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,Pracovni skupiny pro pfipravu Moravskoslezského krajského planu
wyrovnavani prileZitosti pro ob&any se zdravotnim postiZenim na léta 2014
—2020" (dale jen ,Krajsky plan™), konaného dne 28. 5. 2013

Déast: dle prezenéni listiny (viz piiloha)

1. Uvod, organizaén zéleHitost!

Jednani pracovni skupiny zahdjil Mgr. Potocky. Piitomni byl v krétkosti seznémeni s programem
jednni a Casovym rémcem. Nasledné bylo dohodnuto, Ze pii projednavéni jednotiivjch pripominek
2 vefefného pripominkovant Krajského plénu (élenové pracovn! skupiny je obdrieli pred Jednanim,
bude vedena diskuse s mo3nymi naméty pro jejich vypofadani. Déle bylo dohodnuto, e snahou bude
dojt ke konsensu pH vypoFédani pfipominky, pokud by se véak skupina neshodla, budou zpracovany
varianty névrhf vypofadani pfipominek,

2. Projednani piipominek z veejného pripominkovéni Krajského planu

Clenm pracovni skupiny byly Mgr. Kromerovou postupné prezentovany pfipominky tak, jak byly
zaslény, vietnd zdtvodnén a byla vedena diskuse k ndvrhfim vyporadani jednotivych pfipominek.
Navehy' pro vypofadani byly v rémci jednan! formulovény v pracovni verzi a budou nasiednd
dopracovény do findln podoby, ktera bude k dispozid ve sdilenych sloZkich pro moznast nahiizeni
véem dendm pracovni skupiny, Z: Mgr. Kromerova.

Bylo dohodnuto, 7e u ndkterych pipominek prob&hnou dalsi intemi jednéni pro upfesnéni
problematiky a moznosti daléiho zapracovan (predeviim v oblasti integranich tym@l a zamastndvan!
I se zdravotnim postizenim — pinén’ povinného podiu).

Informace o viaZeni ndvrhu vypoiadani piipominek do sdilenjch sloZek bude zaslana el. postou viem
&entm pracovni skupiny.

Névihy vyporadani piipominek zpracované na Jednéni pracovni skupiny budou siouit jako podklad
pro jednan! komise RK pro obéany se zdravotnim postizenim.

3. Dalli moiné navrhy kzapracovéni pro phipravovany Krajsky plén v navazrost
na pripominkové fizeni

Vzhledem k tomu, 3 na operativnim jednani pracovni skupiny byla dojednana mosnost projednini
névrhu Krajského plénu na Iéta 2014 = 2020 vibory a komisemi, bylo dohodnuto, e pokud ji tyto
organy materié) projednaly, budou jednotiivi &lenové pracovni skupiny 2 dotZensich odborfi informovat
Mar. Krémerovou o projednani, pipadné zaslou v el. podab& Vypis 2 usneseni k této problematice.

T: po projednan dle terming komis! a vybord,

lenové pracovni skupiny z dotZench odbort,

Vedouc! pracovni skupiny navrhl Elenim moZnost zidastnit se jako host jednani komise RK pro ob&any
se zdravotnim postifenim, kdy bude projedndvan navrh Krajského planu véetné navrhd vypoFédani
dodijch pFipominek, Zajem o UZast nia jednan je nutno efektronickou postou sddlit Mar. Krimerové
minimaIng $ tydennim predstihem (pro potieby vyjednani), 4. do 12. 6. 2013,

Termin jednéni Komise: 19. &ervna 2013 od 10:00 v Duhovém domé (Ostrava).
4. Rizné, diskuze
o Priibné je moiné kontaktovat zéstupce odboru SOC pro pripadné dalii dotazy, pFipominky aj.

«  Zapracovény budou takém nékteré diiti zmény v dokumentu formalniho charakteru (slovosted
apod.), na které néktefi Elenové pracovni skupiny upozomii.




[image: image2.png]5. Piprava nasledného setkani

Dali jednani pracovni skupiny se uskuteéni s ohledem na stav projednavani dokumentu. Jedndni
pracovni skupiny by méko prob&hnout v Fijnu 2013, v pfipadé potieby Je moiné svolat operativni
Jednani pracovni skupiny i diive.

Zapsal: Mgt Joposlava Krémerové
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Schyalil: Mgr. &Ichal Potocky, yedoud pracovni skupiny
Dne 30. 5. 2013

Piilohy:
Prezenéni listina
Prehled zasianych pfipominek s ndvrhem vyporddant
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Souhrn zaslaných připomínek s návrhem vypořádání

Příloha Souhrnné tabulky všech připomínek k návrhu Moravskoslezského krajského plánu vyrovnávání příležitostí pro občany se zdravotním postižením na léta 2014 - 2020

1. Navrhuji konkretizovat termín vyhodnocování “průběžně“ (kolikrát do roka, kdy apod.). Rovněž navrhuji alespoň u některých opatření doplnit  konkrétní výstupy, kterých má být dosaženo, a podle nichž se pozná, zda bylo opatření naplněno.

Zdůvodnění: termín průběžně je příliš vágní a k ničemu nezavazující; nestanovení alespoň přibližných výstupů může vést k nejasnostem při vyhodnocování plánu a k subjektivním závěrům.

STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku NEZAPRACOVAT

Připomínka nestanoví, u kterých aktivit konkrétně je změna vyžadována. Dále lze ze znění připomínky dovodit, že vyhodnocování, resp. naplňování stanovených aktivit se bude dít pouze a jen tehdy, bude-li stanoven termín. S tímto stanoviskem vyslovila pracovní skupina nesouhlas. Již při přípravě jednotlivých aktivit, byla otázka stanovování termínů projednávána s ohledem na možnosti, které skýtají jednotlivé aktivity. Členové pracovní skupiny se shodli na tom, že u některých aktivit by se jednalo pouze o formální akt, nikoliv logické vyústění ( např. aktivity 1.3, 2.1,2. 2  aj.). Aktivity plánu nejsou nastavovány pouze a jen za účelem vyhodnocování, ale především plnění, případně tak, aby bylo možné pružně pracovat se změnami v čase. Současně sdílejí členové pracovní skupiny názor, že předpoklad naplnění aktivity je možné vysledovat v ukazateli „předpokládané finanční náklady“ (např. aktivity 4. 2, 4. 3 a mnohé další), případně ve formulaci aktivity, kdy je uvedena návaznost (např. aktivita 8. 12 , 9. 9 a další). Dále bylo konstatováno, že termín „průběžně“ je v tomto dokumentu vnímán také jako „stále“, tzn.po celou dobu platnosti Krajského plánu.

Zároveň však členové pracovní skupiny navrhli možnost zapracovat menší formální úpravy, kdy bude termín „průběžně“ v některých případech doplněn o další přibližující odkaz v následujícím rozsahu:

Aktivita 1. 1     včetně termínů jednání komise RK pro občany se zdravotním postižením

Aktivita 1. 2     včetně termínů jednání pracovní skupiny pro přípravu Krajského plánu

Aktivita 2. 7     včetně termínů vstupních školení zaměstnanců

Aktivita 2. 8     dle termínů stanovených pro proškolení

Aktivita 3. 6     dle vyjádřené potřeby škol

Aktivita 6. 1     minim. 1x ročně

2. Odpovědné osoby/subjekty za realizaci aktivity rozšířit o možnost spolupráce i s dalšími organizacemi (dle řešeného tématu), nejen s NRZP.

Zdůvodnění: Ve všech výše zmíněných aktivitách je uvedeno, že budou realizovány ve spolupráci s Národní radou osob se zdravotním postižením. Oceňujeme, že je v úvodu dokumentu jako jedna ze zásad zmíněna „Zásada partnerské spolupráce“, která je realizována formou aktivního zapojení organizací sdružujících občany se zdravotním postižením /viz str. 5/. Nicméně domníváme se, že spolupráce na realizaci zmíněných aktivit s jediným subjektem – NRZP – tento princip popírá. NRZP není jedinou organizací, která je schopna tlumočit zájem občanů se zdravotním postižením a považujeme za přínosné do zmíněných aktivit zahrnout i další organizace, a to dle tématu, které je aktuálně v řešení.

STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku NEZAPRACOVAT

Připomínka nestanoví, u kterých aktivit konkrétně je změna vyžadována. Aktivní zapojení organizací sdružujících občany se zdravotním postižením a občanů se zdravotním postižením samotných není deklarována pouze a jen ve vyjmenované zásadě partnerské spolupráce, ale také v dalších částech dokumentu. Zásady nejsou pouze deklaratorním vyjádřením, ale jak stanoví stávající návrh dokumentu, cit.: „ Moravskoslezský krajský plán vyrovnávání příležitostí pro občany se zdravotním postižením na léta 2014 -. 2020 je postaven na třech zásadách, které jsou důsledně uplatňovány ve všech jeho rovinách“. 

NRZP ČR je organizací s celostátní působností, jejíž úlohou je mj. přispívat k integraci osob se zdravotním postižením do společnosti a důsledně obhajovat lidská práva těchto lidí. Tuto svoji úlohu plní připomínkováním legislativních norem a realizací projektů, které přispívají k začleňování osob se zdravotním postižením do společnosti ve všech sférách činnosti. Je hlavním poradním orgánem Vládního výboru pro zdravotně postižené občany. V současné době má 115 členských organizací, které sdružují přibližně 300 tisíc osob se zdravotním postižením nebo jejich zástupců. Jedná se přitom o organizaci, mezi jejíž priority patří mj. plánování v oblasti vyrovnávání příležitostí pro osoby se zdravotním postižením na krajské a regionální úrovni, nebo např. koordinace postupu organizací osob se zdravotním postižením ve věcech společného zájmu. 

Protože je dokument koncipován jako zastřešující pro oblast vyrovnávání příležitostí občanů se zdravotním postižením v celém Moravskoslezském kraji,  jeví se jako optimální zapojení právě této organizace, přičemž však existuje reálný předpoklad, že realizace jednotlivých konkrétních aktivit bude za účasti také dalších organizací, které hájí zájmy osob se zdravotním postižením, včetně účasti těchto osob samotných ( viz. například aktivity 2. 6, 3. 4, 3. 7, 5. 4, 6. 7 a další).

3. Navrhuji doplnit o otázku participace OZP. Také bych přidala opatření týkající se možnosti kraje zapojit se do legislativních procesů, a ty ovlivnit ve prospěch OZP„v rámci připomínkového řízení k návrhům rezortních koncepčních dokumentů i právních předpisů brát na zřetel otázky vyrovnávání příležitostí OZP a tyto ve spolupráci s OZP do návrhů zapracovávat“ – s odpovědností všech dotčených odborů KÚ.

Zdůvodnění: otázka aktivní účasti osob s postižením na procesech vedoucích k vyrovnávání jejich příležitostí v tomto kraji je jedním ze základních pilířů, na nichž by Krajský plán měl být postaven, zmínění této otázky v základních cílech proto vnímám jako významné (aby nedošlo k naplnění úsloví „o nich bez nich“); návrh doplnit o konkrétní opatření je další z cest jak propojit běžnou činnost a možnosti kraje s konkrétními potřebami OZP.     

STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Participace (z lat. partem capere, mít podíl, znamená sdílení něčeho, účast nebo podílení se na něčem) a její samostatné zakotvení v předchozích Krajských plánech mělo své opodstatnění s ohledem na stav daný ve společnosti v oblasti přijetí občanů se zdravotním postižením. Současný návrh v pořadí již čtvrtého Moravskoslezského krajského plánu vyrovnávání příležitostí pro občany se zdravotním postižením na léta 2014 –2020 je koncipován tak, aby bylo zřejmé, že otázka přijetí a účasti občanů se zdravotním postižením je samozřejmou součástí života v Moravskoslezském kraji. Tato skutečnost je mj. zmíněna v úvodu dokumentu nazvaném Úvod aneb „Svět pro všechny – kraj pro všechny“.  Vycházíme přitom z předpokladu, že jsou nastaveny základní legislativní rámce pro začlenění občanů se zdravotním postižením. V dokumentu je přitom současně zdůrazněno vědomí, že, cit.: „Žádný právní předpis však nemůže nikdy zajistit rovný přístup, který je součástí a nezbytným předpokladem úspěšnosti procesu vytváření rovných příležitostí.“ 

Krajský úřad je připomínkovým místem a je proto žádoucí, aby tato skutečnost byla s ohledem na specifika vyrovnávání příležitostí zmíněna také v tomto strategickém dokumentu. Samostatné uvedení plného znění výše uvedené připomínky pracovní skupina vnímá spíše jako deklaraci, která by pouze potvrdila vyžadovanou praxi. Pokud se jedná o spolupráci s osobami se zdravotním postižením v tomto procesu, pak máme za to, že nositelem návrhů na legislativní změny jsou orgány kraje. V tomto případě například komise pro občany se zdravotním postižením, která má mandát iniciovat mj. také legislativní změny. 

Navrhujeme však rozšíření textu v kapitole Východiska Moravskoslezského krajského plánu vyrovnávání příležitostí pro občany se zdravotním postižením, v části Legislativa následovně
:
„Úmluva je prvním právně závazným nástrojem, který explicitně uznává právo žít a zapojovat se v rámci společnosti. Ačkoli uznání tohoto práva by mělo být samozřejmým a důležitým krokem, je třeba učinit mnohem více, aby se také stalo realitou. Moravskoslezský krajský plán vyrovnávání příležitostí pro občany se zdravotním postižením je jedním z mnoha možných nástrojů, který vede k praktickému naplňování tohoto práva občanů se zdravotním postižením. Dalším účinným nástrojem je uplatňování připomínek k návrhům rezortních koncepčních dokumentů a právních předpisů ze strany kraje, které respektuje potřeby občanů se zdravotním postižením.“ 

4. Návrh: začlenit do plánu na rok 2015-2020 podporovat opatření pro začleňování ohluchlých lidí a lidí těžce nedoslýchavých - tj. umožnit převod mluvené řeči do písemné podoby v reálném čase na základě novely č. 384/2008 Sb., což je účinná forma zapojení do společnosti pro skupinu ohluchlých lidí a lidí těžce nedoslýchavých.

Zdůvodnění:  O lidech, kteří jsou sluchově postižení, panuje řada mýtů. Jedním z nich je mýtus, že všichni, kdo neslyší, potřebují tlumočníka do znakového jazyka. Je to stejné jako kdybychom tvrdili o většině slyšících Čechů, že umějí čínsky, nikoliv česky. Tato většina není  příslušníky (jazykové a kulturní) menšiny Neslyšících, kteří se tak označují a považují za svůj mateřský jazyk jazyk znakový (první jazyk, se kterým se setkali). Dle této logiky sem spadají i slyšící děti neslyšících rodičů, kteří se dali na profesní dráhu tlumočníků ZJ, když se setkali s prvním jazykem a to jazykem znakovým, u nichž znakový jazyk je jazykem jejich primární komunikace. Komunikační potřeba ohluchlých lidí je jiná a vychází z našeho rodného jazyka, kterým je čeština jako u slyšících lidí, kterou však jsme přestali slyšet a potřebujeme ji nyní v psané podobě ve formě přepisu. To je naše preference. Nikoliv znakový jazyk. A proto nemáme možnost rovnoprávného a účinného zapojení do života společnosti, protože naše komunikační potřeba není respektována, i když právo zvolit si způsob komunikace je dána zákonem. Zákon tak není dodržován. Lidé, které postihla ztráta sluchu, jsou také prezentováni, že nerozumí psanému textu. To se ale týká ale jen menšiny Neslyšících, která se českým jazykem setkává jako s druhým (pro ně cizím) jazykem. 
Dnes není paradoxně diskriminována menšina Neslyšících, kteří používají (rodný) jazyk znakový, ale právě ta většina, která rozumí česky, ale protože přestala slyšet, potřebuje přepis mluvené řeči v reálném čase. 
Pro Neslyšící s velkým N se tlumočí vše, i  hudba, dává se na tlumočení do ZJ nemalé prostředky, pro lidi, kteří jsou ohluchlí a potřebují přepis mluvené řeči do textu, se přepis takřka neposkytuje. Přepis je totiž vnímán jako něco víc k tlumočení do ZJ, jakýsi nadstandard, přitom jde ale o zásadní potřebu zajištění přístupnosti lidem ohluchlým. Je diskriminační zajistit tlumočení do ZJ a přepis ne. 
Mnoho organizací toto nerespektuje. Bojujeme, my ohluchlí lidé, za to, aby nebyla pošlapávána naše práva. V plánu na rok 2014-2020 je třeba zavést také opatření pro komunikační potřeby ohluchlých lidí - simultánního  přepisu mluvené řeči do textu. 
Zajištěním přístupnosti skrz tlumočníka do ZJ se nezajistí na akcích nejrůznějšího druhu přístupnost pro všechny osoby se sluchovým postižením, nýbrž je to přístupné pouze pro menšinu Neslyšících, která považuje za svůj rodný jazyk jazyk znakový. Lidé ohluchlí jsou v takovém případě úplně mimo, vyčleněni, nemohou se zúčastnit, protože se na ně nemyslí, aby rozuměli pomocí přepisu řeči do textu. 


STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Oblast podpory osob ohluchlých a těžce nedoslýchavých byla diskutována především pokud jde o praktické možnosti, jak v rámci působnosti kraje ovlivnit přístup k těmto občanům. Bylo proto navrženo, že kromě zapracování dílčí části problematiky do aktivit navrhovaného Krajského plánu, budou doplněny informace o specifickém přístupu k těmto občanům na intranetu krajského úřadu MSK. Současně byla vedena diskuse směrem k možnostem zajištění tzv. simultánního převodu mluvené řeči do psané podoby (s ohledem na zkušenost při organizačním spoluzajištění konference Rovná práva pro všechny v roce 2013 na KÚ MSK). V tomto kontextu se jeví jako nejvýše obtížné zajistit vymahatelnost  této podpory. V diskusi následně členové pracovní skupiny konstatovali, že jako velmi důležité vnímají především ovlivnění náhledu konkrétních zaměstnanců úřadu na tuto problematiku. Jako základní a první krok  bylo navrženo upravit text stávající navrhované aktivity 2. 7.

Aktivita 2. 7

Navrhujeme doplnit text o následující: Zabezpečit proškolení zaměstnanců zařazených do krajského úřadu v problematice jednání s člověkem se zdravotním postižením v rámci vstupního vzdělávání. Zohlednit přitom potřeby občanů s postižením zraku, sluchu (včetně osob ohluchlých a nedoslýchavých), s tělesným, mentálním, kombinovaným postižením a duševním onemocněním.

5. Podpořit zvyšování kvalifikace a odbornosti pracovníků stavebních úřadů v oblasti požadavků zabezpečujících užívání staveb osobami omezenou schopností pohybu a orientace – myslet i na to, aby budovy měly světelnou signalizaci pro osoby se sluchovým postižením.

Zdůvodnění:  lidé, kteří neslyší, mají problém se dostat do budov, kterém se otevírají tím, že bzučák dává signál, že dveře mohou otevřít. Protože toto neslyšíme, nevíme, kdy do dveří zatlačit – zabere to dost času, musíme zvonit několikrát, nebo čekat, zda náhodou někdo dovnitř nepůjde také.     
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Připomínka mimo jiné upozornila na skutečnost, že úvod bodu 3 Přístupnost staveb v navrhovaném Krajském plánu je zaměřen převážně na osoby s omezením hybnosti. Není zde dostatečný důraz na potřeby všech osob s omezenou schopností pohybu a orientace. Navrhujeme proto změnu úvodního textu tak, aby bylo zřejmé, že aktivity v této oblasti reagují také na potřeby těchto osob (a nejen jich).

Navrhujeme následující znění úvodu bodu 3 Přístupnost staveb:

„Plného začlenění člověka do společnosti nelze dosáhnout, pokud mu není dána možnost využít práva svobodného pohybu. Z tohoto požadavku plynou také nároky na zabezpečení přístupnosti staveb a objektů všem osobám, které mají omezenou schopnost pohybu a orientace. Jedná se přitom nejen o občany s omezenou hybností, ale také například s omezením zraku, sluchu ad. Právě nedostatky v zajištění přístupnosti ve veřejných  institucích jako jsou školy, úřady, služby, občanská vybavenost, sportovní a kulturní instituce aj., způsobují prohlubování bariér. Přestože existuje platná legislativní úprava pro oblast zabezpečení bezbariérovosti objektů, je stále potřeba se této problematice věnovat a hledat vhodné způsoby pro zajištění přístupnosti pro všechny občany s omezenou schopností pohybu a orientace. Nutností je především důsledné vyžadování dodržování platné legislativy, snaha prosazovat změny ve stávajících užívaných objektech, podpora a zajištění metodického vedení stavebních úřadů na úrovni obcí a aktivní ovlivňování postojů veřejnosti k dané problematice. Důležitá je spolupráce s organizacemi zastupujícími občany se zdravotním postižením, které se na danou problematiku a její řešení zaměřují.“

6. Podporovat vznik a rozvoj speciální doplňkové dopravy v kraji, zejména v místech, kde zcela chybí.

Zdůvodnění: V aktuálním, platném plánu (2009 – 2013) je opatření podporující speciální doplňkové dopravy v kraji: „Op. 2.10 Podporovat vznik a rozvoj speciální doplňkové dopravy v kraji, zejména v místech, kde zcela chybí (viz Studie potřebnosti doplňkové specializované dopravy na území kraje).“ V návrhu takovéto opatření chybí. Dopravu realizujeme z KPVP Podpora doplňkové specializované dopravy. Každoročně máme nové uživatele této služby, většina z nich by nemohla  veřejnou dopravu ani s doprovodem využít.  (neexistence toalet na nádražích, nutnost vyšší časové rezervy na přestup, neklimatizovaná veřejná doprava, riziko, že bezbariérový spoj již bude plně obsazen, apod.). Navrhuji zařadit jako bod 4.7. ve stejném znění, jako je ve stávajícím plánu na léta 2009 -2013. Více informací k potřebě doplňkové speciální dopravy je uvedeno v projektech organizací, které ji již zajišťují.

V rámci aktivity 4.1. by bylo vhodné uskutečnit setkání i s kompetentními organizacemi, tedy s těmi, které již dopravu zajišťují  a mají zkušenosti. 
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku NEZAPRACOVAT

Podpora speciální doplňkové dopravy v předchozích krajských plánech vycházela z okolností daných realitou doby při zajištění dostupnosti dopravy osobám se zdravotním postižením v Moravskoslezském kraji, což vedlo  k následnému  zpracování tzv. Studie potřebnosti  doplňkové specializované dopravy ( dále jen „Studie“). Vyjádření v rámci šetření k této Studii zaslalo v říjnu 2011 celkem 26 obcí s pověřeným obecním úřadem, 4 obce nezaslaly žádnou odpověď. Ze získaných informací bylo zřejmé, že některé obce již opravu provozují prostřednictvím například nestátních neziskových subjektů (dvě obce), další zjišťují potřebnost, nebo pracují na přístupnosti dopravy v rámci procesu střednědobého plánování sociálních služeb. Poměrně častá je spolupráce mezi různými subjekty, které dopravu zajišťují – například prostřednictvím sociálních služeb. Nově byly v průběhu let 2012 a 2013 zaznamenány aktivity ze strany obcí, které podporují možnost využití běžných dopravních prostředků za podpory obce (například tzv. senior taxi v Rychvaldu, Bohumíně a dalších). Role obcí v zajištění dostupnosti a mobility občanů se zdravotním postižením (a nejen jich) je nezastupitelná. 
Máme za to, že stávající navrhované aktivity reagují na přístupnost dopravy v širším, tedy krajském měřítku. Odstranění bariér v dopravě je nejen podporou osob se zdravotním postižením, ale je přínosem také pro občany obecně. Zpřístupnit lidem se zdravotním postižením veřejnou dopravu tak, aby pokud je to možné, nemuseli využívat speciální podporu a pomoc, znamená zaměřit se na všechny aspekty dopravní problematiky. V kraji je proto v současné době realizován projekt Moravskoslezským krajem veřejnou dopravou bez bariér. Projekt řeší organizaci bezbariérové regionální veřejné dopravy na území Moravskoslezského kraje, pro období 2010 – 2013, a to ve dvou etapách. První etapa zahrnuje bezbariérové spojení minimálně v přepravních relacích spojujících Ostravu s významnými zdrojovými místy – městy (od 15 000 obyvatel) a s významnými cílovými místy se soustředěním pohybově postižených osob. Za významná zdrojová místa s minimálně 15 000 obyvateli jsou pokládána města Bohumín, Bruntál, Český Těšín, Frýdek-Místek, Havířov, Karviná, Kopřivnice, Krnov, Nový Jičín, Opava, Orlová, Ostrava a Třinec. Za významné místo cílové se soustředěním pohybově postižených osob je pokládána obec Hrabyně, resp. rehabilitační centrum. První etapa, tj. bezbariérové spojení Ostravy s uvedenými místy celotýdenně minimálně dvěma páry spojů, byla s výjimkou spojení Ostravy s Frýdkem-Místkem a Novým Jičínem, kde není dosud beze zbytku zabezpečeno bezbariérové spojení v požadovaném rozsahu o sobotách a nedělích, splněna. Ve druhé etapě je počet zdrojových míst rozšířen o sídla s minimálně 10 000 obyvateli a o města-obce s rozšířenou působností ( např. Bílovec, Frenštát pod Radhoštěm, Frýdlant nad Ostravicí, atd. Dále jsou za zdrojová místa pokládána města-obce s významnějšími ubytovacími kapacitami (chráněné bydlení) pro osoby s postižením ( např. Jakartovice, Velké Hoštice ad.). Za další cílová místa s významným lázeňským, léčebným a rekreačním zaměřením jsou pokládána města a obce Klimkovice (Sanatoria), Karviná (Darkov), Karlova Studánka, Čeladná, Jablunkov, Chuchelná, případně další města a obce s uvedeným zaměřením. 

Z výše uvedeného je zřejmé, že aktivity navrhované v Krajském plánu na léta 2014 – 2020 mají návaznost právě na tento projekt, který řeší problematiku bariérovosti dopravy komplexně, přičemž předpokládané prostředky na odstraňování bariér v dopravě činí 50 mil. korun. 

7. Navrhuji doplnit o opatření vzešlá z mezirezortní konference pořádané dne 11.1.2012 odborem školství a odborem sociálních věcí, jednoznačným výstupem byla podpora integračních týmů ve školách - Podpořit vznik a fungování integračních týmů ve školách s cílem podpořit přirozenou integraci dětí s postižením do běžných škol

Zdůvodnění:  Mezirezortní konference jasně ukázala na problémy, které komplikují integraci dětí s postižením do běžné školy – zavádění a podpora fungování integračních týmů ve školách zřizovaných krajem může být podpůrným krokem v dosažení cílů, které jsou  v Krajském plánu již nyní deklarovány
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Připomínka byla následně konzultována se zástupci dotčeného odboru.
Návrh znění opatření KPVP za oblast školství po veřejném připomínkování

Po veřejném připomínkování, které bylo ukončeno dnem  19. 5. 2013, vzešly k oblasti vzdělávání  a zaměstnávání, týkající se oblasti školské problematiky 2 připomínky k doplnění dvou aktivit.

První připomínka se týkala navržení a formulování nového opatření a aktivity, jejichž obsahem by měla být podpora vzniku a fungování integračních týmů ve školách s cílem podpořit přirozenou integraci dětí s postižením do běžných škol. Integrační týmy jsou tvořeny zástupci školy – výchovným poradcem a třídním učitelem, zákonným zástupcem žáka, žákem, sociální pracovnicí a případně dalšími odborníky schopnými situaci hendikepovaného žáka ve škole řešit. Toto opatření je navrhováno na základě závěrů z konané meziresortní konference v lednu 2012, kde byla deklarována podpora zavádění integračních týmů ve školách zřizovaných krajem jako podpůrný krok v dosažení cílů – tzn. kroky vedoucí k integraci dětí s postižením do běžných základních škol. V základních školách zřizovaných krajem je integrace žáků zajištěna na základě specializace těchto škol. Integrační týmy by tedy bylo možné na základě potřeby zavádět ve středních školách. Navrhujeme tedy formulaci nově vzniklého opatření a navazující nové aktivity pro účely KPVP takto:

Opatření:

Podpora zavádění integračních týmů ve středních školách zřizovaných krajem při vzdělávání žáků se zdravotním postižením s cílem podpořit přirozenou integraci žáků s postižením do běžných škol.

Aktivita 5.5

Informovat ředitele škol o možnosti vzniku integračních týmů ve středních školách zřizovaných krajem při vzdělávání žáků se zdravotním postižením. 

Termín: každoročně -  informovat

Odpovídá: ŠMS

Předpokládané finanční náklady: -

8. aktivita 6.3 a 6.4 – navrhuji 6.4 v celém znění vztáhnout také na odbor školství a 6.3 zrušit. Aktivita 6.3 je pouze informativního charakteru a není v něm požadováno zdůvodnění neplnění přímého zaměstnávání OZP jako u jiných rezortů nevyjímaje zdravotnictví nebo soc.oblast. Jako výstup opatření navrhuji požadovat přehled plnění povinného podílu jednotlivých organizací a uvedení formy jeho naplňování.
Zdůvodnění je vhodné, aby kraj podporoval firmy zaměstnávající OZP, a to například i formou veřejné zakázky; opatřením 6.4 pak dbal na plnění povinného podílu u organizací, vůči nimž má zřizovatelskou funkci
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Připomínka byla následně konzultována se zástupci dotčeného odboru.
Návrh znění opatření KPVP za oblast školství po veřejném připomínkování

V oblasti zaměstnávání bylo v připomínkovém řízení navrženo sloučení aktivit 6.3 a 6.4 tak, aby bylo dosaženo výstupu z těchto opatření ve formě přehledu plnění povinného podílu zaměstnávání osob se zdravotním postižením i v oblasti školství. Sledování plnění povinného podílu zaměstnávání osob se zdravotním postižením je v kompetenci Úřadu práce (sankce v případě neplnění zákonných podmínek má tedy v kompetenci úřad práce). 

Informace o počtu zaměstnávaných osob se zdravotním postižením ve školách lze zajistit z výkazu o zaměstnancích a mzdových prostředcích v regionálním školství, kde je uveden celkový počet zaměstnanců organizace spolu s členěním na zaměstnance se ZPS, včetně TZP.

Připomínku týkající se sledování zaměstnávání osob se zdravotním postižením navrhujeme ponechat v odděleném sledování aktivit 6.3 a 6.4. V úpravě textu aktivitu 6.3 navrhujeme připomínku vypořádat takto:

Aktivita 6.3

Informovat ředitele škol a školských zařízení o povinnosti zaměstnávat osoby se zdravotním postižením v zákonem stanovené míře a současně je vyzvat k preferenci zaměstnávání osob se zdravotním postižením, sledovat počet zaměstnávaných osob se zdravotním postižením u škol  a školských zařízení zřizovaných krajem.

Termín: každoročně - informovat a každoročně - vyhodnocovat počet zaměstnávaných osob se ZP ve školách a školských zařízeních zřizovaných krajem (prostřednictvím statistického výkaznictví)

Odpovídá.: ŠMS

Předpokládané finanční náklady: –

9. Dále navrhuji doplnit o opatření: „Při vyhlašování veřejných zakázek využívat možnosti zvýhodnění dodavatelů zaměstnávajících osoby se zdravotním postižením, a to za předpokladu, kdy to umožňuje zákon č. 137/2006 Sb., o veřejných zakázkách, v platném znění a současně v případech, kdy se uplatnění požadavku na podmínky plnění povinného podílu (tzv. náhradního plnění) dle zákona č. 435/2004 Sb., o zaměstnanosti, v platném znění, v požadované procentní výši ze skutečného plnění této veřejné zakázky, jeví z hlediska předmětu plnění veřejné zakázky pro Moravskoslezský kraj výhodné.“
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT s úpravami:

Připomínka byla konzultována se zástupci dotčeného odboru a byly zjišťovány aktuální postupy a skutečnosti v této oblasti. S ohledem na dosavadní praxi uplatňovanou krajským úřadem Moravskoslezského kraje při vyhlašování veřejných zakázek a také s přihlédnutím k platné legislativě (především s ohledem na novelizaci zákonných norem pro vyhlašování veřejných zakázek) pracovní skupina doporučuje připomínku zapracovat v následujícím znění:

V části 6. Oblast zaměstnávání doplnit o další Opatření k naplnění cílů následující text:

· Využívat možnost zvýhodnění dodavatelů zaměstnávajících osoby se zdravotním postižením při vyhlašování veřejných zakázek

Dále navrhujeme doplnit o aktivitu:

Aktivita 6. 8.

Při vyhlašování veřejných zakázek, především zakázek malého rozsahu, využívat možnosti zvýhodnění dodavatelů zaměstnávajících osoby se zdravotním postižením, a to za předpokladu, kdy to umožňuje platná legislativa a v případech, kdy se uplatnění požadavku na podmínky plnění povinného podílu jeví z hlediska předmětu plnění veřejné zakázky pro Moravskoslezský kraj výhodné.

Termín: průběžně v návaznosti na aktuálně vyhlašované veřejné zakázky

Odpovídá: KŘ ve spolupráci s dotčenými odbory

Předpokládané finanční náklady: -

Rovněž navrhujeme doplnit oblast Legislativy následovně:

· Zákon č. 137/2006 Sb., o veřejných zakázkách, v platném znění
10.  – aktivita 7.2 – navrhuji doplnit též o podporu hippoterapie a canisterapie

Zdůvodnění: jedná se o oblasti mající významný vliv na zlepšení zdravotní i psychické kondice OZP a slouží také jako důležitý rehabilitační prvek.
STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT

Podpora hipoterapie, canisterapie a dalších terapií bývá již tradičně vyjmenována přímo při vyhlašování dotačních programů. Obecně lze tyto terapie zahrnout pod pojem „rehabilitace“, který je ve zmíněné aktivitě vyjmenován. Pro větší srozumitelnost však navrhujeme znění aktivity 7. 2 doplnit následovně:

„V rámci vyhlašování témat dotačních programů zařazovat minimálně jedno téma na podporu vyrovnávání příležitostí pro občany s postižením v oblasti zdravotní péče (např. podpora rehabilitace a rekondice, hipoterapie, canisterapie a dalších terapií, opraven a půjčoven kompenzačních pomůcek).“

11.  Aktivitu 8. 1 ponechat ve stávajícím znění, avšak do Opatření k naplnění cílů oblasti sociální doplnit toto opatření:  V návaznosti na změny v poskytování psychiatrické péče podporovat aktivity vedoucí k sociálnímu začleňování osob s duševním onemocnění a k jejich destigmatizaci.

Zdůvodnění: Navrhuje se, aby aktivity vedoucí k destigmatizaci osob s duševním onemocněním, včetně aktivit vedoucích k sociálnímu začleňování těchto osob nebyly podporovány pouze v rámci dotačního titulu, ale také jinými prostředky, např. v rámci individuálního projektu kraje. Ministerstvo zdravotnictví připravuje reformu psychiatrické péče v České republice s cílem modernizovat celý systém a zvýšit kvalitu péče o pacienty. Reforma vychází ze strategie Světové zdravotnické organizace, která podporuje především rozvoj komunitní péče; zásadní součástí reformy je proto posun k humánnímu a udržitelnému způsobu léčby poskytovanému v co největší míře v přirozené komunitě. Plánované změny ze nedotknou pouze oblasti zdravotnictví, ale také sociální sféry a dalších návazných služeb. (Může se jednat např. o vznik asertivních komunitních týmů, které budou složeny nejen ze zdravotnických pracovníků, ale také z pracovníků v sociální oblasti. Nezbytná je spolupráce se sociálními pracovníky obcí a s návaznými službami - úřad práce, školská zařízení, apod.). Je zapotřebí, aby aktivity v sociální oblasti vycházející z transformace psychiatrické byly realizovány systémově. Může se proto jednat o víceleté aktivity, jejichž realizátorem bude kraj (např. v rámci individuálního projektu) či jiný subjekt (např. v rámci projektu financovaného z ESF).

STANOVISKO PRACOVNÍ SKUPINY:

Doporučujeme připomínku ZAPRACOVAT

Připomínku doporučujeme zapracovat v plném rozsahu. 

Problematika osob s duševním onemocněním je jednou z prioritních oblastí pro vyrovnávání příležitostí občanů se zdravotním postižením. Jedná se o téma, které bylo dlouhá léta společností tabuizováno, přičemž problematika osob s duševním onemocněním se s ohledem na vývoj zdravotního stavu populace dostává do popředí. V současné době je proto potřebné činit aktivní kroky, které podpoří hledání optimálních variant pro řešení tohoto stavu. Vycházíme přitom nejen z připravované reformy zdravotní péče, ale také z poznatků získaných v rámci mapování potřeb obcí v rámci střednědobého plánování sociálních služeb a informací  získaných v rámci spolupráce s dalšími subjekty (např. Psychiatrická léčebna v Opavě, ad.). 

� Viz text proloženě
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