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Artykut o charakterze polemicznym. Autorzy przytaczaja przyktady
dawnych i aktualnych aktéw prawnych dotyczacych zabezpieczenia
spotecznego, zawierajgcych okreslenia i terminy niejednoznaczne lub
niejasne, powodujgce dowolnod¢ ich interpretacji. Zwracajg uwage
na potrzebe zatgczania stownikéw terminéw i okreslen uzytych
w aktach legislacyjnych. Podejmujg polemike dotyczaca pojecia osob
niepetnosprawnych, wskazujac jego nieodpowiednio3¢ i niezgodnosc
z Konwencjg WHO z 2006 r.
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In the polemic article the authors cite examples of past and current
legislation on social security, containing ambiguous or unclear defi-
nitions and terms, resulting in freedom of their interpretation. They
draw attention to the need to add vocabularies containing terms and
definitions used in legislative acts. They gainsay the idea of people
with disabilities, indicating its inadequacy and inconsistency with the
WHO Convention, 2006.
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Podzialy s3 nieodtaczng czescig ludzkiej dzia-
talnosci. W zdecydowanej wigkszosci ich tworzenie
nie jest ograniczane i kazdy badacz zjawiska moze
zaproponowa¢ wlasne rozwigzania, pod warun-
kiem, ze zdefiniuje (opisze), jak je nalezy rozumiec.
Najistotniejszymi cechami wszelkich podziatow sg
kryteria i cele, na ktorych potrzeby sg one tworzone.
Nie jest od nich wolna takze polityka spoteczna pan-
stwa, w tym polityka zabezpieczenia spotecznego.
Jednak w tej dziedzinie natrafiamy na prawne ogra-
niczenia w ich tworzeniu, ktore zmieniaja si¢ wraz
ze zmianami spotecznymi i gospodarczymi, a same
podzialy maja charakter norm prawnych, ustala-

Przedruk artykutu opublikowanego w kwartalniku ,Niepetnosprawnos¢
- zagadnienia, problemy, rozwigzania” Nr 1V/2013(9). Wydawca:
Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych, Warszawa.

nych przez wtadze ustawodawcze poszczegblnych
panstw. Z drugiej strony, postepujaca globalizacja
»wymusza”, aby te zasady prawne byty, jezeli nie
tozsame, to bardzo do siebie zblizone.

Fundusz ubezpieczen spotecznych jest tworzony
ze sktadek os6b ubezpieczonych, a z tego funduszu
sa wyptacane Swiadczenia osobom ubezpieczonym
spetniajagcym warunki nabycia prawa do swiadczen
w razie zaistnienia ryzyka ubezpieczeniowego.
Polski system ubezpieczen spotecznych stworzony
w 1933 r. (ustawa zwana scaleniowg) dokonat dwo-
jakiego podziatu. Dzielit wszystkich pracownikéw
(bo tylko tacy byli objeci obowigzkiem ubezpie-
czenia) na umystowych i fizycznych. Kryterium
podziatu bylo wyksztatcenie. W obu tych grupach
ubezpieczonych odmiennie definiowano kryteria,
ktorych speinienie byto podstawa do wszczecia
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postepowania o charakterze administracyjnym
w celu przyznania lub odmowy prawa do §wiadczen
z tytutu ubezpieczenia rentowego.

Zgodnie z ww. ustawa u pracownikéw umy-
stowych: ,,Za niezdolnego do wykonywania swego
zawodu uwaza si¢ pracownika, ktérego zdolnos¢
do wykonywania zawodu wskutek utomnosci cie-
lesnej lub umystowej wzglednie wskutek upadku
sit fizycznych lub umystowych obnizyta sie ponizej
50% zdolnosci 0séb zdrowych fizycznie i umysto-
wo, o podobnem uzdolnieniu zawodowem”, za$
u pracownikow fizycznych: ,,Inwalidg w rozumieniu
ustawy niniejszej jest ten, kto wskutek choroby,
utomnosci fizycznej lub umystowej, badz tez wsku-
tek upadku sit fizycznych lub umystowych stanie
sie¢ niezdolny do zarobienia wtasng pracg jednej
trzeciej tego, co zarabia w danej miejscowosci osoba
w petni sit fizycznych i umystowych o podobnem
wyksztatceniu uzdolnieniu”. Zwraca uwage, ze
u pracownikéw umystowych ustalano niezdolnos¢
do wykonywania swojego zawodu, a u pracow-
nikow fizycznych inwalidztwo. Tego podzialu na
niezdolnych i zdolnych do wykonywania swojego
zawodu i na inwalidow (lub braku inwalidztwa) oraz
daty ich powstania dokonywali lekarze. Zasadni-
czym warunkiem, ktorego niespetnienie wykluczato
mozliwo$¢ przyznania §wiadczen rentowych, byta
i nadal jest w Polsce ocena lekarza.

Na przestrzeni 80. lat istnienia polskiego systemu
ubezpieczen spotecznych zmieniata sie terminologia,
lecz niezmienna byta i jest rola lekarza. Dekretem
z 25 czerwca 1954 r. o powszechnym zaopatrzeniu
emerytalnym pracownikéw i ich rodzin wprowa-
dzono wspolng definicje zardwno dla pracownikow
umystowych, jak i fizycznych. ,,Inwalida w rozumie-
niu tej ustawy byta osoba czesciowo lub catkowicie
niezdolna do wykonywania zatrudnienia z powodu
statego lub dtugotrwatego naruszenia sprawnosci
organizmu”.

Do III grupy inwalidoéw zaliczano osoby:

1. czesciowo niezdolne do wykonywania dotych-
czasowego zatrudnienia, jezeli osoby te zacho-
waty zdolnos¢ do wykonywania dotychczaso-
wego zatrudnienia w zmniejszonym zakresie,

2. catkowicie niezdolne do wykonywania do-
tychczasowego zatrudnienia, jezeli osoby te
zachowaly zdolno$¢ do wykonywania innego
nizej kwalifikowanego zatrudnienia,

3. dotkniete szczeg6lnym naruszeniem sprawno-
Sci, nawet jezeli naruszenia te nie ograniczaja
zdolnosci do wykonywanego zatrudnienia.

Do II grupy inwalidéw zaliczano osoby cat-
kowicie niezdolne do wykonywania zatrudnienia
(z pewnymi wyjatkami).

Do I grupy zaliczano osoby catkowicie niezdol-
ne do wykonywania zatrudnienia i niezdolne do
samodzielnej egzystencji.

O inwalidztwie orzekaly Obwodowe i Woje-
wodzkie Komisje do spraw Inwalidztwa i Zatrud-
nienia (OKIZ i WKIZ).

Element biologiczny w definicji inwalidztwa
okreslono jako ,,naruszenie sprawnosci organizmu”.
Natomiast element zawodowy zostat zdefiniowany
jako ,,niezdolnos¢ do zatrudnienia” i byt wspolny
dla wszystkich pracownikéw obowigzkowo pod-
legajacych ubezpieczeniu emerytalno-rentowemu.
W dalszych latach, wielokrotnie w kolejnych zmia-
nach ustawy, ustalano odmiennie kryteria oceny dla
prawnego pojecia ,,inwalidztwo”. Podobnie zmiany
dotyczyly takze rozumienia terminu ,,niezdolnos¢
do zatrudnienia”. Rozszerzano tez uprawnienia
wynikajace z faktu zaliczenia os6b do jednej z grup
inwalidzkich, oprécz prawa do renty, rowniez do
wielu innych $§wiadczen pozaubezpieczeniowych
(np. prawo do zwigkszonego zasitku rodzinnego
i pielegnacyjnego, renty uczniowskiej i innych) oraz
do ubiegania sie o okreslone ulgi, przywileje i Swiad-
czenia o charakterze zabezpieczeniowym, w tym
prawo do pracy w warunkach chronionych, pracy
chatupniczej, w zmniejszonym wymiarze okresu
pracy itp. Niezdolno$¢ do zatrudnienia odnoszono
do rodzaju ostatnio wykonywanego, a do obowiaz-
kow KIZ nalezato takze ustalenie przeciwwskazan
do zatrudnienia (zwtaszcza dla inwalidow III gr.)
i wskazan do zatrudnienia (dla inwalidow II gr.)
oraz okres$lenie wymiaru czasowego wykonywania
zatrudnienia (petny lub niepetny wymiar). Oznacza
to, ze termin ,,inwalidztwo” byt wspoélny i oznaczat:
dla ubezpieczonych niezdolnos¢ (czesciowg lub
catkowitg) do dalszego zatrudnienia, a dla nieubez-
pieczonych ustalenie tego, co dzisiaj okreslamy jako
niepetnosprawnos¢, rowniez mierzong niezdolnos-
cia do zatrudnienia.

W sprzecznosci z ogolna definicja inwalidztwa
w rozumieniu tej ustawy byt zapis, iz do III grupy
inwalidow zaliczano takze osoby ,,[...] dotkniete
szczegblnym naruszeniem sprawnosci, nawet jezeli
naruszenia te nie ograniczaja zdolnosci do wyko-
nywanego zatrudnienia”, przy czym katalog tych
szczegblnych naruszen sprawnosci organizmu miat
charakter ,,otwarty”, poniewaz konczyt sie stwier-
dzeniem, ze za takie uwaza si¢ rowniez inne naru-
szenia sprawnos$ci organizmu, ograniczajace jego
funkcje w stopniu nie mniejszym niz szczegbtowo
wymienione.

Kolejna reforma w postaci ustawy z 28 czerwca
1996 r. o zmianie niektérych ustaw o zaopatrze-
niu emerytalnym i o ubezpieczeniu spotecznym
(Dz. U. Nr 100, poz. 461), dotyczyta gtébwnie zmian
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w zakresie orzekania lekarskiego. Te zmiany zostaty
powtorzone w ustawie o emeryturach i rentach
z FUS z dnia 17 grudnia 1998 r., ktérych mocg
wprowadzono:

— w miejsce dotychczasowej renty inwalidzkiej
— rente z tytutu niezdolnosci do pracy,

- zamiast pojecia ,,inwalidztwo” — pojecie ,,nie-
zdolnos¢ do pracy”.

Od tego momentu orzekanie lekarskie juz jed-
noznacznie polegato na kategoryzacji i opierato si¢
na wykluczaniu okre$lonej grupy ludzi z udziatu
w petnieniu zawodowej roli spotecznej. Fakt, iz
ustawa nie zabraniata wykonywania pracy nawet
osobom uznanym za catkowicie niezdolne do pracy,
nic tu nie zmienia. Jednoczesnie pojawit sie chaos
pojeciowy, bowiem termin niezdolnos$¢ do pracy
jest uzyty w co najmniej 6. ustawach i kazda z nich
inaczej go definiuje oraz ustala odmienne kryteria
orzecznicze:

e Kodeks pracy, wedtug ktorego niezdolna do
pracy na okreslonym stanowisku jest osoba,
u ktorej stwierdzono przeciwwskazania do
wykonywania takiej pracy.

e Ustawa o $Swiadczeniach pienieznych z ubez-
pieczenia spotecznego w razie choroby i ma-
cierzynstwa z dnia 25 czerwca 1999 r., ktéra
stanowi: ,,[...] zasitek chorobowy przystuguje
ubezpieczonemu, ktory stat si¢ niezdolny do
pracy z powodu choroby w czasie trwania ubez-
pieczenia chorobowego”.

e Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych,
w ktorej rozumieniu niezdolng do pracy jest
osoba, ktora catkowicie lub czesciowo utra-
cita zdolnos¢ do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnosci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifi-
kowaniu.

¢ Ustawa z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu
spotecznym rolnikéw definiuje, iz za catkowicie
niezdolnego do pracy w gospodarstwie rolnym
uwaza sie ubezpieczonego, ktory z powodu naru-
szenia sprawnosci organizmu utracit zdolnos¢
do osobistego wykonywania pracy w gospodar-
stwie rolnym.

e Ustawy dla tzw. stuzb mundurowych (meryto-
rycznie niemal tozsame) okreSlaja, ze Komisje
Lekarskie (MON lub MSW) maja obowiazek
u zolnierza lub funkcjonariusza zwolnionego ze
stuzby i uznanego za catkowicie niezdolnego
do stuzby ze wzgledu na naruszenie sprawnosci
organizmu orzec takze zdolno$¢ lub niezdol-
nos$¢ do pracy na ogbélnym rynku pracy, stosujac
podziaty wedtug grup inwalidzkich (IIT gr. inw.
= zdolny do pracy, II gr. = czgsciowo niezdolny

do pracy, I gr. = catkowicie niezdolny do pracy).
Z rozporzadzen wykonawczych wydanych przez
stosowne Ministerstwa wynika, ze Komisje Le-
karskie, orzekajac o zdolnosci do pracy, biorg pod
uwage, ,,[...| czy i jakie zatrudnienie oraz w ja-
kim wymiarze czasowym mogliby wykonywac,
wykorzystujac posiadane kwalifikacje ogolne
i przygotowanie zawodowe, po uwzglednieniu
istniejacych przeciwwskazan zdrowotnych do
zatrudnienia”. Warto podkresli¢, ze taki rencista,
chcac przystgpi¢ do pracy, jako cywil musiatby
uzyskac¢ — zgodnie z Kodeksem pracy — oceng le-
karza medycyny pracy co do istnienia lub braku
przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania
pracy na okre$lonym stanowisku.

Oprocz tego jeszcze po nowelizacji w 2005 r.
ustawy o emeryturach i rentach z FUS i zmianie
tresci artykutu 13 tej ustawy, wykluczajacej mozli-
wos¢ orzekania o trwatej niezdolnosci do pracy, tym
samym, o prawie do statej renty, nie skreslono art.
59 ust. 11.Y Sady Pracy i Ubezpieczen Spotecznych,
ktorych zadaniem jest m. in. rozstrzyganie sporéow
dotyczacych przyznania prawa do renty (a nie, co
do istnienia stopnia niezdolnosci do pracy lub jej
braku), korzystaja z tresci tego artykutu i na pod-
stawie opinii lekarzy biegtych (nie prezentujacych
aktualnej wiedzy prawnej), zmieniaja decyzje ZUS,
przyznajac prawo do renty statej. Sugeruje to, ze
inne prawo obowigzuje ZUS, za$ inne Sady.

Podkreslenia jeszcze wymaga wieloznacznos¢
terminéw uzytych w aktach prawnych dotyczgcych
zabezpieczenia spotecznego — np. art. 12 ust. 2
ustawy o emeryturach i rentach z FUS stanowi:
,Catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktoéra
utracita zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek
pracy”. Termin ,,jakiejkolwiek pracy” zastosowany
w tym artykule jest interpretowany jako ,,wszelkiej
(wszelakiej)”. Art. 21 ust. 5 ustawy o ubezpieczeniu
rolnikow stanowi ,,Za catkowicie niezdolnego do
pracy w gospodarstwie rolnym uwaza si¢ ubezpie-
czonego, ktory z powodu naruszenia sprawnosci
organizmu utracit zdolno$¢ do osobistego wy-
konywania pracy w gospodarstwie rolnym”. Za$
Rozporzgdzenie MPiPS z 31.12.2004 r. wyjasnia,
ze ,,[...] warunek o utracie zdolnosci do osobiste-
go wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym
uwaza si¢ za spelniony, jezeli rolnik (domownik)
utracil zdolnos¢ do wykonywania jakiejkolwiek
czynno$ci wsrod tych, ktore sg konieczne w prowa-
dzonym przez niego gospodarstwie rolnym”. W tym
zapisie termin ,,jakiejkolwiek czynnosci” jest rozu-

7 Art. 59 ust. 1: Osobie, ktéra spetnita warunki okreslone w art. 57,
przystuguje:
1. renta stata — jezeli niezdolnod¢ do pracy jest trwata;
2. renta okresowa — jezeli niezdolnos¢ do pracy jest okresowa.
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miany jako ,,ktérejkolwiek, wszystko jedno jakiej
(wéroéd mozliwych!)”. Obie interpretacje sa zgodne
z Wielkim Stownikiem Jezyka Polskiego, jednak czy
nie mozna byto uzy¢ stow bardziej precyzyjnych,
jednoznacznych?

Przyktad kolejny: Gdyby porownac art. 21 ust.
5 ustawy o ubezpieczeniu rolnikéw z treScig ustawy
o emeryturach i rentach z FUS,; to jego tre$¢ odpowia-
da art. 12 ust. 3. (,,CzeSciowo niezdolng do pracy jest
osoba, ktoéra w znacznym stopniu utracita zdolnos¢
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifi-
kacji”). Za poprawnoscig takiej interpretacji prze-
mawia tre$¢ art. 21b ust. 1 ustawy o ubezpieczeniu
rolnikow: ,Ubezpieczonemu spetniajgcemu warunki
do uzyskania renty rolniczej z tytutu niezdolnosci
do pracy okreslone w art. 21, w stosunku do ktorego
orzeczono celowos¢ przekwalifikowania zawodowe-
go ze wzgledu na trwatg catkowita (?) niezdolnos¢
do pracy w gospodarstwie rolnym, przystuguje
przez okres 6 miesiecy renta rolnicza szkoleniowa”.
Zastanawia, dlaczego w ustawie o ubezpieczeniu
rolnikow uzyto okreslenia ,,catkowita niezdolnos¢
do pracy w gospodarstwie rolnym”, chociaz nie-
zdolno$¢ ta nie jest stopniowana. Wyjasni¢ moze
art. 29.1 tejze ustawy: ,,Renta rodzinna przystuguje
uprawnionym cztonkom rodziny zmartego — jezeli
spetniaja warunki do uzyskania takiej renty w mysl
przepisoOw emerytalnych”, w potaczeniu z art. 6:
»llekro¢ w ustawie jest mowa o przepisach emerytal-
nych — rozumie si¢ przepisy o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych”. Stosujac ter-
min ,,catkowita niezdolno$¢ do pracy w gospodar-
stwie rolnym” uznano, ze ta niezdolnos¢ odpowiada
catkowitej niezdolnosci do pracy zarobkowej (art.
12 ust. 2 ustawy o emeryturach i rentach z FUS).
Taki zapis uprawnia Kase Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego do przejecia orzecznictwa na potrzeby
przyznawania renty rodzinnej dzieciom po zmartym
ubezpieczonym rolniku, chociaz nie jest to zgodne
z przepisami o emeryturach i rentach z FUS, ktoére
stanowig, ze dzieci maja prawo do renty rodzinnej
»l.-.] bez wzgledu na wiek, jezeli staty sie catkowicie
niezdolne do pracy oraz do samodzielnej egzysten-
cji lub catkowicie niezdolne do pracy w okresie,
o ktorym mowa w pkt 1 lub 2” %/,

Powyzsze przyktady wskazujg na pilng potrzebe
opracowania zasad tworzenia aktéw prawnych.

Dotychczasowe ustawy zapewne wkrotce beda
miaty charakter historyczny, poniewaz w drugiej
potowie XX w., w USA, zapoczatkowane zostaty
rozwazania teoretyczne dotyczace niepetnospraw-
nosci, okreslenia majgcego zastapi¢ wszystkie inne
dotychczas stosowane w poszczegbdlnych krajach.

2 Art. 68 ustawy o emeryturach i rentach z FUS z dnia 17 grudnia
1998 r. z p6zn. zmianami (Dz. U. 2005 Nr 169, poz. 1412)

Chociaz zjawisko to towarzyszyto ludzkosci od
zarania dziejow, to jego narastajgca skala (m.in.
dzieki postepowi medycyny i wydtuzeniu zycia oraz
,»dojrzatosci” spotecznej) niejako wymusita zmiany
w podejsciu do niego. Te dotychczasowe dotyczyty
podejscia biologiczno-medycznego, ktore prowadzi-
o do opresji (Abberley, 1997), co oznacza, ze osoby
uznane za niezdolne do pracy, stuzby itp. na skutek
utomnosci, niewydolnosci funkcjonalnej organi-
zmu, inwalidztwa s3 zmuszone do podporzadkowa-
nia sie decyzjom lekarzy, pielegniarzy, opiekunow,
rodziny, urzednikéw itp. Chociaz obecnie opresja
juz nie prowadzi do ich izolowania, a wyklucza-
nie os6b niepelnosprawnych dokonuje si¢ nawet
w celu niesienia im pomocy, np. przez orzekanie
o niezdolnosci do pracy w celu przyznania upraw-
nienia do $wiadczenia z zabezpieczenia spotecznego.
Do odchodzenia od takiego podejscia przyczynili
si¢ sami zainteresowani, ktorzy, organizujac sie,
zaczeli domagac sie praw antydyskryminacyjnych
i coraz szerzej rownosciowych. Doprowadzito to do
powstania podejscia spoteczno-biologicznego. Nie-
petnosprawnosc jest zjawiskiem wielopostaciowym,
r6znorodnym i zmieniajacym sie w czasie. Jej zdefi-
niowanie nastrecza trudnosci, aby w jednoznaczny,
jasny i prosty spos6b mozna bylo tego dokonac.
Z drugiej strony, istnieje potrzeba operacyjnej de-
finicji niepelnosprawnosci, oddzielajacej bardziej
jednoznacznie osoby niepetnosprawne od petno-
sprawnych, zwlaszcza gdy podejmuje si¢ pozame-
dyczne dziatania wobec oséb niepetnosprawnych.
Trzeba bowiem wskaza¢ beneficjentéw dziatan
wspierajacych, takich jak: swiadczen pienieznych,
przywilejow oraz innych programoéw wsparcia: ob-
jecie ochrong przed dyskryminacja w miejscu pracy
oraz korzystania ze specjalnych warunkéw i progra-
mow aktywizacji oraz rehabilitacji zawodowe;j.

Pomimo licznych prac opublikowanych zwtasz-
cza w ostatnim trzydziestoleciu, nie udato si¢
stworzy¢ jednolitej definicji niepelnosprawnosci,
a takze precyzyjnie okresli¢ granicy pomiedzy nie-
petnosprawnoscig i sprawnosciag. Wynika to m.in.
z celow, dla ktorych ten termin jest uzywany: le-
karskich, socjomedycznych, statystycznych, polityki
spotecznej (w tym: kompensacyjnej i zatrudniania),
prawnym, otoczenia spotecznego (zarbwno o cha-
rakterze infrastrukturalnym, instytucjonalnym,
jak i kulturowym), ekonomicznym itp. Stad r6zne
jego definicje w poszczegblnych krajach. W Europie
definicja niepetnosprawnosci przyjeta w Strasburgu
(1981) okresla osobe niepetnosprawna jako taka,
ktora na skutek urazu, choroby lub wady wrodzonej
ma powazne trudnosci albo nie jest zdolna wyko-
nywac czynnosci, ktére osoba w tym samym wieku
zazwyczaj jest zdolna wykonywag, za$ Europejskie
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Forum Niepelnosprawnosci przedstawito w Par-
lamencie Europejskim w Brukseli w 1994 r. jako
»l...] jednostke w petni swych praw, znajdujacg sie
w sytuacji uposledzajacej ja na skutek barier Srodo-
wiskowych, ekonomicznych i spotecznych, ktérych
z powodu wystepujacych u niej uszkodzen nie moze
przezwyciezy¢ w taki sposob, jak inni ludzie”.

W prawie polskim pojecie ,,osoba niepetno-
sprawna” pojawito sie w Uchwale Sejmu z dnia
16 wrzesnia 1982 r. w sprawie inwalidow i os6b
niepelnosprawnych, jednak bez zdefiniowania
pojecia ,,niepetnosprawnos¢”. W kolejnych latach
kilkakrotnie probowano zdefiniowac ten termin;
ostatecznie przyjeto dwie definicje, ktore zostaty
zapisane w uchwatach Sejmu. Pierwsza z nich zna-
lazta si¢ w Karcie Praw Os6b Niepetnosprawnych
i brzmi: ,,Niepetnosprawne sa osoby, ktorych spraw-
nos¢ fizyczna, psychiczna lub umystowa trwale lub
okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemozliwia
zycie codzienne, nauke, prace oraz petnienie rol
spotecznych, zgodnie z normami prawnymi i zwy-
czajowymi”. Druga zostala zapisana w ustawie
z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej
i spotecznej oraz zatrudnianiu os6b niepetnospraw-
nych, ktéra termin ,,niepetnosprawnos$¢” odnosi
do o0s6b, ktorych stan fizyczny, psychiczny lub
umystowy trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza
badZ uniemozliwia wypetnianie r6l spotecznych,
a w szczegblnosci zdolnosci do wykonywania pracy
zawodowej, jezeli uzyskaty odpowiednie orzecze-
nie.

Mimo réznorodnosci podejs¢ i trudnosci
w okresleniu zjawiska niepetnosprawnosci, trwa
systematyczna praca nad stworzeniem jej definicji
operacyjnych. Istotng zmiane w podejsciu do defi-
niowania niepetnosprawnosci przyniosty dopiero
prace WHO (1980 i 2001) nad jej klasyfikacjami.
Stanowig one wyraz zmian stosunku do oséb nie-
petnosprawnych w zgodzie z ich oczekiwaniami oraz
prawami cztowieka. Uwzgledniaja funkcjonowanie
0sOb niepetnosprawnych zaréwno ze wzgledu na
ograniczenia wynikajace z uszkodzenia struktur,
jak i uposledzenia funkcji organizmu, ale takze
ze wzgledu na bariery i niedostosowania szeroko
rozumianego Srodowiska utrudniajgcego lub unie-
mozliwiajacego aktywne uczestniczenie w petnieniu
16l spotecznych.

W nowym podejsciu do tego zjawiska, zapro-
ponowanym przez WHO w Miedzynarodowej
Klasyfikacji Funkcjonowania, Niepetnosprawno-
Sci i Zdrowia (International Classification of Fun-
ctioning, Disability and Health — ICF) z 2001 r.,
wprowadza sie pojecie ,niepetnosprawnosc¢”
w celu oznaczenia ,,wielowymiarowego zjawiska
wynikajacego ze wzajemnych oddzialywan miedzy

ludZmi a ich fizycznym i spotecznym otoczeniem”.
Nie postrzega si¢ zatem niepelnosprawnosci jako
zjawiska kategoryzujacego ludzi, ale jako uniwersal-
ne, ludzkie doswiadczenie, co pozwala dostrzec, ze
ludzie niepetnosprawni nie s3 traktowani jak grupa
mniejszoSciowa. Niepetnosprawnos¢ jest rozumia-
na nie tylko jako rezultat uszkodzenia zdrowia,
lecz jako wynik barier, na jakie napotyka osoba
w Srodowisku. WHO wyréznita w niej nastepu-
jace elementy niepetnosprawnosci, uwzgledniajac
sprawnos$¢ organizmu cztowieka:

Niesprawnos¢, uszkodzenie, uposledzenie
(impairment) — kazda utrata sprawnosci lub nie-
prawidtowos¢ w budowie czy funkcjonowaniu
fizjologicznym organizmu (wtaczajac w to funkcje
umystowe). Nieprawidlowy stan oznacza tu zna-
czace odstepstwo od ustanowionych norm staty-
stycznych (jako odchylenie od sredniej populacyjnej
w ramach zmierzonych standardéw) i powinno by¢
uzywane wylacznie w tym znaczeniu.

Niepelnosprawnos¢ (disability) — kazde ogra-
niczenie badZ niemoznos¢ (wynikajace z niespraw-
nosci) prowadzenia aktywnego zycia w sposob lub
w zakresie uznawanym za typowy dla cztowieka.
Jest to szeroki termin obejmujacy uszkodzenia (im-
pairments), ograniczenia aktywnosci (activity limi-
tations) 1 ograniczenia uczestnictwa (participation
restrictions). Definicja ta wskazuje na negatywne
aspekty interakcji pomiedzy jednostky (z uwzgled-
nieniem stanu zdrowia) oraz kontekstowymi czyn-
nikami srodowiskowymi i osobistymi dotyczacymi
tej jednostki. Ograniczenia w petnieniu rél spo-
tecznych (handicap) — problemy, ktorych okreslona
osoba moze doswiadcza¢ podczas podejmowania
aktywnosci lub angazowania si¢ w sytuacje zyciowe,
wynikajace z niesprawnosci lub niepelnospraw-
nosci, ograniczajace lub uniemozliwiajace peina
realizacje roli spotecznej (aktywnosci i uczestnicze-
nia) w stopniu odpowiadajacym wiekowi, ptci oraz
zgodnej ze spotecznymi i kulturowymi uwarunko-
waniami.

Bariery — czynniki w $§rodowisku jednostki,
ktoére poprzez ich brak lub obecno$¢ ograniczaja
funkcjonowanie i powoduja niepetnosprawnosc.
Nalezg do nich: niedostepne otoczenie fizyczne,
brak urzadzen wspomagajacych, negatywne postawy
ludzi wzgledem niepetnosprawnosci, a takze ustugi,
systemy polityczne itp.

Klasyfikacja nie zawiera definicji osoby nie-
petnosprawnej, co wynika z faktu, iz jej tworcy
wielokrotnie i stanowczo podkreslajg, ze nie stuzy
ona klasyfikowaniu o0séb, lecz niepetnosprawnosci
i moze by¢ stosowana takze dla os6b uwazanych za
w pelni sprawnych.
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Jednak, analizujac przytoczone definicje, mozna
osobe niepetnosprawng okresli¢ jako niesprawng
lub niepelnosprawna natrafiajaca na bariery. To
znaczy, ze aby uzna¢ osobe za niepelnosprawna,
musza by¢ spelnione dwa warunki: musi ona by¢
niesprawna lub niepelnosprawna i jednocze$nie
musi dozna¢ ograniczen aktywnosci i uczestnicze-
nia w nastepstwie wystepujacych w jej otoczeniu
(Srodowisku) barier.

W polskiej literaturze dotyczacej tego tematu
spotkac sie mozna z tworzeniem autorskich okreslen
0sOb niepetnosprawnych — np. ,;osoba z niepetno-
sprawnoscig” lub ,,0soby z niepelnosprawnosciami”
czy osoba ,,niepetnosprawna prawnie” bez wyjas-
nienia, co nalezy rozumie¢ przez takie okreslenia.
Rozumiejgc ,;,mode” na stosowanie skro6towych
okreslen, trzeba jednak zwrdci¢ uwage na chaos
pojeciowy, jaki wtedy powstaje. Nie mozna takze
poming¢ ich niepoprawnosci, bowiem okreslenie
,080by z niepetnosprawnosciami” obejmuje tylko
jedng grupe — tych, ktérzy pomimo braku niespraw-
nosci napotykajg na ograniczenia, bariery skutku-
jace niepelnosprawnoscig (jedna!) — co pozostaje
w zgodzie z definicijami WHO - a pomija osoby,
u ktorych przyczyna sg uszkodzenia, uposledzenia
organizmu (niesprawnosc), ktorych moze by¢ wiecej
niz jedno. Ci ostatni stanowig znaczng wiekszos$¢
wsréd niepetnosprawnych.

W tej sytuacji wydaje sieg, ze najbardziej rozsad-
nym bytoby postugiwanie sie w kazdej dziedzinie
dziatalnosci dotyczacej polityki zabezpieczenia
spotecznego, takze badawczej czy tworczej, termi-
nami prawnymi po to, aby unikna¢ nieporozumien
i chaosu pojeciowego.

Zaréwno prawnicy, jak i twoércy ICF, wskazuja
potrzebe i warunki definiowania okreslen, pojec,
terminéw stosowanych w polityce zabezpieczenia
spotecznego w odniesieniu do 0séb z ograniczenia-
mi w pelnieniu rél spotecznych:

wPodstawowym warunkiem realizacji uprawnien — jesli
ich wytqcznym zrédtem, tak jak w ubezpieczeniach
spotecznych, moze byc jedynie norma prawna — jest
znajomosc przepisow, ta zas jest uzalezniona od przej-
rzystosci i spojnosci stanu prawnego” .

W zaakceptowanym przez WHO polskim ttu-
maczeniu ICF z 2012 r. znajduja si¢ nastepujace
zapisy: ,,Irzeba jednak pamigtac, ze wymagane jest
jasne i precyzyjne definiowane réznych pojec tak, aby
wybrane terminy jednoznacznie wyrazaty kazde spo-
§réd podstawowych pojec. Ma to szczegblne znaczenie,
poniewaz ICF stanowi pisemng klasyfikacje i zostanie
przettumaczona na wiele jezykoéw. Poza powszechnym

3 C. Jackowiak, Gwarancje realizacji uprawnief ubezpieczeniowych,
,Zeszyty Naukowe Ut”, seria prawnicza, 1982, Nr 8, s. 71

rozumieniem pojec, istotne jest rowniez osiggniecie
porozumienia dotyczgcego terminu, ktory najlepiej
odzwierciedla tres¢ w kazdym jezyku.

Moze byc¢ wiele mozliwosci, a decyzje powinny byc
podejmowane w oparciu o trafnosc, akceptowalnosé
i 0g6lng uzytecznosé. Nalezy wyrazi¢ nadzieje, zZe
uzytecznos¢ ICF bedzie szta w parze z jej klarow-
nosciq”.

Tamze ustalone s3 nastepujace wymogi w zakre-
sie definiowania niepetnosprawnosci:

¢ Powinny by¢ precyzyjne, jednoznaczne i pokry-
wacé pelne znaczenie terminu.

¢ Definicje powinny by¢ zrozumiate i logiczne.

® Muszg jednoznacznie okresla¢ pojecie, ktore
kategoria ma wyrazac.

® Muszg przedstawiac istotne atrybuty (cechy)
pojecia — zar6bwno intencjonalne (co pojecie
oznacza), jak i ekstensywne (do jakich podmio-
tow i zjawisk sie odnosi).

Innym tematem jest zagadnienie, czy polskie
prawo spelnia wyzej okreSlone warunki; np. czy
pozostaje w zgodzie z ratyfikowana przez Polske
w 2012 r. Konwencja WHO z 2006 r. o prawach
0sOb niepelnosprawnych. Okreslenie ,,0soby nie-
pelnosprawne” (niepetnosprawni) skutkuje kate-
goryzacja spoteczenstwa (wyrdznianiem) i chociaz
nie takiemu celowi stuzy, to jednak powoduje
w pewnym stopniu dyskryminacje. Nasuwa sie pyta-
nie, czy mozna je zastapi¢ w jezyku polskim innym
terminem, pozbawionym tej wady? Wydaje sie, ze
okreslenie ,,osoba potrzebujaca wsparcia” jest jej
pozbawione, poniewaz kazdy cztowiek w pewnych
okresach swojego zycia lub w wyniku pewnych sy-
tuacji, zdarzen takiego wsparcia wymaga. Do tego
mozna stworzy¢ podgrupe ztozong z os6b wymaga-
jacych wsparcia, aktualnie aktualnie okreslana, jako
osoby niepetnosprawne prawnie, czyli posiadajace
prawne orzeczenie o niepetnosprawnosci.

Ewentualne stopniowanie dotyczytoby poziomu
wsparcia.

Pozostaje wiec tylko apelowa¢ do os6b zajmu-
jacych sie tworzeniem aktow prawnych o umiesz-
czanie we wszystkich nowych aktach stownikéw
definiujacych precyzyjnie i jednoznacznie uzyte tam
pojecia, okreSlenia czy terminy, ktorym nadano inne
niz powszechnie uzywane znaczenia, a nawet jezeli
te znaczenia mogg budzi¢ kontrowersje znaczeniowe
(np. art. 13 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach
z FUS stanowi, ze osobg niezdolng do samodzielnej
egzystencji jest osoba wymagajaca dtugotrwatej
lub statej opieki i pomocy w zaspakajaniu podsta-
wowych czynnosci zyciowych. 95% pytanych os6b
— takze lekarzy — nie potrafito zdefiniowac tych
dwoch pojec, a 90% uwazato je za synonimy) [3].
Tylko w ten sposéb mozna unikng¢ tego, co opisat
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Tadeusz Zielinski: ,,Budowane w ten sposob definicje
okreslonych instytucji prawnych majq z istoty swej
walor wzgledny: sq zrelatywizowane do okreslonego
jezyka prawnego (ustawowego). Jezeli wiec stan praw-
ny ulega zmianie, definicja znowelizowanej instytucji
wymaga modernizacji odpowiadajgcej wspotczesnemu
unormowaniu prawnemu, ktére narzuca potrzebe
nowej w kulturze prawnej konwencji pojeciowej. Nie-
ktore instytucje prawne ulegajq nieraz tak gtebokim
przemianom prawnym, ze dawne terminy, pod ktorymi
wystepujq, kryjg w sobie juz inne tresci nie pokry-
wajqce si¢ ze znaczeniem, jakie miaty w przesztosci.
W takich przypadkach powstaje niebezpieczeristwo
nieporozumien majgcych swe zrédto w tradycji, w na-
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wyku postugiwania si¢ definicjami odnoszgcymi sie
do nieaktualnego juz systemu prawnego i przezytego
jezyka prawnego” [2].

Z powyzszych rozwazan wynika, ze w jezyku
polskim nie mamy takiego terminu, ktory spet-
nialby wymagane warunki. Uzasadnia to potrzebe
dyskusji na ten temat, oczywiScie z udziatem os6b
niepetnosprawnych. Do czasu jej rozstrzygniecia,
aby unikna¢ chaosu pojeciowego, nalezy stosowac
okreslenia przejete z polskich (nawet jezeli nie s3 one
do konica poprawne) i opracowanych przez WHO
aktow prawnych. Szczeg6lnie, jezeli dotyczy to pub-
likacji opisujacych udziat 0s6b niepetnosprawnych
w petnieniu rél spotecznych.

3. Ustawa o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw z dnia 20
grudnia 1990 r., tekst jednolity (Dz. U. 98.7.25 z 1997 r.)
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Policji, Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego, Agencji
Wywiadu, Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego, Stuzby Wy-
wiadu Wojskowego, Centralnego Biura Antykorupcyjnego,
Strazy Granicznej, Biura Ochrony Rzadu, Panistwowej Stra-
zy Pozarnej i Stuzby Wieziennej oraz ich rodzin z dnia 18
lutego 1994 r., tekst jednolity (Dz. U. 04.8.67 z 2006 r.).

5. Ustawa o zaopatrzeniu emerytalnym zotnierzy zawo-
dowych oraz ich rodzin z dnia 10 grudnia 1993 r. tekst
jednolity (Dz. U. 04.8.66 z 2006 r.).

6. Ustawa o emeryturach i rentach z FUS z dnia 17 grudnia
1998 1. z pézn. zm. (Dz. U. 2005 r., Nr 169, poz. 1412).



