nosti usluga i dobara koje
se pruZaju u starijim objektima, a od velike su vaznosti za osobe s invaliditetom, vidljivo je da
su i dalje tijela koja pruzaju te usluge smjestena u starijim gradevinama, a kao opravdanje za
necinjenje prilagodbi navodi se razlog da su gradevine zasti¢ene kao kulturna dobra te se ne
mogu dobiti ili se vrlo teSko dobivaju suglasnosti konzervatora. Zakonom o suzbijanju
diskriminacije®’, diskriminacijom se smatra uskradivanje razumne prilagodbe, odnosno u ovim
slucajevima uzivanje temeljnih ljudskih prava.

Stoga preporucujemo da se uz pomo¢ financijskih sredstava i razmatranjem
najprimjerenijih rjesSenja, a u skladu s propisima (ako je potrebno, treba ih i mijenjati) te uz
intersektorsku suradnju Ministarstava te drugih tijela koja su suofena s navedenim
problemom, kao i u suradnji s udrugama koje okupljaju osobe s invaliditetom, a djeluju na
lokalnoj razini, uklone postojece prepreke.

1. Sto Vlada planira poduzeti kako bi institucije na drzavnoj, regionalnoj i lokalnoj razini odbile
prihvacati prijedloge, zahtjeve ili zamolbe za pokroviteljstvima zbivanja koja se odrzavaju u
prostorima nepristupa¢nim osobama s invaliditetom, bududi da bi takva praksa kroz duze
vremensko razdoblje trebala biti dodatni kvalitativni kriterij koji se uzima u obzir prilikom
donosenja odluka o preuzimanju pokroviteljstava i organizacija dogadanja?

»Nedovolino se iskoristavaju benefiti umjetnickih aktivnosti na predskolskom i
osnovnoSkolskom wuzrastu kao doprinos razvoju osobnosti, umjetnickih potencijala i
kreativnosti u¢enika s TUR.

Osobama s invaliditetom treba omoguditi pristup umjetnickim programima i zapoceti s
umjetnickim aktivnostima u najranijoj dobi. Za ukljuCivanje umjetnickih sadrZaja u predskolske
i osnovnoskolske institucije nuzno je obrazovati odgojno-obrazovne strucnjake o problematici
ukljuc¢ivanja OSl, pitanjima OSI i njihovim nacinima uclenja i sudjelovanja u umjetnickim
programima. Osobe s invaliditetom, a prvenstveno djeca s TUR kroz sudjelovanje u
aktivnostima umjetnickog podrucja imaju priliku razli¢itim umjetnickim aktivnostima
(podrucja likovne, glazbene, plesne i kazaliSne umjetnosti) holisticki razvijati svoju osobnost,
stjecati sposobnosti umjetnickih izricaja. Tako bi mi se omogucio intenzivniji razvoj osobnosti,
razvijali bi osobne talenate i kreativnost, a ukljuCivanjem ujmetnosti u najranijoj dobi
omogucio bi se i kvalitetniji i sadrZajniji buduci Zivot. Takoder, benefiti u¢enjem umjetnosti i
putem umjetnosti prilika su i za olaksavanje svakodnevnih rutina i zadanosti odredenim
oblikom poteskoce ili invaliditeta. Takav rani doticaj s umjetnosti zahtijeva da se u sustav
uvedu strucnjaci koji su adekvatno obrazovani. Stoga predlaZzem da svi odgojno-obrazovni
djelatnici umjetnic¢kog podrucja na svim razinama trebaju ste¢i kompetencije rada s u¢enicima
s teskocama i osobama s invaliditetom. Zbog toga sugeriram kako je nuZnost uvesti nove ili
inovirati postojece kolegije na svim visokoskolskim ustanovama umjetnicke profilacije,
jednako kao i na umjetnickim kolegijima uciteljskih fakulteta, sadrZajima kojima bi buduci
nastavnici umjetnickih predmeta stjecali kompetencije za rad s osobama s invaliditetom.
Takoder, kao mogucnost predlazem i ukljucivanje art terapeuta u redovne programe
predskolskih i osnovnoskolskih ustanova, kako bi svoja znanja i umijeéa terapijsko-
umjetnickih spoznaja i aktivnosti ukljucivali i koristili za rad u svakodnevnom predskolskom
i Skolskom Zivotu djece s TUR i OSI. Njihovim ukljucivanjem u redovni odgojno-obrazovni
sustav stvara se i prostor za oblikovanje specijaliziranih izvannastavnih aktivnosti

87 Narodne novine, br. 85/08, 112/12.
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umjetnickog podrucja za potrebe djece s TUR i ucenika s TUR kojima bi se pridonijelo i boljoj
ukupnoj inkluziji takve djece. “®®

1. Sto Vlada planira poduzeti kako bi uéinila pristupaénim kulturne i sportske sadrzaje, a kako
bi Hrvatska kao jedna od najprivlacnijih turistickih destinacija ucinila pristupacnima usluge i
dobra turistima kao i gradanima RH s invaliditetom, a u skladu s ¢l. 9, 19, 24, 30 KPOSI?

2. Sto Vlada poduzima da bi potaknula djecu s TUR i OSI na uklju¢ivanje i sudjelovanje u
kulturne i sportske sadZaje te razvijanje njihovih talenata i vjestina od najranije dobi?

CLANAK 31. STATISTIKA | PRIKUPLJANJE PODATAKA
0d 2015. do danas nije doslo do znacajnijih pomaka u prikupljanju, vodenju i obradi statistickih
podataka i nedostatna su istraZivanja koja bi doprinijela unaprjedenju zakonodavnog okvira i
planiranja politika za OSI. Misljenja smo da se ne provode u dovoljnoj mjeri sustavne analize
koje bi dugorocno otklonile nedostatke i izazove u zakonodavnom okviru i politikama za OSI.
Kao i u prikazu iz Paralelnog izvjeséa iz 2014. nije doslo do znacajnijih promjena npr. u kvaliteti
dostupnosti podataka o poloZaju osoba s autizmom i poremecajima iz autisticnog spektra.
Svi statisticki podatci trebaju uzeti u obzir KPOSI i prepreke u okruZenju kada se
predstavljaju podatci o invaliditetu.

1. Sto Vlada namjerava poduzeti kako bi unaprijedila u razli¢itim podrugjima prikupljanje,
vodenje i obrade statistickih podataka o djeci s TUR i OSI?

2. Koliko je i u kojim podrucjima napravljeno istrazivanja Ciji su zakljucci i analize podataka
uvrstene u politike i zakonodavni okvir, a da se ticu isljuivo djece s TUR i OSI?

CLANAK 32. MEDUNARODNA SURADNJA
Sukladno ¢l. 33.3 KPOSI, “Civilno drustvo, a posebice OSI i organizacije koje ih predstavljaju,
bit ¢e ukljucene i u punoj ¢e mjeri sudjelovati u procesu praéenja provedbe.”

Kako bi OCD koje se bave pitanjima djece s TUR i OSI mogle sudjelovati u
medunarodnim aktivnostima koje se tiCu rasprava i razmjena iskustva o provedbi KPOSI,
potrebno im je osigurati dostatna financijska sredstva u tu svrhu.®°

1. Na koji nacin Vlada motivira i daje podrsku OCD-ima koji se bave djecom s TUR-om i OSI
kako bi se ukljucile u medunarodne aktivnosti vezano uz KPOSI?
2. Nastoji li Vlada ukljuciti OSI u Odrzive ciljeve razvoja AGENDA 2030. i na koji nacin?

CLANAK 33. NACIONALNA PROVEDBA | PRACENJE

POSI je u razdoblju od 2018. do 2020. otvorila dva podruéna ureda, dok je treéi u postupku,
¢ime se ostvario strateski cilj da zasStita, pracenje i promicanje prava i interesa OS| bude
jednako dostupno svim gradanima RH neovisno o invaliditetu, dobi i mjestu Zivljenja.

POSI je osnovana s ciljem osiguravanja efikasnije zaStite i ostvarivanja prava osoba s
invaliditetom u RH. Dosadasnja iskustva u 11 godina postojanja i rada institucije ukazuju da se
aproksimativno godiSnje prihvaéa oko 30% konkretnih preporuka upuéenih nadleznim
drzavnim i javnim tijelima, ¢ime ne moZemo biti zadovoljni.

88 Dr. sc. M. Sabljar — vi$a predavacdica.
8 Odnosi se i na ¢&l. 33 KPOSI.
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Preporucujemo Vladi RH da donese uputu kojom ¢e obvezati drZavna i javna tijela
da razmatraju i uvaZavaju prijedloge i preporuke POSI.

Kako bi se osiguralo da se POSI prepoznaje kao sredi$nje tijelo po ¢l. 33.2 KPOSI i da u tom
smislu dobije viSe sredstava, posebno za aktivnosti prac¢enja, kao i da se osigura kontinuitet
statusa, preporucuje se Vladi da takvu ulogu POSI i formalno uredi odredenim zakonodavnim
aktom.

»Pucki pravobranitelj re-akreditiran je kao nezavisna institucija za zastitu ljudskih prava
statusom A u oZujku 2019. godine. Sukladno Zakonu o puckom pravobranitelju, pucki
pravobranitelj i posebni pravobranitelji (ukljucuju¢i POSI) potpisali su Sporazum o
meduinstitucionalnoj suradnji. Pucka pravobraniteljica u potpunosti podrzava da POSI bude i
sluzbeno priznata kao neovisni mehanizam za promicanje, zastitu i pracenje provedbe KPOSI,
Sto je potrebno i formalno urediti zakonodavnim aktom. “°

Prava OSl kao i prava ostalih gradana RH dio su nadleznosti svih vladinih resora i ministarstava
pa je potrebno da se sva ministarstva aktivno ukljuce u kreiranje i provedbu politika za osobe
s invaliditetom u svojoj nadleZznosti. Klju¢na je koordinacija izmedu ministarstava te drugih
vladinih ureda i agencija, a koordinacija i nadzor provedbe su neki od vecéih problema u
provedbi javnih politika u Hrvatskoj.

Potrebno je osnatZiti i dodatno kapacitirati postojece sredisnje tijelo (¢l. 33.1. KPOSI)
unutar Vlade Republike Hrvatske za koordinaciju politika za osobe s invaliditetom, uciniti
njihov rad vidljivim i ucinkovitijim, kao i njegovo djelovanje.

Sredisnje tijelo i koordinativni mehanizam na razini drZave treba osigurati vecu
dostupnost pisanih smjernica i preporuka, kao i organizirati radionice s primjerima dobre
prakse u provedbi pojedinih ¢lanaka KPOSI za sva upravna tijela, te osigurati sustavno
pracenje i provjeru predloZenih mjera i aktivnosti kako bi se izbjeglo prihvacanje predloZenih
mjera i aktivnosti samo nacelno bez njihove stvarne provedbe.

Prateéi provedbu Nacionalne strategije za izjednacavanje moguénosti OSI 2017. — 2020.
godine®! zamjedujemo kako su uvrstene Zakljuéne primjedbe i preporuke Odbora za praéenje
primjene KPOSI u RH iz 2015. godine. Medutim, zabrinjava $to u nekim podrucjima nije bila
niti zapoceta realizacija pojedinih aktivnosti koje su trebale biti provedene jos tijekom 2017.
godine ili su dani nacelni odgovori s odgodom izvrSenja pojedinih mjera. Za pracenje
uspjesnosti provedbe Nacionalne strategije prilicno se izazovnim pokazuje provodenje
evaluacija mjera i aktivnosti kod kojih su rokovi provedbe odredeni s , kontinuirano”, na sto je
pravobraniteljica upozoravala i tijekom donosSenja predmetne Nacionalne strategije. Takoder
nisu vidljivi u€injeni rezultati koji su donijeli pozitivhe promjene za krajnje korisnike — OSI.

Preporucujemo da se u novoj Nacionalnoj strategiji za izjednacavanje mogucnosti
0OSl od 2020. nadalje uvrste konkretne mjere, aktivnosti evaluacija i rokovi te da pokazatelji
rezultata budu jasni i iskljucivo vezani za osobe s invaliditetom.

1. Koje tijelo predstavlja koordinativni mehanizam o provedbi KPOSI?
2. Koliko cesto se odvijaju njihovi sastanci i koriste li se zaklju¢ci/preporuke u unaprjedenju
politika za OSI?

% pygki pravobranitelj.
9! https://mdomsp.gov.hr/istaknute-teme/osobe-s-invaliditetom-i-starije-i-nemocne-osobe/osobe-s-
invaliditetom-1740/zakonodavni-okvir-medjunarodni-i-nacionalni-dokumenti/217
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3. Koje je sredisnje tijelo i koordinativni mehanizam?
4. Tko je nezavisni mehanizam u skladu sa stavkom 27?

5. Koje mjere Vlada planira poduzeti za poboljSanje vertikalne koordinacije s regionalnim i

lokalnim samoupravama?
6. Na koji nacin Vlada podupire i motivira aktivnosti OSI u skladu s ¢l. 33 st. 3 KPOSI?
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