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K1S MAGYAR APARTHEID

avagy ki a néger Magyarorszagon

Harom honappal a valasztasok lezajlasa és ket honappal az uj parlament szinrelépése utan — mar a
kormanyprogram ismeretében — ujfent szomoruan kell megallapitani, hogy korunk felelos vezetdi sem érzik
magukénak 6-7000 ezer fogyatékos dallampolgar problémdit, és nem keresnek megolddst arra, hogyan
léphetnének elore masodrendii allampolgari sorbol? Igaz, mar az eldjelek sem voltak biztatoak, hiszen egyetlen
part valasztasi programjaban sem szerepelt ezen tarsadalmi csoport sajatos gondjainak vallalasa.

Mi a mulasztds oka? Az, hogy a testi massag és az ebbdl eredd hatrany nem keriilt be a
koztudatba, igy az 0j vezetés sincsen tisztaban azzal, milyen siirgds intézkedésekre lenne
sziikség ezen a teriileten (is). Az el6z6 rendszer egyszerien nem tudott mit kezdeni a
fogyatékos emberekkel, ezért kirekesztéssel €s alamizsna rokkantnyugdijakkal ,,intézte el”
gondjaikat. A stlyosan sériiltek ellatasanak feladatit— ez a fejlettebb orszagokban a
tarsadalom vallain nyugszik — hanyag elegancidval terhelték a csalddokra, amelyek tiltakozasi
lehetdség hijan, nydgve viselték terheiket.

A legnagyobb biin ebben nem is a tehervallalas &tharitasa volt, hanem a rokkantak
kirekesztése. Az otthon €16 és az intézetbe dugott embereket, mivel nem voltak szem eldtt,
nem szamitottdk a népességhez, semmiféle tervben nem szdmoltak veliik. Ennek aztan
tovabbi kovetkezménye, hogy a tarsadalomban nem alakulhatott ki a tolerancia sem, nemhogy
a fogyatékosok irdnti feleldsségérzet. Pedig csupdn a tobbség érzékenysége és a
felelosségérzete befolyasolhatnd ugy a dontéseket, hogy azok az érdekképviselettel nem
rendelkezd fogyatékosok elemi sziikségleteit is szem el6tt tartsak.

Ugy vélem, még egy Contergan-bébi is meg tudna a két kezén szamolni, hany olyan iskola
¢épiilt az utobbi 40 évben, ahova sulyosan mozgassériilt tanulok, ne adj’ isten! akar még
kerekes székkel is, bemehetnének. Tarsadalmunk, amely teljes mellszélességgel all ki a dél-
afrikai fajgyulolet ellen, kozonyosen sétal el sajat mindennapos apartheidjeink mellett, mint
amilyenek pl. a tarsadalmi részvételt gatlo kornyezeti akadalyok. Egy soklépcsds, lift és
rampa nélkiili épiileten lelki szemeinkkel a kovetkezd feliratokat latjuk: ,,Mozgassériilteknek
TILOS A BELEPES!” Milyen jogon allithatd, hogy egyenrangtak azok az allampolgéarok,
akik eldl a kozépiiletek 80-85%-aban épitészeti akadalyok zarjak el a belépést? Lehetnek-e
egyenrangliak, akik nem vehetnek részt tomegkozlekedésben, kozoktatisban stb.? Ok
ugyanolyan négerek itthon, mint a szines bdriiek amott.



Barmily kesertiek is a tapasztalataink, most végre eldre kell tekinteniink. Abban a pillanatban
ugyanis, amint Magyarorszag felvételt nyer az Eurdpa Tanacsba, szembe talalja magat azzal a
civilizalt vildgban mar természetes integracios szemlélettel, ami jo6 néhdny rokkantpolitikai
ajanlasban is megmutatkozik. Remélem, hogy az Euroépdhoz vald visszatérésiink
hangoztatdsakor politikusaink ezt a teriiletet sem hagyjak figyelmen kiviil. Mindazonaltal
vannak bizonyos kétségeim afeldl, hogy dr. Surjan miniszter Gr és tanacsadoi ismerik-e pl. a
HELIOS programot, azaz a rokkantak 6nallo életvitele feltételeinek megteremtését célzo,
kormanyszintl intézkedési tervezetet vagy a nemzetkozi rokkantszervezetek ajanlasait.

Néhany lelkes szociologus igazan kivaldé munkdjan kiviil ugyanis e teriiletnek egyaltalan
nincsen hazai szakirodalma. Valdéban mély ¢és atfogd elemzést a rokkantaknak
tarsadalmunkban elfoglalt helyérdl és meg(nem)becsiiltségérol pedig még senki sem irt. A
leginkabb f4j6 pont, hogy kozgazddszaink sem veszik a faradsagot, hogy megmutassak,
micsoda pazarlds a rengeteg rokkantnyugdij kifizetése ahelyett, hogy kihasznalndk a
rokkantak értékteremtd energiait, valos munkavégzé képességeit. Eszre kellene mar végre
venni, hogy a képzési rendszer elavultsaga és a kozépkori szemlélet miatt potencialis
munkaerd vész el. A rokkantnyugdij a multban valds megtakaritas lehetett, mert a bérek sem a
munka valodi értékét és hasznat tiikrozték. Ma viszont jo lenne odafigyelni azokra az
amerikai elemzésekre, amelyek azt mutatjak, hogy a rehabilitacié a legjobb befektetés, mert 1
dollarra 5-szo6rds haszon esik.

Ha el akarjuk érni, hogy a rokkantak tdrsadalmunk teljes értékii tagjai lehessenek, négy
iranyelvet kell szem eldtt tartanunk: rehabilitacio, hatranykompenzacio, esélyegyenldség és
integracio. Ezek egymast feltételez6 fogalmak, ezért egyik sem lehet meg a tobbi nélkiil.

A rehabilitacio célkitlizése, hogy

— az egészségligyl ellatassal, tovabba a megmaradt fizikai képességek maximalis szintre
torténd fejlesztésével segitsen elsajatitani a rokkant személy érdeklddési korével sszhangban
1év6 szakmat;

— segitséget nyujtson a munkavallaldsban és az otthonteremtésben.

A hatranykompenzacio elvét szem eldtt tartva kell mindenkinek megadni mindazokat az
anyagi ¢€s egy¢éb eszkdzoket, amelyekkel a rokkantak a lehetd legteljesebb mértékben le tudjak
kiizdeni fizikai hatranyaikat.

A gyakorlati segitség mellett elvileg is deklaralni kell az esélyegyenléséget, azaz hogy a
rokkantak az élet minden teriiletén egyenl6 elbirdldsban részesiiljenek ép tarsaikkal.

Ha a fentiek megvalosulnak, megtorténik az integracio is, azaz a rokkantak teljes értékii tagjai
lesznek a tarsadalmunknak.

Ezek voltak az eurdpai integracioban alkalmazott alapelvek. Vizsgaljuk meg ezzel szemben,
hanyszoros hatranyt szenved egy stlyosan mozgassériilt ujsziilétt, mire munkaképes korba ér:

Esetleges a szakképzett gyermekvédelmi-egészségiligyi ellatas, amivel a korhazbol hazatéro,
amugy is kétségbeesett édesanya gondjain segithetnének. Rendkiviil nehézkes az dvodai
elhelyezés. Optimalis lenne, ha a sériilt gyermek egyiitt nevelkedne ép kortarsaival. Valojaban
a rokkant gyermeket nem veszik fol, és az egyik sziilének otthon kell maradnia (kettds
hatrany, mert a pénzkiesés mellett ez nincs jo kihatassal a gyermek szocialis fejlédésére sem).



A gyereket 90 szazalékos valdsziniiséggel nem veszik fol a korzeti iskolaba, mert az nem
akadalymentes és/vagy a gyerek nem iskolaérett, esetleg épp az 6voda hidnya miatt. Ennek az
a kovetkezménye, hogy a sziiloknek vagy az egyetlen (!!!) mozgéssériilteket neveld iskolara
kell hagyatkozniuk (legyen az mégoly magas szinvonall is), vagy az otthoni heti 6 6ras
korrepetalasra. Gondolom, nem sziikséges magyarazni, hogy ez utdbbi oktatasi forma a
rokkantaknak adott alamizsna egyik legmegaldzobb fajtija. Mit jelent mindez? Az intézeti
elhelyezés vagy a magéantanar tobbletkiadast, mig az ép kortarsaktol vald wijabb izolacid
mindkét esetben tovabb noveli a szocializacids zavarokat. Amennyiben nincsen se pénz, se
kollégiumi vagy iskolai hely, akkor az ép kortarsaktol vald lemaradas joszerivel végleges és
behozhatatlan. Az oktatasbeli és szocialis hatranyok ezen akkumuldlodéasat tekintve, nem
csoda az, hogy népességbeli megoszlasukhoz képest csak 15%-os a sulyos fizikai
fogyatékossagban szenveddk reprezentdltsiga a szakmunkas-, és 2-3% a felséfoku
végzettséggel rendelkezok korében.

Ha mindehhez hozzavessziik az akadalyokkal talzsufolt kornyezetet, a gondozdi haldzat
fogyatékossagat, a kozlekedési eszk6zok hidnyat, a csaldd anyagi hatterét, érthetd, hogy miért
érzem magam rosszul a béromben a hangzatos igéretek ellenére is.

Zalabai Gabor



Hetilap — 1992/2. szam — Onkormanyzat
—solt: A legkevésbé sem foldonkivili — Beszélgetés dr. Szolnoki Andreaval

A LEGKEVESBE SEM FOLDONKIVULI

Beszélgetés dr. Szolnoki Andreaval

A koz élete nalunk botranyok és valsagok koriil fortyog. (Nemhiaba valasztottunk dramairot kéztarsasagi
elnéknek.) A Beszélonek a fiilébe jutottak a fovarosi egészségiiggyel kapcsolatos, ujabb dramat sejtetd
suttogasok. Ezért kerestiik meg még az 6évben dr. Szolnoki Andreat, a fovaros egészségiigyi bizottsaganak
elndkét A beszélgetésen részt vett dr. Donath Ferenc, az SZDSZ parlamenti frakciojanak egyik szakértdje is.

Beszél6: Az orszag egészségiigyének atszervezése, az évek d6ta huzédé reform tobbé-
kevésbé megint megfeneklett. Foleg azért, mert nincs ra pénz. De az is latnivalo, hogy az
egészségiigy szervezetének hajszalnyi valtozasa is Oriasi ellenallast valt ki, mivel
megzavarja az eddig sikeres csoportok érdekérvényesitését. Mit tud tenni a fovaros
ebben a helyzetben?

Szolnoki Andrea: Lehetetlen helyzetben van a fovarosi Onkormanyzat, nagyon kevés a
mozgastere. Az egészségligy rdadasul soha nem volt sikerdgazat sehol sem. Mégis, 1991.
november 1-je 6ta egy megujult nonstop baleseti regionalis felvételi rendszer van az 1950 o6ta
valtozatlan forma helyén, amit a févarosi Onkormanyzat csindlt meg. Nem a Népjoléti
Minisztérium, nem a parlament. Ezt én sikernek konyvelem el. Az 6nkormanyzat csinalta
meg, hogy az éjszakai korzeti orvosi tligyeletbe bekapcsolodott a mentdszolgélat is. Néhany
keriiletben mar a mentdszolgalat magasan kvalifikalt szakemberei mennek ki a hivasokra. A
Rottenbiller utcdban februar végén kész lesz egy szuper rendeld-korhdz. Az onkormanyzat a
Hold utcai rendel6 épiiletét eladta az Agrobanknak, s cserébe rendbe hozzak nekiink ezt a
Rottenbiller utcai objektumot. Ha még a févarosi kérhdzak managementjében meg tudjuk
csinalni azt a valtozast, amit terveziink, volt értelme €Ini ebben a négy évben.

Beszél6: Errol a korhaz-iranyitasi modellrél szeretnénk foleg beszélgetni, mar csak azért
is, mert a pletykak szerint ezért nagyon tamad téged az orvostarsadalom.

Sz. A.: Valaszthatom azt az utat, hogy évatoskodom, igyekszem nem szembekertilni senkivel,
¢s valaszthatom azt, hogy vallalom a konfliktusokat. Annak a célnak az érdekében, hogy az
egészségiigyi intézményrendszer jobban funkcionaljon, ugy érzem, a mdasodik utat kell
valasztani. Sok pofont kapok, sok kellemetlenségnek teszem ki magam, de csak igy tudom
megcsinalni. S ha szabad ezt mondani: van kire tdmaszkodni. Az egész egészségligyi
bizottsagra és a fovaros SZDSZ-es frakcidjara. El0szor is nem egyedil gondolkozom, hanem
kozdsen a bizottsagommal. A bizottsag jo Osszetételll. Van koztiink MDF-es orvos-igazgato,
természetgyogyasz Fidesz-szinekben — a maga nemében kolto, jo ellenpolusa a hierarchikus
szemléletii orvosoknak. Aztan az SZDSZ-es Ory Imre bécsi, reg roka, komoly apparatusbeli
multtal, mindenkit ismer, mindenkire emlékszik. A szocialistaktol Ajkai Zoltan, szintén
dolgozott a minisztériumban, felesége Csehak Judit. Széles latokorli és jo szakember.
Meészaros Gyorgy a SOTE-n dolgozik, 6 kozvetiti az egyetemnek és az intézményeinek a
politikajat, aztan Zalabai Gabor, a Mozgassériiltek Egyesiiletétél. O megjeleniti a beteget,
kiilonben is érzékeny, empatikus személyiség. A kereszténydemokrata tagunk alig van ott, de
egyébként jogasz, e tekintetben el tud benniinket igazitani. Igyeksziink t4jékozodni, hogy mi
van a vildgban. Nekem példaul alkalmam volt elmenni Franciaorszagba. Most dolgoztak ki 11j
egészségiigyi torvényt, s taldlkozni tudtam azzal a miniszterhelyettessel, aki ezt elokészitette.
Szoval ezzel a municidval felfegyverkezve a bizottsdg elvonult, majdnem egy hétig



Osszezarva kanyaritottuk ki egyiitt azt a koérhaz-iranyitasi modellt, amit mi csak ,,Iti”-nek
neveziink. IT: Irdnyité Testiillet. Amit kidolgoztunk, az egy tervezet csupan, amit
megmentettiink az orvosi kozvéleményben. Elkiildtiik millié helyre, és varjuk a reakciokat.
Azonnal lattuk, hogy t6bb ponton at kell dolgozni, tobbszor 4t is dolgoztuk maér.

Beszélo: Tajékoztassuk az olvasokat, mi lenne ez az I'T, és mikor!

Sz. A.: Helyesbitek, nem IT, inkabb Feliigyeld Bizottsag vagy Feliigyel6 Tanéacs, mert ez az
Hiranyitod” sz6 irritalja a korhazakat, raadasul nem is fejezi ki az intézmény lényegét. Itt van a
rendelettervezet szovege.

Beszél6: Es mikor fogadja ezt el a kozgyiilés?

Sz. A.: A rendelettel meg akarjuk varni az 0j egészségiigyi torvényt, de tobb keriilet rendelet
nélkiil is megcsinalja az FT-t. A II1. és a XI. kertilettel a fovaros elokészitett egy egészségiigyi
tarsulasi megallapodast, vagyis a keriileti hatdskorbe tartozd alapellatast és a fOvarosi
hataskort korhdzat egyiitt miikodtetjiik. A formaja a korhaz esetében az FT. A kertiletek fele
valaszolt a tervezetiinkre, s tdmogatja az elképzelésiinket. Egyetlen keriilet, a XII. utasitotta
vissza.

Beszél6: Mit reméltek ett6l a konstrukciotél, mi az az elény, aminek a kedvéért a
korhazi vezetokkel valo konfliktusba belementek? Hisz érthetd: a korhazigazgatok,
akiket nemrégiben valasztottak meg a korhazi orvosok, hataskoriik csorbitasat latjak
fejiik folé emelt FT-ben!

Sz. A.: A korhazban érvényesiteni kell a tulajdonos érdekeit is, s a fovarosi dnkormanyzat
messze van a korhaztél. De van még egy Oridsi elénye: bevonja a korhdz ligyeibe a
keriileteket, amelyiknek a lakosait egyébként ellatja. Ha a keriilet képviseldje ott il az FT-
ben, alaposan megismeri a korhaz problémait, a hidnyokat, s ra tudja venni a sajat testiiletét,
hogy szalljon be a finanszirozasba, hogy keressen szponzort. Egy lehetséges plusz forras.

Beszélo: Sok sikert! A fovaros legalabb 1ép.
—solt
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A FOGYATEKOSOK SZABADSAGA

Mozgalom az 6nallo életért

Magyarorszagon mintegy masfel millio rokkant ember él. Testi fogyatékosok, értelmi fogyatékosok, szervi
betegek. A hivatalos gondolkodasmod és a targyi feltételek tekintetében nagyjabol hiisz évvel vagyunk lemaradva
a fejlett tarsadalmak mogott. Még mindig csak a fogyatékosok gondozasarol, ellatdasarol beszéliink — arrol sem
eleget —, de nem beszéliink a fogyatékosok szabadsagarol, emberi jogairol, helyiikrdl a tarsadalomban. Ezen a
héten arrol a mozgalomrol irunk, amely Nyugaton felrugta a fogyatékosok kezelésének hagyomanyos gyakorla-
tat, és idéziink néhany részletet egy az ENSZ altal megbizott szakeértoi csoport — immdron tobb mint egy évtizede
— kiadott jelentésbol, amely kdzgazdasagilag is megalapozza ezt az uj szemléletet. A j6vo héten arrdl lesz szo,
hogy hol tartunk mi.

A mozgalom (angol roviditése szerint) ILM célja az, hogy még a legsulyosabban fogyatékos
emberek is szabad akaratuk szerint, ondlloan rendelkezhessenek az életiikkel, dontéseiket,
amennyire ez lehetséges, ne a fizikai allapotukbol eredé kényszerek szerint hozzédk meg. A
mozgalom kiinduldpontja az, hogy a fogyatékos és az ,,egészséges” ember kozott mindossze
fizikailag van kiilonbség, emberi és allampolgari jogaikban egyenloek!

A 1I. vildghaboru utdn a nyugat-eurdpai és az észak-amerikai orszagoknak szembe kellett
néznillk a nagyszamu rokkant ellatdsanak gondjaval. A legkézenfekvobbnek az
intézményekre alapozott megoldas mutatkozott. Néhany szdz féréhelyes regionalis intézeteket
hoztak létre, és ezekbe épitették be a rokkantak életét segitd technikat. Helybe hoztdk a
programokat, a munkat. Azok szamara pedig, akik a csaladjukkal éltek, kdzponti gondozoi
halézatot szerveztek.

Ez a centralizalt ellatas fiiggd helyzetbe hozza az ellatottakat. Az intézetekben altaldban
csoportosan szerveznek minden hézon beliili és kiviili tevékenységet, és igen nehéz egyedi
programokat szervezni, az improvizacio lehetdsége ki van zarva. Ugyanez a fliggdség all fenn
a hazi gondozoi haldzat esetében is, hiszen a fogyatékos emberek idobeosztasa szinte teljes
mértékben a hozzajuk kijard gondozd(k) érkezésétdl fiigg.

Az elkiilonités gyakorlata mar iskoladskorban elkezdddott, hiszen sok oktatasi intézmény
¢épitészetileg alkalmatlan volt rokkant tanulok befogadasara. Ahol az épiiletek mégis
bejarhatoknak bizonyultak, ott a legtdbb tanar idegenkedett a szokatlan feladattél, megfeleld
képzettségli neveld pedig nem allt rendelkezésre. Specidlis iskolak és az azonos
betegségcsoportba tartozok szamara specidlis foglalkoztatok 1étesiiltek.

Az egészséges emberek nemigen tekintették a fogyatékosokat kozosségiik €s a tarsadalom
integrans részének, alig is talalkoztak veliik. Kialakult egy szegregativ kozszemlélet, amely a
sulyosan rokkantakat kiejtette a szabad akarattal bir6 emberek vildgabol. A kiszoritottsadg
érzése pedig az érintetteket még inkdbb beterelte a ,,biztos menedékbe”, az ,,0veikhez”. S
minél kisebbnek latszik ez a kiszoritott csoport, anndl erésebb a tarsadalomban a kiszoritd
hajlam.

Egy makacs fiu Kaliforniabol

1962-ben egy Ed Roberts nevii négyvégtag- ¢és légzésbénult didkot folvettek a kaliforniai
Berkeley Egyetemre. Természetesen az egyetem korhazi szarnyaban szallasoltdk el, ahonnan
nemigen tudott kijarni, és nem tudott részt venni a campus mindennapi életében. Roberts ebbe
nem kivant belenyugodni.



Az 6 kezdeményezése inditotta utnak az 6nallo életvitelért folytatott mozgalmat, mely eldszor
Nyugat-Eurdpara terjedt at, és a politikai valtozasok nyoméaban most éri el Kelet-Eurdpat is.

Az 0nallo életvitel azt jelenti, hogy a rokkant ember sajat maga hatarozza meg céljait,
Osszedllitja napi programjait, szabadon ¢l megmaradt képességeivel, tetszés szerint fejleszti
Oket. Az esélyegyenldség elvének értelmében allapotanak megfeleld hatranykompenzacidoban
részesiil. A hatranykompenzacié azt az anyagi, trgyi és személyi segitséget jelenti: ami
szlikséges ahhoz, hogy a fogyatékos ember a tarsadalom nem fogyatékos tagjaival egyenld
feltételek mellett élhesse a mindennapi életét. Van, akinél ez egyszerli segédeszkdzokkel
megoldhato, van, akinél bonyolult technikai berendezésekre és emberi munkara is sziikség
van.

Az 0nallo ¢életvitel felelosségének vallalasa nem lehet kotelezd, de aki ezt valasztja, azt a
demokraciak értékrendje szerint elvileg nem lehetne megakadalyozni ebben. Ezt egyébirant az
Europai Kozosség leglijabb ajanlasa is elismeri: ,,A teljes rehabilitacios folyamat kiilonféle
elemeit oly modon kell irdnyitani, hogy az a rokkant emberek autonémiajat helyezze eldtérbe,
¢s biztositsa teljes gazdasagi fliggetlenségiiket, tarsadalmi integracidjukat. A sulyosan rokkant
emberek teljes, mindenre kiterjedd hatrdnykompenzacidja elsé pillanatra valoban
koltségigényes dolognak tlinik, de kimutathatd, hogy egy intézet teljes fenntartasi koltsége
egy emberre lebontva nagyobb, mint az atlagos hatranykompenzacios koltség. A rokkantak
(at)képzése ugyancsak visszatériild beruhazas.”

Személyi segitok

Ok végzik el a rokkantak helyett mindazon feladatokat, melyekre azok allapotuk miatt nem
képesek. A legfontosabb az, hogy kozvetleniil az ellatottaknak tartozzanak felelosséggel. A
kozpontositott gondozoi haldzatnak az iddobeli fiiggdség mellett az a legnagyobb baja, hogy a
fogyatékosok nem taldlnak feleldst a szolgaltatas esetleges elmaraddsa vagy rossz mindsége
esetén. Az 0Onalld ¢letvitelhez sziikséges fiiggetlenséget az biztosithatja a legjobban, ha a
segitdket a fogyatékos emberek sajat maguk alkalmazzak. Természetesen allami pénzbdl.
Ennek gyakorlata rendkiviil egyszer(i: a hivatal és a segit6t igényld fogyatékos megegyeznek
egy oOrabérben. Az alkalmaz6 jelenléti ivet vezet, és ennek alapjan megkapja a segitének jaro
pénzt. Természetesen vannak, akik ugy gondoljak, hogy akik ki akarnak valni a ,,nekik val6”
kbzegbdl, azok fizessék meg a szabadsagukat. Akinek nem telik ré, az ne legyen szabad...

Segédeszkozokkel

Ma mar szinte barmiféle hatranyt kompenzélni lehet. De természetesen minél nagyobb
mértékl a fogyatékossag, annal bonyolultabb és dragabb berendezés kell hozza. Megfeleld
segédeszkoz nélkiil még a segitdk is tehetetlenek. A raszorulok a legritkabb esetben képesek
nagy értékli késziilékek megvasarlasdra, mégis kevés olyan orszdg van, ahol egyediil a
raszorultsdg szamit. Nem nehéz belatni, hogy egy vak ember mennyire hatranyban van
szakmai téren, ha nem tud id6ben hozzdjutni a megfeleld6 informaciokhoz. Annak a
segédeszkoznek az ara, amely ebben segiteni tud, megegyezik egy gépkocsiéval, és a legtobb
orszag nem biztositja ezt allampolgari jogon.

Az esetek tobbségében intézetek, egyesiiletek, alapitvanyok veszik az ilyen eszkozoket, €s
»folyamodni” kell értiikk. Szdmos orszagban szamos eszkoz létezésérdl egy sziik szakmai
koron kiviil senki sem tud.



Megfeleld tomegkdzlekedési eszkdz hijan a mozgassériiltek kénytelenek mindenhové autoval
jarni. Azok is ra vannak kényszeritve, hogy gépkocsit tartsanak, akik egyébként még a sajat
kerekes székiik arrébb mozditdsara sem képesek. A mozgassériiltek ily modon fiiggdségbe
keriilnek azoktol is, akik a kivant helyre szallitjak Oket. A legtobb orszdgban az allam a
tomegkozlekedést dotalt menetjeggyel és kedvezményes bérletekkel tdmogatja, a sériilteket
pedig a rajuk terhelt gépkocsi-vasarlasi kényszerrel tobbletkiadasra kényszeriti. Igaz ez még
akkor is, ha léteznek kedvezmények, amelyek valamelyest csokkentik a koltségeket.
Alighanem kifizetddobb lenne a rokkantaknak a rendeletek szerint jar6 Osszeget adaptalt
tomegkozlekedési eszkdzok gyartasara forditani.

Zalabai Gabor
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JOGFOGYATEKOSOK

— a rokkantpolitika Eurépaban és Magyarorszagon —

Ket hettel ezelott irtunk a rokkantak tarsadalmi rehabilitaciojanak problémairdl és arrdl a mozgalomrol, amely
a nyugati rokkantpolitika kozéppontjaba emelte a testi fogyatékos emberek jogat az onallo, autonom életre, a
szabadsagra. Az Europai Kozosség rokkantpolitikajanak is ez a kiindulopontja. Az EK-nak ugyanis van sajat
rokkantpolitikaja, vannak ezzel foglalkozo specialis munkacsoportjai, ajanlasai, halozatai. A kézésség
orszagaiban 50 rehabilitacios kézpont és 80 rehabilitacios modelltevékenységet folytato mintaintézmény
igyekszik érvényesiteni a kozosség ajanlasait a rokkantpolitika hétkoznapi gyakorlataban. Az alabbiakban hazai
adllapotainkat szembesitjiik az EK dokumentumaibol vett idézetekkel.

., A rokkant gyermekeket amennyire csak lehetséges a normal iskolaba kell integralni, és az
intézeti elhelyezést csak a legsziikségesebb esetben igénybe venni.” , Az egyenloen kezelt
gvermekek élete felndttkorukban is kedvezobben alakul. A nem rokkant gyermekek szamara is
kedvezobb, ha sériiltekkel egyiitt né fol.”

Oktatas

Magyarorszagon az iskolaépiiletek legalabb 90 szdzaléka kerekes székes és mas stlyosan
sérilt gyermek szamara megkozelithetetlen. Marad(na) tehat a nemzetkozi gyakorlatban mar
nem kedvelt megoldas: az intézeti elhelyezés. Ez is lehet kulturalt, szinvonalas, de sajnos
minalunk nem az. Hogyan is lehetne, amikor egyetlen normal altalanos iskolai oktatast végzo
intézet 1étezik, és ugyancsak egyetlen, kisegito jellegli intézet.

Sajnos azonban az intézetnél is van rosszabb, ez a heti 6 6ras korrepetalas. A korzeti iskola
kiild ki tanart a lakdsra. Mindez szamos iskolanak ad kényelmes kibivot a nehezebb feladat
megoldasa alol, és sajnos sok sziilé ezt engedi is.

Mindamellett ezen a teriileten az utobbi idében bizonyos eldrelépést tapasztalhatunk. Az
illetékes hatdsagok komoly targyaldsokat folytatnak a rokkantszovetségek képviseldivel az
integralt oktatas lehetdségeirdl, sot kisérleti jelleggel mar be is inditottak néhdny bolcsddei,
ovodai ¢s iskolai csoportot, ahol egyiitt tanulnak rokkant és egészséges gyerekek.

Nehezen mozgok szamara egy-két kivételtol eltekintve a kozépiskolai épiiletek sem
alkalmasak. A tovabbtanuldk szdmara megint csak az intézet marad. Ebbdl is minddssze
egyetlenegy van, azonban szakképzés is folyik. A fenti anomalidk és a centrikus elhelyezés
miatt a gimnaziumban tanulé mozgassériiltek szama a népességi megoszlas aranyat tekintve
70-80 szazalékkal kevesebb, mint jol mozgo kortarsaiké. Tovabb fokozza a problémat, hogy
ezeknek az intézeteknek is filléres gondokkal kell megkiizdeniiik, fejlesztésre szinte alig
gondolhatnak, sok tekintetben sajnos inkabb hasonlit az egész egy szocialis otthonra, mintsem
egy rokkantakat oktato intézetre.

A szakképzésre két irdnybdl is sulyos nyomds nehezedik. Egyrészrdl az ardanyokat tekintve
sokkal tobben akarnak — vagy kénytelenek — szakmat tanulni azok koziil, akik rokkantan
végezték mar az altaldnos iskolat is. Masrészt ugyancsak erre kényszeriilnek a baleset vagy
betegség miatt megrokkant emberek koziil is azok, akik korabban = szerzett
szakképzettségiiknek, diplomdjuknak megfelel6 munkat az 0j helyzetben nem végezhetnek.
Azokban a gyerekekben, akik az emlitett nehézségek miatt ki vannak zarva a
tovabbtanulasbdl, kiilonosképpen kifejlodik a feleslegesség, a kirekesztettség érzése.



Munka

A rokkantak munkaerdo-piaci betagozodasat, a piaci helyzetiik javitasat célzo programok
beallitasa, akar a tagorszagok szintjén, akar kozossegi szinten, alapkovetelménye egy aktiv
szocidlpolitikanak. Az intézkedések céljaul azt kell kitiizni, hogy elvezessenek oddig, amikor a
kozosség egyik polgarat sem lehet diszkrimindlni sériiltsége miatt a szakképzésben valo
részvételnél, a foglalkoztatasnal és szakmaja gyakorlasanal.

Az eloz6 részben emlitettek kovetkeztében a rokkant emberek jorészt alulképzettek, ezért
leginkabb bedolgozast vallalndnak, ezt a haldzatot azonban nem latjdk el munkéaval. A
munkaadok még a jol képzett munkaerdt sem fogadjak szivesen. Nem érdekiik, hogy a
mozgassériilt szamara alkalmas koriilményt teremtsenek. Az akadalymentesités koltséges, az
allam pedig, bar kotelessége lenne, erre nem ad pénzt. Sok munkaado kiilonosebb ok nélkiil is
fél attol, hogy a mozgassériilttel sok problémaja lesz. Az altalanos kozszemlélet szerint a
rokkantak nem képesek a mindségi munkavégzésre, a santa, leszazalékolt emberek csak
portasnak valok... A legtobb rokkant az azonos munkat végzd kollégajanal kevesebbet keres,
mert képességeit fel sem mérve eleve kisebb fizetéssel veszik fol 6t. A munkaadod ugy
kalkulal, hogy a mozgassériilt mar azért is halds, hogy egyaltalan alkalmazzak 6t, és nem
vitatkozik a bérérdl.

Tarsadalmi rehabilitacio

A teljes rehabilitacios folyamat minden részelemének egyetlen célja az, hogy novelje a
rokkant személyek gazdasagi fiiggetlenségét, ¢&s biztositsa tokéletes tarsadalmi
beilleszkedésiiket.

A rehabilitacido alapvetd kovetelményei kozé tartozik az épiiletek, épiiletbelsok,
tomegkozlekedési eszkdzok, a kommunikacids €s sportlétesitmények, a szorakozohelyek és az
idiilok akadalymentesitése.

Tervezési és épitési engedélyeket csakis e kovetelmény teljesitése esetén lehet kiadni.
Mindenképpen sziikséges a mar meglevo épiiletek atalakitasa is.

A képzés alacsony szintje €s a munkavallalds nehézségei miatt a rokkantaknak csak egy kis
hanyada képes anyagi fiiggetlenségének megteremtésére. A  fliggetlen életvitel
megteremtésének nincs intézményesitett gyakorlata.

Nalunk 1981-ben, a Rokkantak Nemzetkozi Evében sziiletett ugyan néhany ajanlas és
szabvany az ujonnan létrehozando épiiletek kialakitasahoz, parkolok létesitéséhez stb., ezeket
azonban alig néhany esetben vették figyelembe. Utcdkat, lakotelepeket terveznek mind a mai
napig oly modon, hogy ott kerekes székkel, két mankoval nem lehet kozlekedni, a vakokat
nem igazitja el semmi. Konnyl beldtni, hogy akik nem vehetnek részt a kozosségi €let
mindennapos megnyilvanuldsaiban, azok nem is illeszkedhetnek be az adott k6zosségbe.

Tomegkozlekedés

A MAV egyetlen mozgassériiltek szaméra 4talakitott vagont iizemeltet, amelyet kiilon kérésre
a szerelvényhez csatol. Ezenkiviil még kisérletileg sem késziiltek kerekes székek szallitasara
alkalmas jarmiivek. Az intézeti és egyéb tulajdonban 1év0, nagyobb befogaddképességii
adaptalt buszok szama is tiz alatt van.



Hosszu id6n keresztiil csak a Trabant Hycomat allt rendelkezésére azoknak, akik nem tudtak
igénybe venni a tomegkozlekedési eszkozoket. Sajnos az importliberalizdlds nem jart a
lehetdségek kibdviilésével, mert a korszeriien adaptalt jairmiiveket nehezen tudjdk megfizetni.

Magyarorszagon mind a mai napig egyetlen akaddlymentes bérlakds sem épiilt normal
lakokozosségekben. A gyakorlat az, hogy a mindenki szdmdra egyarant alkalmas lakésok
helyett a rokkantaknak kampanyszeriien és elkiilonitve épitenek lakasokat, se ez szegregalt
lakokozosségek kialakulasahoz vezet, s elveszi a szabad valasztas lehetdségét. Az viszont
tény, hogy atalakitashoz lehet kapni allami tdmogatast. Gydkeres valtozasra a kozeljovoben
sem lehet szamitani, hiszen az egyébként 1étez6 adaptaciés normdak be nem tartdsa nem
szankciondlhat6.

A segédeszkdzok hazai gyartasa és valasztéka elképesztden alacsony szinvonald, s még ezek
hasznalatara sem tanitjak meg a raszorulokat. Az eszkdzhasznalat egyébként is esetleges, €s
nem az egyén igényei szerint alakul, mert a tarsadalombiztositds a technikai és
segédeszkozoket nem alanyi jogon, hanem kivalasztas szerint timogatja. Ez a fajta tamogatas
a monopolérdekeket helyezi el6térbe, protekcionista, és ellenkezik a versenysemlegesség
alapvetd normaival.

Torvénykezés

Az EK illetékes bizottsdga elengedhetetlennek tartja az eurdpai szintli torvényalkotast a
rokkantak helyzetének rendezése végett.

Magyarorszagon nincs torvényi szabalyozéds, nincs meg sem a rokkantak jogairol szold
antidiszkriminacids torvény, sem pedig a rehabilitacids torvény. Az érintettek kedvezményeit
szlik korti €és tavolrdl sem egységes szerkezetli, alacsony szintli rendeletek szabalyozzak. Az
EK-val ellentétben, ahol a jogszabalyok antidiszkriminativ jellegiiek, és csak a végrehajtasnal
tesznek kiilonbséget az egyes fogyatékossagi csoportok kozott, az itthoni rendszer kiilon
foglalkozik ezekkel, és megitélésiik tavolrol sem egységes. A rendelkezések kozott alig van
olyan, amely a fogyatékos allapotédra jellemzd hatranyt allampolgari jogon kompenzalna. A
jogszabalyok tobbsége inkabb Osszemossa a szocidlpolitikai jellegli juttatdsokat és a
hatranykompenzaciot. Mindez tokéletesen ellentétes az europai gyakorlattal. Roviden szolva,
a Magyarorszagon €16 rokkantaknak nincsenek intézményesitett jogaik.

Zalabai Gabor
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A KEPESSEG SZAMITSON, NE AZ ALLAPOT!

A fogyatékos emberek jogai

A parlament oktober 4-én napirendjére tiizte két szabad demokrata képviselo onallo torvényjavaslatat a
fogyatékos emberek jogairol; 109:98 aranyban (az ellenzék szavazataival és némi kisgazdasegédlettel) megkapta
a javaslat a stirgésséget is. Az abortusztorvenyhez hasonloan tehat a népjoléti tarca siirgds feladatot kapott,
noha ez — szavazatabdl itélve — nincs inyére Surjan miniszternek.

A két szabad demokrata képviseld, dr. Szigeti Gyorgy és Solt Ottilia egy esélyegyenloségi
torvényjavaslatot terjesztett el6. Meghatarozasuk szerint a fogyatékossag ,.olyan testi vagy
szellemi hidny vagy fogyaték, amely az embernek tartos hatranyt jelent a tarsadalmi életben
val6 részvételben”. E tartds hatranyt le kell kiizdeni, hiszen a fogyatékos embereknek joguk
van ahhoz, hogy az egészséges emberekkel azonos eséllyel vehessenek részt a kozosség
¢letében. Ez 1ényeges kiilonbség a fogalom ,klasszikus™, orvosi meghatarozasdhoz képest,
amely a fogyatékos allapot visszafordithatatlansagat ragadja meg. ,,A fogyatékossag a
betegségtdl abban kiilonbozik, hogy a szervezetben létrejott... elvaltozas az élet hatralévd
részében nem vagy csak igen kis mértékben valtozik” — igy a klasszikus felfogas. (A népesség
egészségi allapota — KSH, 1989.) Ha egyszer az elvaltozas visszafordithatatlan, akkor
elszenveddje is a margora, elfekvébe keriilhet, leszazalékoltathatik, otthon rekedhet, vagy
szocialis tomegintézménybe utalhatjak. E lehetséges elofeltevést és valdsdgos gyakorlatot
utasitjak el az eldterjesztok, akik nem az allapot irreverzibilitdsara, hanem a tarsadalomba
val6 visszaforditas esélyeire figyelnek.

A probléma valdsagos méreteinek felbecsiilésére utoljara 1986-ban tortént komoly kisérlet
Magyarorszagon, az imént idézett KSH-felmérés sordn, egy népes, 37 500 fO0s minta
kikérdezésével. Eszerint a sz6 klasszikusan kategorizalhaté értelmében a lakossag 4,5
szdzaléka fogyatékos ember, vagyis 480 ezerre tehetd a mozgdssériiltek és mas testi
fogyatékkal ¢élok, a csokkentlatok és vakok, a némak, a siketek és ,,egyéb” fogyatékosok
szama; ezeknek az embereknek 8 szdzaléka két vagy tobb fogyatékkal €1, tobb mint a feliik
pedig tartds szervi vagy idegi betegségben is szenved. Szakemberek azonban, hajolva a
sz¢lesebb értelmezésre és az ligyet jobban sziviikdn viseld nyugati orszdgok statisztikainak
»atvételére”, 5-10 szazalékra becslilik a fogyatékos emberek lakossaghoz viszonyitott aranyat.
Ha az esélyek kiegyenlitésének igényébdl indulunk ki, valoban kellemetleniil (és felmérések
hianydban meghatarozhatatlanul) kiboviil azoknak az embereknek a kore, akiket allapotuk
miatt hatranyok érnek.

A hatranyok sokfélék, s természetesen a fogyaték mikéntjétdl és sulyossagatol fiiggden
kiilonbozéek, azonban nalunk még egyaltalin nem mérték f6l a kiegyenlitésiikkel jaro
koltségeket. Legalabbis kétféle, egymassal Osszefliggd hatrannyal kellene szamolnunk.
Anyagi hatranyt okoz a mozgassériiltek szamara a nem megfelelden épitett kornyezet, a 1atas-
¢s hallassériiltek szamara az egyébként technoldgiailag lehetséges kommunikacios eszkdzok
hozzaférhetetlensége, a foglalkozéasi balesetesek szamara az atképzési rendszer hidnya,
altaldban pedig a rokkantak alacsony jovedelmi helyzete. Mindebbdl tarsadalmi,



szocializacios hatranyok is fakadnak. Az 6sszefiiggés a fogyatékosnak sziiletett, vagy fiatalon
azza valt emberek esetében a legkidltobb: az iskoldt néalunk A&ltalaban csak egészséges
gyerekek szamara épitik, igy az integralt (azaz a normal iskoldban foly6) oktatas lehetdségét a
megfeleld gondoskodas és kornyezet hidnya zéarja el a normdl tananyag befogadéasara
egyébként képes fogyatékos gyerekek eldl. A specidlis oktatas haldzata pedig igencsak
lyukacsos, nem beszélve a kdzépfoku specidlis iskolakrdl, amelyekbdl minddssze egy-egy all
az orszagban a mozgassérilt, illetve a gyengén laté fiatalok rendelkezésére.

A fogyatékos ember alulképzett az egészséges emberhez képest, 1ényegesen rosszabbak a
munkaerd-piaci esélyei, kiszorul a tarsadalom életébdl akkor is, ha nem akar, s képességei
lehetévé tennék, hogy szerepet vallaljon benne.

»Meg kell adni a jogot a fogyatékos allapot kompenzalasara” — mondja Zalabai Gabor, a
fovarosi onkormanyzat foglalkoztatasi bizottsdganak alelndke, aki részt vett az SZDSZ-es
torvényjavaslat el6készitésében. Az anyagi kompenzacid szerinte jovedelmi helyzettol
fiiggetlentil illeti meg a fogyatékos embereket. ,,A tarsadalomnak el kell ismernie — szdgezi le
—, hogy a fogyatékos 1ét tobbletkoltséggel jar.” O maga jobb helyzetben van, ezért iilhet egy
konnyt kivitelli, nyugati gyartmanyt, 150-180 ezer forint értékii toloszékben; de gyogyaszati
segédeszkozként a 25 kilés magyar gyartmanyt adjak, s ez eleve megneheziti a kevésbé jol
szitualt sorstarsak szamara a mozgast, kovetkezésképp a beilleszkedést, a munkdba allast.
»Anyagi, illetve jovedelmi helyzete senkit sem gatolhat meg abban, hogy a szdmara sziikséges
¢s korszerli segédeszk6zokhoz hozzajusson” — irja a térvényjavaslat. Més helyen a tervezet
igy fogalmaz: ,,A fogyatékos embereknek is joguk van a szocidlis biztonsagra, az emberhez
méltd életre”, azaz a fogyatékos lét tobbletkoltségeinek ellentételezését nem szabad az
egyébként, allampolgarként kapott szocidlis ellatasba ,,beszamitani”, a szocidlis biztonsag a
fogyatékos 1ét kompenzalasan feliil jar. Ha pedig megtorténik a kompenzacid, akkor Zalabai
felfogasa szerint teljesiil az egyik fontos feltétele annak, hogy a fogyatékos ember azonos
eséllyel induljon. Marpedig akkor ember az ember, ha versenyhelyzetben van. , A
munkahelyeken, az elhelyezkedésben a képesség szamitson, ne pedig az dllapot” — jelenti ki.

Hat, ett6]l igen messze vagyunk. Nem mondhatni, hogy a magyar allam egyaltalan nem
gondoskodik a fogyatékos emberekrdl. A gondoskodas azonban joszerével segélyjellegii, a
tdmogatdsok nem a fogyatékos 1ét ellentételezését célozzak meg, hanem tapaszt adnak a
sebre, amelyet az anyagi ¢és tarsadalmi hatranyok egyiitt okoznak. A nyugati tendencidkkal
ellentétben tultengenék a pénzbeli tdmogatasok a célzott, természetbeni juttatdsokhoz képest,
s raadasul a juttatasok még a fogyatékfajtak kozétt sem teremtenek esélyegyenldséget.
Kiilondsen messze vagyunk attol, hogy a tdmogatési rendszer a fogyatékos emberek be- vagy
visszailleszkedését, versenyhelyzetbe hozéasat célozza meg.

P¢ldaul rokkantnyugdijazas soran a tb kebelében miikkodoé Orszagos Orvosszakértdi Intézet a
munkaképesseg-csokkenés mértékét allapitja meg, 1. rokkantsagi csoportba sorolva azokat,
akik munkaképességiiket teljesen elvesztették, €s masok ellatdsara szorulnak, a II. csoportba



az Onallo életvitelre képes, 100 szazalékban leszazalékoltakat, a IIl.-ba pedig a
munkaképességiiket 67-100 szazalék kozotti mértékben elvesztoket. A harom csoport egymas
kozti ardnya idén juliusban 2-12-86 szazalék volt (és az utdbbi tiz-tizendt évben nemigen
valtozott), ami azt mutatja, hogy a rokkantnyugdijazott emberek legalabbis jo részének
allapota lehetové tenné a visszatérést, ha megfeleld rehabilitacioban részesiilhetnének.
Csakhogy hazankban a rokkantnyugdij a félreallitds €és az ennek fejében juttatott fajdalomdi]
intézménye. Nincs, vagy csak elvétve mikddik intézmény a munkaképesség novelésére, az
atképzési rendszer gyerekcipdben jar, nem milkddnek tdmogato szolgadlatok, amelyek a
koérhazi labadozastol fogva az otthon, a csalad eldkészitésén at a palyavalasztasi tanacsadasig
segitenék a fogyatékossa valt embereket a visszailleszkedésben.

A rokkantak nemzetkozi éve, 1981 utan a magyar allam azért érezte, hogy tenni kell valamit a
rehabilitacio érdekében, és hozott tobbek kozt egy miniszteri rendeletet a ,,megvaltozott
munkaképességiiek foglalkoztatdsarol”. A rendelet — amely ma is hatalyos, tudniillik az uj
rendszer tapintatosan keriilte a fogyatékoskérdést a munka Uj torvénykonyvének
megalkotdsakor — azt a kotelmet roja a vallalatokra, munkaadokra, hogy a csokkent
munkaképességiieket, baleseteseket ugynevezett ,rehabilitiacios eljarasnak™ vessék ala. A
legalabb 50%-ban egészségkarosodottak, a balesetesek ¢és a giimOkorosok munkajogi
védelemben ¢és keresetkiegészitésben, a tobbi karosodottak atmeneti keresetkiegészitésben is
részeslilnek. Ha viszont a rehabilitacios eljaras nem sikeredik, azaz a munkaltat6 nem tud
(vagy nem akar) folajanlani megfelel6 munkakort, a ,,megvaltozott munkaképességli dolgoz6”
fajdalomdijért (atmeneti jaradékért, illetéleg rendszeres szocialis jaradékért) folyamodhat a
tarsadalombiztositdshoz. A gondoskodassal jard kockdzat, amelyet az allam a kérosodas
helyére, a vallalatra igyekszik telepiteni, sziikségképpen a karosultra harul, s ha ehhez még
hozzavessziik a honi foglalkoztatas rossz helyzetét, konnyen belathatjuk, mily nagy nyomas
nehezedik a rokkantositasi rendszerre. A rokkantnyugdijasok szama az utdbbi években
nagymértékben novekszik, aminek okat szakérték a rendszer korruptsigaban meg a
feketegazdasag munkaerdigényében jelolik meg. Amibdl kivilaglik: a feketegazdasag
legalabb versenyhelyzetbe hozza az embert.

A hivatalos rehabilitalas draga, és nagyobbrészt a védett munkahelyekre, célfoglalkoztatokra
Osszpontosul, ahol — Zalabai Gabor jellemzése szerint — ,nem a fogyatékos embert teszik
piacképessé, hanem forditva, neki keresnek piacot”. Amint a Népjoléti Minisztériumban
megtudtuk, tavaly a Rehabilitacios Alap palyazati rendszerében 720 munkahelyet hoztak 1étre
— nagyobbrészt védett munkahelyeket —, és ehhez az alap 174 milli¢ forinttal jarult hozza (a
beruhédzasokat legalabb 60 szazalékban sajat erobdl kell fedezni).

Mindennek fényében akar radikélisnak is tlinhet a versenybe hozas, az esélyegyenldség
eszméje. A torvényjavaslat eldkészitdinek mégis batoritast adott, hogy a Népjoléti
Minisztériumban is tobbé-kevésbé hasonlo irdnyban gondolkodva fogtak hozza a mult évben
egy rokkanttorvény-koncepcio kidolgozasdhoz. A masik impulzust a nagy kiilfoldi példak
adtak, mindenekel6tt az Egyesiilt Allamoké, ahol is 1990-ben, a korabbi hasonlé targyu
torvényeken is tovabblépve, megalkottak ,,a fogyatékossagon alapuld diszkriminaci6 vilagos
¢s atfogo tilalmanak megallapitasarol” szolo torvényt. A foglalkoztatas, a telekommunikécio,



a kozlekedés, a nyilvanosan igénybe vehetd szolgaltatasok legkiilonfélébb teriiletein tiltjak a
hatranyos megkiilonboztetést a ,,fogyatékkal €16 amerikaiakkal” szemben, 50 usque 100 ezer
dollaros pénzbiintetést helyezve kilatasba.

A népjoléti tarcanal belséleg kialakitott allaspont szerint az amerikai modell atvételéhez
szegények vagyunk (most sincs, belathat6 idon beliil sem lesz pénz a metro, a kozépiiletek, a
telekommunikécio kotelességszerti atalakitasara), de azért egy késziilo rokkanttorvénynek
tartalmaznia kell bizonyos diszkriminacioellenes elemeket. A Surjan Laszlo vezette
humanpolitikai kabinet majusi iilésére a népjolét mithelye négyféle torvénykezési verzidt
terjesztett eld: 1. diszkrimindciot tiltd alkotmanymodositas; 2. a sulyos egészségkarosultak
esélyegyenldségének torvénye; 3. rehabilitacidos torvény; 4. az ellatasok, kedvezmények
méltanyosabb rendezését tartalmazo térvény. A kabinet a 3. verzid mellett dontétt, azzal a
kikotéssel, hogy azért az esélyegyenléség ,,bizonyos elemeit” is figyelembe kell venni. Hozza
kell tenniink: bar az ellatasok ujrarendezése a leggyengébb, legavittabb felfogast valtozat lett
volna, a kormany ezt is elmulasztotta a szocidlis torvény beterjesztésekor. Akar az j
munkatérvénykonyv, a szocidlis torvény is megkeriili a tavlati feleldsségvallalast
fogyatékosiigyben.

Itt, az elvieknél tartott a humanpolitika, amikor hirtelen a parlament napirendjére keriilt a két
SZDSZ-es képviseld javaslata, amely nagyon is a diszkriminaciéellenes irdnyban igyekszik
elérehaladést kicsikarni, de hat persze az esélyegyenldség kovetelményeinek amerikdnus
pontositasa nélkiil. ,,Ellenzéki poziciobol, megfeleld koltségfelmérések hidnyaban nem
javasolhattunk részletes kotelezettségvallalast” — mondja Szigeti Gyorgy. Javaslatukkal
szorgalmazzdk, hogy birosaghoz fordulhasson az, akit fogyatéka miatt hatrdnyos
megkiilonboztetés ér, a parlamentben pedig az ombudsman vagy a fogyatékos emberek
jogainak védelmére valasztott orszaggyiilési biztos munkalkodjon a sérelmek, hatranyok
folyamatos kikiiszobolésén. Szogezze le térvény a fogyatékos emberek jogat az egészségligyi
ellatashoz, a rehabilitdciohoz, a tamogatd szolgédlatokhoz, a szdmukra is akadalymentes,
hozzaférhetd kornyezethez — olvashatjuk az eléterjesztésben —, €s a kormany gondoskodjék e
jogok részleteinek kidolgozasarol. Az oktatasi torvénynek €s végrehajtasi rendeleteinek ki kell
térnilik annak szavatolaséara, hogy a fogyatékos gyerekek lehetdleg hozzaférjenek az integralt
oktatashoz, a sulyos fogyatékosok pedig igénybe vehessék a specidlis oktatast. Leszogezi a
javaslat tobbek kozott a csaladi élethez ¢és személyi integritdshoz, a kulturdhoz,
miuvelddéshez, a lelkiismereti €és politikai szabadsdgokhoz fiiz0dé jogokat is, amelyek
maguktol értetddonek tetszenek ugyan, mégis felérlédnek a fogyatékos ember napi
kiizdelmeiben.

MDF-es ¢és korméanykorok kritikusan fogadtak a torvényjavaslatot. Pusztai Erzsébet, a
Népjoléti Minisztérium politikai allamtitkdra szerint a tervezet talsagosan altalanos, és
tulsdgosan nagy tavolsagot teremt a célkitlizések és a valosag kozott: ,,Ha a térvény holnap
¢letbe 1épne, és holnaputan az Osszes budapesti mozgassériilt birésaghoz fordulna, mert
nincsenek rampak, nincs lift a metroban és a kozépiiletekben, azzal mit oldanank meg?” A
fogyatékosprobléma csakugyan sulyos, de torvényt alkotni rdla csak kidolgozott cselekvési
program birtokaban szabad. Fogas kérdés mar az is, hogy miben all a diszkriminaci6 a
fogyatékos emberekkel szemben. Amennyiben negativ diszkriminacioval (hatranyos



megkiilonboztetéssel) allunk szemben — fejtette ki Pusztai Erzsébet lapunknak —, azt
konnyebb kikiiszobolni, hiszen egyszerlien meg lehet tiltani; azonban a fogyatékosiigy
bonyolultabb, mivel itt tobbnyire a pozitiv diszkriminacioé hianydval allunk szemben.

A pozitiv diszkriminacié aldasaiban viszont, amint az Alkotmanybir6sagtol megtanultuk,
szuverén kegybdl, ex gratia részelteti az allam a tarsadalom egyes csoportjait. Az

esélyegyenldség magasztos eszméje igy kegyként szall ala a rogos magyar talajra. Ha alaszall.

Eorsi Janos



