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Samodzielno$é i samostanowienie jako wartosci i wyzwania
(abstrakt)

W moim wystgpieniu chcg powiedzie¢ o tym, czym jest samodzielno$¢
(umieje¢tnos¢ maksymalnie niezaleznego radzenia sobie w réznych obszarach zycia — np.
w zakresie samoobstugi, poruszania si¢ w przestrzeni fizycznej i spolecznej,
porozumiewdnia sie, zaspokajania potrzeb bytowych, pracy zawodowej, zycia rodzinnego,
religijnego, rekreacji) 1 samostanowienie (mozliwos¢ dokonywania wyboréw
1 podejmbwania decyzji, w tym zwlaszcza decyzji o charakterze prawnym). Chce pokazac
nastepnie, dlaczego samodzielnos¢ i samostanowienie sa wartociami cenionymi przez
ludzi i czy osobom z niepelnosprawnosciami, a zwlaszcza z niepelnosprawnoscia
intelektualng dawano w przesztosci szanse na realizowanie tych wartosci.

A jak jest obecnie? Co na ten temat mowig dokumenty miedzynarodowe
(m.in. Standardowe Zasady Wyréwnywania Szans Oséb Niepetnosprawnych i Konwencja
ONZ o Prawach Oséb z Niepelnosprawnosciami, a jakie sa realia w zakresie
samodzielnego zycia 1 samostanowienia o0séb z niepelnosprawnosciami? Chce
skoncentrowaé si¢ zwlaszcza na szczegdlnie istotnej kwestii zdolno$ci do czynnosci
prawnych tych oséb i razacych zaniedbaniach w tym wzgledzie w polskim prawie; prawo
to preferuje ubezwiasnowolnienie calkowite, podczas gdy tendencje Swiatowe idg w
kierunku rezygnacji z ubezwlasnowolnienia na rzecz instytucji wspieranego

podejmowania decyzji.
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Adaptacja funkcjonalna w rehabilitacji medycznej dzieci i mlodziezy

z niepelnosprawnoscia ruchows
(abstrakt)

Rehabilitacja definiowana jest jako wielokierunkowe dziatania majgce na celu
przywracanie utraconych sprawnosci lub  wyrabianie czynnosci zastgpczych
wyréwnujacych  ubytki  funkcjonalne. Szczegélnego znaczenia nabieraja te
wielokierunkowe dziatania u dzieci i miodziezy z niepelnosprawnoscia ruchows, gdzie
rehabilitacja médyczna Scisle wigze si¢ z psychopedagogiczng. Adaptacja funkcjonalna
jest podstawa w osiaganiu samodzielno$ci pozwalajacej na jak najpelniejsze uczestnictwo
w zyciu codziennym, zdobywaniu Wiedzy i w przyszlosci zatrudnienia. Na ten aspekt
coraz bardziej zwraca si¢ uwage w medycynie, w metodach stosowanych u dzieci
1 mlodziezy z niepelnosprawnoscia ruchowa. Jest to zgodne z obecnymi zaleceniami
zawartymi w mig¢dzynarodowej klasyfikacji funkcjonowania (ICF) i jej wersji dla dzieci
i mlodziezy (ICF-CY).

Z okazji jubileuszu 90 lecia pracy na rzecz dzieci w Osrodku ,,Helenéw” na
podkreslenie zastuguje fakt opracowania tam 1 wdrozenia nowatorskiego i nadal
aktualnego podejscia do usprawniania dzieci i mtodziezy z niepelnosprawnoscig ruchowa.
Dokonat tego zespét profesjonalistéw pracujgcych pod kierunkiem dr Jerzego Serejskiego
juz na kilkanascie lat przed opracowaniem oraz rozpowszechnieniem migdzynarodowej
klasyfikacji funkcjonowania (ICF). Utworzenie w Osrodku TPD Helenéw pionierskiego
Wydziatu Wieloprofilowego Usprawniania w Kolegium Ksztatcenia Zawodowego TPD
pozwolito na wyksztalcenie wielu specjalistéw pomagajacych dzieciom i mtodziezy
z niepelnosprawnoscig ruchowa w osigganiu coraz wiekszej samodzielnosci. Zalozenia
programowe i doswiadczenia tam nabyte s wykorzystywane i kontynuowane w wielu

wydzialach wyzszych uczelni zaréwno medycznych jak i pedagogicznych.
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Usamodzielnienie mlodziezy ze ztozong niepelnosprawnoscig
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kombinacji rodzajéw i stopni niepetnosprawnosci (schemat 1.)
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Schemat 1. Niepetnosprawno$é intelektualna z uszkodzeniem ostrosci wzroku.

W przypadku rozpoznania u osoby niepetnosprawnosci ztozonej zazwyczaj jedna
z nich przyjmuje dominujaca role. Ma to znaczenie dla planowania i skutecznego
przeprowadzenia proceséw: wspomagania rozwoju i edukacji. W  sytuacji
wspotwystepowania niepetnosprawnosci intelektualnej, uznaje si¢ ja za dominujacg i to
ona w pierwszej kolejnosci wyznaczajacg dobor odpowiednich metod i form pracy
z dzieckiem. Usamodzielnianie oséb ze zlozona niepelnosprawnoscig jest zazwyczaj
procesem dlugotrwatym i uzaleznionym nie tylko od mozliwosci i ograniézeﬁ, osoby ale

takze srodowiska.

- mozliwosSci i ograniczenia
(abstrakt)

3 »Z ekologicznego punktu widzenia warto pytaé o to,
w jakim Swiecie zycie z danym upoSledzeniem mialoby sens
: i w jaki sposob mozna taki swiat urzeczywismic.”
; (Speck 2005, s.25)
Niepetnosprawno$é zlozona nie jest sumg skladajacych sie na nia
niepelnosprawnosci, ale stanowi swoista, odrebng i zlozona calo$¢. Nie jest zatem
mozliwe  dokonanie  charakterystyki  funkcjonowania  osoby ze  zlozong
niepelnosprawnoscia, poniewaz kazda stanowi odrebna, swoista jednostke

kliniczng.
Rozmiar zjawiska mozna prébowa¢ wyobrazi¢ sobie analizujgc réznorodnosc
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